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面对2.67亿老年人，如何守护最美“夕阳红”？

医养结合领域指导意见四大看点

面对 2.67 亿老年
人，如何守护最美“夕阳
红”？推进医养结合，是
优化老年健康和养老服
务供给的重要举措，但也
面临床位少、费用高、护
理人员短缺等困难。

《关于进一步推进医
养结合发展的指导意见》
7月 21日公布，在总结
近年试点经验的基础上，
进一步完善了我国医养
结合的政策、服务、标准、
人才、信息等体系，为各
地加大服务供给、打通堵
点绘出“路线图”。

看点一
基础设施加快“补短板”

截至2021年底，全国6492家两证齐全的
医养结合机构共有175万张床位，养老机构以
不同形式提供医疗服务的比例超过90%。但
相比不断增长的老龄人口与服务需求，一些基
础服务设施仍有差距。

根据指导意见，除了积极提供居家医疗服
务之外，在社区和乡镇，有条件的卫生院、敬老
院等要利用现有资源，内部改扩建一批医养结
合服务设施。

对于公立医疗卫生机构，鼓励开展居家医
疗服务、医养结合签约服务，特别是医疗资源富
余的二级及以下公立医疗卫生机构利用现有床
位开展养老服务。

对于养老机构，则要改造增加护理型床位
和设施。同时支持社会力量建设专业化、规模
化、医养结合能力突出的养老机构。

“医养结合的广大需求在基层，要加强
基层医养结合的‘补短板’工作。”清华大学
健康中国研究院院长梁万年说，指导意见
专门强化了医养结合的社区基础服务设施
建设。

看点二
服务内容突出“连续性”

给60岁老年人提供“健康关爱”，为80岁
老年人提供“银铃关爱”，给予100岁老年人“晚
霞关爱”……上海徐汇区康健街道社区卫生服
务中心为老年人提供“医养护居送”全程健康管
理服务，让他们暖在心上。

突出综合性、连续性服务，正是医养结合发
展的一个重要方向。指导意见提出，各地要推动
社区医疗卫生、养老服务、扶残助残等公共服务设
施统筹布局、资源共享，鼓励基层积极探索相关机
构养老床位和医疗床位按需规范转换机制。

“医养结合的推进，涉及医疗、养老、社区、
产业等多方面内容，做好不同系统之间的服务
衔接十分重要。”国务院发展研究中心公共管理
与人力资源研究所研究员冯文猛说。

指导意见还强调积极发挥信息化作用。“智
慧信息化是提高医养结合服务效率和水平的重
要科技支撑手段。”北京大学人口研究所所长陈
功说，通过建设全国老龄健康信息管理系统、全
国养老服务信息系统，以及实施智慧健康养老
产业发展行动等方式，将进一步优化医养结合
服务衔接。

看点三
配套政策打通“最后一米”

位于河北燕郊的燕达养护中心，入住的京籍
老人占比97%。相邻的燕达医院，率先实现与北
京医保的互联互通，并通过同北京优质医疗资源
合作，极大提升了老年人医疗、护理等方面能力。

不过，一些地方仍存在“老大难”问题。比
如，部分医疗机构“有签约、无激励”，提供医养
结合服务的动力不足。

完善价格政策、加大保险支持、盘活土地资
源、落实财税优惠……此次出台的指导意见，明
确提出多个维度的支持政策。根据指导意见，
公立医疗卫生机构为老年人提供上门医疗服
务，采取“医药服务价格+上门服务费”的方式
收费，上门服务费可综合考虑服务半径、人力成
本、交通成本、供求关系等因素自主确定。

此外，根据医养结合特点，合理确定养老机
构内设医疗卫生机构医保总额控制指标，鼓励
商业保险将老年人预防保健、健康管理、康复、护
理等纳入保障范围；医疗卫生用地、社会福利用
地可用于建设医养结合项目，允许和鼓励农村
集体建设用地用于医养结合项目建设；通过税
收优惠，支持社会力量提供医养结合服务……

看点四
多渠道拓展专业人员“供给量”

数据显示，我国失能、部分失能老年人约
4000万，对照护人员的需求超过1300万人，但
目前仅有相关人员50多万人。

指导意见专门提出，加快推进医疗卫生与
养老服务紧缺人才培养，并提出通过开展应急
救助和照护技能培训等方式，提高失能老年人
家庭照护者的照护能力和水平。

此外，指导意见还要求公立医疗卫生机构
在内部绩效分配时，对完成居家医疗服务、医养
结合签约等服务较好的医务人员给予适当倾
斜。同时，支持医务人员特别是退休返聘且临
床经验丰富的护士，到提供医养结合服务的医
疗卫生机构执业，以及到提供医养结合服务的
养老服务机构开展服务。

“指导意见提出了加强人才培训、引导医务
人员从事医养结合服务、壮大失能照护服务队
伍三项重点任务。”国家卫生健康委卫生发展研
究中心研究员郝晓宁说，这是推动人才队伍提
量提质的一揽子措施，有望吸引更多人才参与
到医养结合服务中。
（新华社北京7月21日电 记者董瑞丰 李恒）

长护险：

49个城市试点 保障更多失能老人
86岁的寇素静家住吉林省长春市，由

于患有脑血栓，生活无法自理，老人子女长
期照料母亲力不从心。老人于2021年入
住一家定点医疗照护机构，日常生活得到
照护。根据长春市长护险政策，每月5000
余元的护理服务费用，长护险基金支付近
3000元，她自己支付2000余元。

目前，我国失能、半失能老人约有
4000万人。长护险是针对失能人群推出
的一项制度安排，为被保险人在丧失日常
生活能力时提供护理保障和经济补偿。类
似寇素静这样的重度失能人员，正是长护

险的优先保障对象。
2020年9月，国家医保局会同财政部

印发《关于扩大长期护理保险制度试点的
指导意见》，在2016年启动首批长期护理
保险制度试点基础上，新增14个试点城市
（区），试点城市达49个。

“目前试点总体运行平稳。”国家医保
局待遇保障司司长樊卫东介绍，试点城市
明确了失能评估标准、保障项目范围与待
遇标准、支付方式、管理运行等规定，政策
框架基本搭建完成。

6年间，随着试点城市数量增加，长护

险的覆盖面也在不断扩大。在初期，多数
试点普遍以职工长护险为切入口，目前逐
步扩展到城乡居民和灵活就业人员等。

以长春市为例，2016年启动试点时覆
盖主城区380万职工和居民，2021年长护
险覆盖范围已扩大至长春市所有市县区，
覆盖人口836.7万。

樊卫东介绍，长护险试点6年来，全国
已覆盖 1.45 亿人，累计待遇享受人数约
172万人，人均报销水平约每年1.6万元，
基金支付占到个人基本护理费用负担的
70%左右。

在试点城市，长护险筹资主要包括按
比例筹资和定额筹资两种方式。

以长春为例，试点阶段，职工长期护理
保险按比例筹资，单位和个人缴费按同比
例分担，比例各为0.1%，职工年人均筹资
约130元；起步阶段，城乡居民长期护理保
险缴费标准每人每年12元，其中个人缴费
10元，财政补助2元。

江苏省南通市长护险属于定额筹资，
职工和居民筹资标准均暂定为每人每年
100元，其中个人缴纳每人30元、医保统筹
基金筹集每人30元、政府补助每人40元。

据了解，在试点初期，各试点地区整个

筹资中医保基金占了将近九成。试点过程
中，各地在国家医保局指导下，在待遇设置
上充分考虑基金承载能力等因素，优化调
整筹资结构。如今试点地区筹资比例中，
医保基金已经降到六成左右。

记者采访发现，各试点地区长护险主要
为长期失能人员提供两种保险服务，包括基
本生活照料和与基本生活照料密切相关的医
疗护理。随着长护险运行逐步成熟，各试点
地区也在积极调整长护险涵盖的服务项目。

上海市为长护险服务对象提供27项
基本生活照料，以及鼻饲、压疮伤口换药等
15项常用临床护理；长春为首批4000余户

失能家庭提供上门生活照料和相关医疗护
理服务，内容包括10项家庭自行护理较难
开展的生活照料项目和8项需求度较高的
医疗护理项目。

记者在多地采访了解到，长护险试点
为护理机构提供了政策和资金支持，推动
了一、二级医疗机构转型发展养护养老服
务，优化了现有医疗资源配置。

樊卫东介绍，据不完全统计，近年来，
全国为长护险提供服务的机构新增了近
5000家。试点起步阶段从业人员不到8万
人，现在直接提供长护服务的从业人员已
接近30万。

2022年政府工作报告提出，稳步推进
长期护理保险制度试点。经过多年的探索
实践，长护险试点工作成效明显，但在多渠
道筹资机制、评估标准落地、服务有效供给
等方面仍待优化。

全国大部分试点城市建立了单位、个
人、医保基金、财政等多渠道筹资机制，但
医保基金仍被过多倚重，且筹资水平地区
间差异明显，国家层面需进一步规范。

长护险失能等级评估标准是长护险待
遇享受和基金支付的重要依据。但许多地

方失能等级评估标准评定内容简单、形式单
一，分级临界点易产生争议，如何确保失能
评估的公正和客观成为当务之急。国家医
保局、民政部于2021年8月印发《长期护理
失能等级评估标准（试行）》，2022年1月印
发配套操作指南，为推动建立全国统一的长
期护理失能等级评估标准，为统一护理等级
评定、服务质量评价等标准打好基础。

解决失能老人照护问题是一个系统工
程。这既需要充分发挥基金战略购买作
用，同时也需要市场能够提供专业、优质的

照护服务，让失能老人能够享受有尊严、有
质量的晚年生活照护。

专家建议，应当尽快制定全国统一的
长期护理保险服务项目清单和指导目录、
长期护理保险服务质量评价标准，明确并
规范服务项目的内容与标准。同时，鼓励
试点地区将城乡居民纳入长护险保障范
围，并借助第三方监管机构的力量，加强对
险金使用、服务质量等进行有效评估。

（新华社北京7月21日电 记者彭韵
佳 赵丹丹 陈弘毅 龚雯）

新华视点

近日，四川省成都市发布《关于开展新
一轮长期护理保险改革的实施意见》，明确
城镇职工基本医疗保险、城乡居民基本医
疗保险参保人员纳入保障范围。

长护险作为一项社会保险制度，为失
能人群提供护理保障和经济补偿，惠及大
量失能老人。2016年启动试点，目前已覆
盖全国49个城市、1.45亿人。这项正在稳
步推进的政策，让更多失能老人能够享受
有尊严、有质量的晚年生活照护。

试点6年覆盖1.45亿人

提供生活照料、医疗护理两类服务

进一步统一评估标准
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工信部推出“一证通查2.0”服务

可查询手机号码
关联互联网账号

新华社北京7月21日电（记者张辛欣）记者
21日从工信部获悉，针对一些用户反映的名下电
话号码关联互联网账号查询难、解绑难等问题，工
信部升级开发了“一证通查2.0”服务。用户凭借
手机号码和身份证号码后六位，便可查询本人名
下手机号码关联的互联网账号数量。该服务目前
支持腾讯、阿里巴巴、百度、快手、抖音、京东、美团
等企业的互联网账号查询，后续将接入更多互联
网企业。

工信部网络安全管理局有关负责人表示，部
分用户反映名下的手机号码在本人不知情的情况
下被注册了互联网账号，由于缺乏统一便捷的查
询电话号码关联互联网账号的有效途径，给广大
群众维护切身利益造成不便。在前期全国移动电
话卡“一证通查”服务基础上，工信部升级开发了

“一证通查2.0”服务。
这位负责人介绍，“一证通查2.0”服务主要有

三个特点。一是保护用户隐私，最小化采集用户
个人信息，并在查询页面中进行脱敏显示，在反馈
的查询结果中也仅包含关联互联网账号数量。二
是覆盖主流应用，三是查询方式便捷，用户在使用

“一证通查2.0”服务时，可通过工信部政务微信号
“工信微报”和“工信部反诈专班”“中国信通院”微
信公众号等多种途径进行查询。

据新华社美国尤金7月20日电（记者王子
江）中国选手冯彬20日在俄勒冈世界田径锦标赛
女子铁饼决赛中，第一投就取得69米12的全场
最佳成绩，最终强势夺冠，为中国队赢得本届世锦
赛第二金。

这是继李艳凤在2011年大邱世锦赛夺得女
子铁饼金牌后，中国选手第二次在这个项目上夺
冠。这块金牌也是中国队继王嘉男在男子跳远夺
冠后，本届世锦赛上赢得的第二金。

田径世锦赛：

冯彬一投定“金”

冯彬庆祝夺冠。 新华社发

23日4时07分大暑：

大暑三秋近 林钟九夏移

据新华社天津7月21日电 （记者周润健）
“赤日几时过，清风无处寻”。北京时间7月23日
4时07分将迎来大暑节气，此时节，热浪滚滚，万
物如同被蒸煮，我国大部分地区迎来一年中最热
的一段时间。

天津民俗专家、专栏作家由国庆介绍，公历每
年7月22日至24日，当太阳到达黄经120度时，
为大暑之始，它是二十四节气中第十二个节气，也
是夏季最后一个节气。大暑一般在“三伏天”里的
中伏前后，民间有“冷在三九，热在中伏”的俗谚。
此时节，我国大部分地区天气非常炎热，经常会出
现40摄氏度的高温天气，骄阳如烈火，酷热难耐；
当阴天下雨时，天气更是闷得令人喘不过气来，如
在蒸笼之中。

小暑接大暑，大暑连三秋。大暑一到，也意味
着离秋天越来越近了。唐代诗人元稹说“大暑三
秋近，林钟九夏移”，这里的“林钟”是古乐十二律
之一，随着律音响起，夏天（九夏）就要过去了。

大暑前后大众该如何养生？由国庆结合养生
保健专家的建议提醒，此时节频现高温天气，要注
意预防中暑，合理安排工作，注意劳逸结合；及时
补水，尽量少喝冰水；调整好出行时间，尽量规避
高温时段出行；注意室内降温；不熬夜，保证充足
睡眠；讲究饮食卫生。

在日常餐饮方面，除了要多吃新鲜果蔬外，还
应适当多吃些清热祛湿、益气补脾的食物，如荷叶
绿豆粥、海米冬瓜汤、老鸭汤、薏仁鲫鱼汤、番茄牛
肉煲等。

农发行成立
农发基础设施基金

据新华社北京7月21日电（记者侯雪静）记
者21日从中国农业发展银行了解到，农发行日前
成立农发基础设施基金，将投向交通水利能源等
网络型基础设施、产业升级基础设施、城市基础设
施、农业农村基础设施、国家安全基础设施等五大
基础设施建设重点领域。目前，农发基础设施基
金已具备投放条件，农发行将高质量做好基金投
放工作。

新华社发


