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健康理念成就健康人生健康理念成就健康人生
□ 梁剑箫

去年10月，国家卫健委等12部委联合印
发的 《关于深入推进医养结合发展的若干意
见》提出，鼓励社会力量积极参与，进一步完
善居家为基础、社区为依托、机构为补充、医
养相结合的养老服务体系，更好满足老年人健
康养老服务需求。

“医养结合”实际效果怎么样？还面临哪些
瓶颈？如何进一步推进？记者近期在浙江台州、
杭州等地进行了实地探访。

医养无缝对接医养无缝对接

每天早晨7点，78岁的徐春明都会在浙江
台州市路桥区朗高护理院工作人员的陪伴下外
出散步。虽然住进朗高护理院才两个多月，可
老人对这家机构却有了很深感情：不仅有护理
人员无微不至的照料，更因为这里设置了医务
室，遇到身体不适的小毛病不用去医院，十分
方便。

2019年底，徐春明因脑出血在台州一家医
院做了开颅手术。出院后，还需要有专业人员照
护，而老人的家里难以做到。经多方打听，徐春
明家人了解到朗高护理院具有专业护理的特色
服务，随即给老人办理了入住。入院后，院方为
老人配备了专业医疗护理和生活照料团队，每日
为他提供吸氧、吸痰、翻身拍背等医护服务，并根
据老人营养需求，定时定量配置营养餐。通过精
细化医养结合服务，老人的身体与精神状态一天
天好转。

“环境好、服务周到，住在朗高护理院放心、
舒心。”徐春明说。

路桥区朗高护理院原是一家公办乡镇敬老
院，一直由政府运营管理。当时，敬老院只能提
供初级养老服务，不具备医疗护理资质与条件，
更没有医生、护士等专业人员。入住的老人一旦
患病，只能往返于医院和养老机构之间；而患有
慢性病、失能半失能的老人往往需长期住院，造
成当地医疗机构不堪重负。

“只有拆除‘医’与‘养’的篱笆墙，实现医养
无缝对接，才能为老年人提供更加优质的服务。”
台州市卫健委基层卫生与老龄健康处处长王勤
军介绍，2017年6月，台州市引进江苏无锡朗高
集团，通过“公建民营”模式投资3000多万元，将
原本的敬老院改造成现代化的医养结合型养老
护理机构。目前，路桥朗高护理院共有医养床位
580张，医养护理团队162人，设有康复医学科、
医学影像科等科室，并配有DR、B超、心电图机
等医疗设施，让一些患有常见病的老人得到及时
的康复护理治疗。

“住在这里已经习惯了，有时子女来接我回
家我还不太愿意呢！有这么好的医护人员照看，
不出门就能看病。”81岁的张日妙对朗高的护理
服务赞不绝口。

记者了解到，目前台州市共设立医养结合
机构25家，设有床位6923张，其中医疗床位
2349张，养老床位4574张。王勤军表示，下
一步台州将加大投入，推进医养结合机构建
设，不断完善医养结合服务体系，引导基层医
疗卫生机构利用闲置床位开展老年康复、护
理、安宁疗护等服务，提高康复、护理床位占
比。同时，在医养结合资源不足的地区，引导
其借鉴先进经验，根据实际需求新增一定数量

的医养结合机构，满足当地的
养老需求。

探路探路““智慧医养智慧医养””

家住杭州余杭区的李先
生，每周都要往返拱墅区红石
板社区若干趟。他的父亲自去
年骨折后，一直住院。“父亲的
病情比较严重，生活难以自
理。马上就要接回家，还不知
道回去怎么护理才好。”对此，
李先生很无奈，“目前也没找到
特别合适的机构，有的机构费
用太高，负担不起。”

老人失能，全家失衡。这
是不少像李先生这样家庭面临
的现实难题。家里出现生活不能自理的老人后，
许多家庭人手变得紧缺、经济压力增大、工作受
到影响。由于社区和家庭护理资源不足，不少老
年人在需要护理时选择长期住院，不仅消耗大量
医疗资源，还加重了家庭负担。

如今，社区在医养结合中扮演着重要角色。
然而，仅以社区力量，显然难以实现“医”与

“养”的真正结合。为此，杭州市鼓励社会力量
参与，引进专业医疗机构资源，将服务下沉至社
区，探索“社区植入式医养结合”，开展助老共
建、日间照料承接、医康护等服务，并试水

“互联网+医养”，为老人开展远程健康管理咨
询服务。

在杭州拱墅区温州路社区养老服务中心门
口，还挂着另一块牌子——和康医养服务中心。
作为“社区植入式医养结合”模式的探路者，浙江
和康医疗集团承接了政府服务，对温州路社区日
间照料中心进行改造，建立起包括互联网诊室、
小型医疗设备的“健康小屋”。健康小屋内配备
了血压检测仪、血糖检测仪、心电图检测仪等众
多自测仪器。

“行动方便的老人，常来健康小屋体检；如果
行动不便，生活护理员会上门为他们定期做检
测。”温州路社区党委书记徐斌说，所有测量数
据，一头连着老人家里，另一头连着社区医生，实
现数据实时共享。

过去，社区医生要上门随访，耗时耗力还兼
顾不到。如今，社区医生只要每天在手机上浏览
APP即可。为实现长期分析治疗，依托智慧养老
服务平台，结合年龄、病史、体检报告等基础
数据，和康医疗集团还与街道、社区合作，为
老人建立电子健康档案，以提供更加精准的医
养结合服务。

“在专业人员指导下，通过持续规律的康复
训练，关节痛得到缓解，现在还培养了兴趣爱好，
真正感觉到老有所养、老有所为。”87岁的方大
爷兴奋地说。

“优质专业的医疗资源加上灵活的运营模
式，是我们开展社区植入式医养的最大优势。”在
和康医疗集团董事长钱培鑫看来，这种模式能够
在医疗与养老之间建立产业关联性，形成良性互
动。目前，和康医疗集团这种社区植入式智慧医
养服务模式，已覆盖杭州市11个街道40个社
区，服务5万多人，并在湖州、金华、嘉兴以及安
徽、江西等地陆续启动。

解决后顾之忧解决后顾之忧

医养结合实践中，失能、半失能老人是重点
群体。第四次中国城乡老年人生活状况抽样调
查结果显示，我国失能、半失能老年人已超过
4000万人，其中重度失能老人占相当大比例。
据相关调研报告，全国7%的家庭有需要长期护
理的老人，而目前实际接受的护理绝大部分由配
偶、子女或亲戚提供。

面对大量失能老人长期护理保障的客观需
要，长期护理保险制度应运而生。浙江在全国较
早开展了长期护理险试点，探索建立为长期失能
人员的基本生活照料和医疗护理提供资金或服
务保障的社会保险制度，为医养结合提供可持续
化的政策保障。

杭州桐庐县城南街道东兴村78岁的邓大爷
因病长期卧床，日常起居由老伴和女儿照顾。
不久前，老人银行账户收到了长期护理保险
金。邓大爷的女儿说，她得知当地正开展失能
人员长期护理保险工作，立即替父亲提交了申
请，在经过评定和公示后，近日终于领到第一
笔长期护理保险待遇费用。“有了长期护理险，
每年可缓解数千元的经济负担。”对此，邓大爷
很欣慰。

为缓解老年人长期照护的突出问题，桐庐
县出台长期护理保险制度的规范性文件，对覆
盖人群、筹资渠道、服务种类等作出明确规
定。目前，桐庐县的护理形式有三种：在医疗
机构护理的按40元/床日结算；在养老护理机
构护理的按30元/日结算；居家上门护理的实
行按月定额补助，标准为540元/月。按上述标
准结算的费用，由长期护理保险基金支付。为
提高经办工作效率和护理保险基金的使用绩
效，桐庐县建立了委托第三方经办监管的管理
模式，政府购买服务委托有资质的商业保险公
司参与经办。

长期护理保险制度才刚起步。专家认为，目
前这一制度还难以完全跟上人口老龄化发展趋
势和快速增长的医养服务需求，迫切需要进一步
加强制度设计和实践探索。

中国劳动和社会保障科学研究院院长金维
刚认为，“应采取多渠道筹资方式，筹资标准秉持
适度原则，适应当地经济水平、消费水平以及服
务水平，保证整体资金的可持续性”。

夏服中药

有讲究
本报记者 祝君壁

入伏后，天气一天天闷热起来。“热在三伏，民间度过
伏天的办法，是吃清凉消暑食品，使身体多出汗，排出体
内各种毒素。”家住北京东城区金鱼池小区的李华大爷平
时身体还算硬朗，但到了高温夏季，也难免会受暑气影
响，“气温一高，就觉得胸口发闷。我几个老哥们儿都说
吃点儿中药调调，可大夏天的吃中药还不得‘上火’啊？”

李大爷的担忧不无道理。夏季究竟能不能服中药？
服药前后又该注意些什么呢？

“‘夏天不能服用中药’是一种认识上的误区。中医有
‘冬病夏治’的说法，夏天也可以吃中药进行调理。”北京马
家堡社区卫生服务中心中医科专家杜伟告诉记者，在临床
治疗疾病时，夏天口服中草药确实有许多需要注意的地
方。“夏季炎热，辨证施治是关键。治疗疾病要根据季节、
地区以及人体的体质、性别、年龄等不同而制定适宜的治
疗方法。中药有寒、热、温、凉四种药性，有些药具有温热
性，有些药具有清热性。适合夏季的药方有很多，关键要
对症下药。但一些发汗药、大寒药、败阳药须慎用。”

对于患有慢性疾病的人群来说，服药不分季节。“对
患有慢性病的人群，更应结合节气特点加以调护，以防旧
病复发或加重，更要防止夏季常见病的侵袭。”杜伟表示，
由于夏季炎热，药材储存、煎制、服用等诸多环节都有别
于其他季节。倘若不注意，辛苦熬出来的中药药效往往
会大打折扣。对此，国家中医药管理局有关专家提醒，夏
季服中药有五个事项要注意。

存放药材别超过1个月。夏天高温潮湿，药材生虫、
受潮很常见，会令药效大打折扣甚至完全不能用。应将
它们存放在阴凉通风的地方，或存放在冰箱里，切记夏季
药材保存期最长不要超过1个月。

浸泡药材别超过半小时。众所周知，药材在煎煮之
前泡一下，可使药材中的有效成分更易起效，药效会更
好。但夏季气温高，药物浸泡过久易变质，因此浸泡时间
应较其他季节缩短一些，最好控制在30分钟以内。

夏天人们爱吃冷饮或者冰镇瓜果，对服药者来说，要
注意避免和药性相冲。虚寒体质的人吃温补药物，避免
喝冷饮、吃冷食；热性体质的人如果服用清热解毒类药物
时，也要避免进食寒凉食物，以免“凉过头”。

一般的药都可以煎两次，人们通常习惯在头煎后，将
药渣保存到下午甚至晚上，再进行第二煎。“记住，夏天可
千万不要这样。”杜伟说，正确的做法应该是将一剂药连
续煎两次，将两次药液兑匀后平均分成两份，第二份放入
冰箱冷藏，使用时加热即可。但对于感冒、腹痛等急症来
说，为了使药物迅速起效，可以先喝头煎药，再翻煎药渣，
然后保存二煎药液。

从冰箱拿出来的药液，一定要彻底加热后才能服用，
以免引发肠胃不适。加热时，应把药液放入蒸锅、电饭煲
隔水蒸，而不能用微波炉加热；如果是医院的代煎药则将
其放进70℃至80℃的热水隔袋加热即可。

除了上述事项需要注意外，在日常煎药中，一些容易
被忽视的细节也要格外注意。

一般中药煎煮前不建议清洗，容易造成药材损耗，影
响组方药效，若确实需要清洗，应选择适宜强度的流动水
快速冲洗；现代人对于煎药用水没有太多选择空间，质地
清洁透明、符合饮用标准的水都可以煎药用；适当搅拌，
可使药材上下受热均匀，建议5分钟左右搅拌一次为宜；
煎煮完毕后立即趁热过滤，同时应采用适宜器具对药渣
进行完全压榨，以使药液最大限度地滤出，避免浪费。

新冠肺炎疫情发生后，人们更加关注身
体健康，关注健康的生活方式和理念了。远
离疾病，才能获得健康与长寿。那么，是什么
决定了寿命呢？

科学研究表明，一个人能活多少岁，有
四分之一可能由基因决定，四分之三取决于
生活方式，也就是“三分天注定，七分靠自
律”。资料显示，这一研究结论来源于19世
纪丹麦。当时，只有几百万人口的丹麦为所
有出生的同卵双胞胎宝宝登记了基本情况，
追踪观察他们的生老病死。众所周知，同卵
双胞胎的基因完全一致，倘若他们的寿命有
区别，就完全和生活习惯有关。在跟踪这些
双胞胎之后，科学研究人员最后得出了这一

结论。
生活方式至上的长寿秘诀，今日已成为

普遍共识。不过，不少人对“生活方式”这一
概念的理解还有偏差，以为天天跑步健身或
吃些补品养生就能长命百岁，结果误入歧途，
付出未必和回报成正比。其实，只要遵循生
理和心理两大原则，就有很大概率在未来成
为寿星。

第一，活动不间断，饮食有规律。这里
的活动并非运动，而指每日生活中自然参与
之事，不需特别的设施和场地。譬如，做
饭、洗碗、拖地、擦桌子，这些都是活动；
甚至有时候洗衣服不用洗衣机，同样增加活
动量。而对于老年人来说，可以通过打太极

拳等改善关节柔韧性和平衡能力，增加肌肉
力量。

在饮食方面，少吃非常重要。资料显示，
过剩的营养在身体里堆积，容易出现糖尿病、
高血压、高血脂等慢性病，人体为了消化过多
的食物会产生很多氧自由基。氧自由基可以
攻击人体细胞产生病变甚至癌变。

医学资料表明，饮食要多吃蔬菜和豆
类。这些食物营养丰富、热量很低，含有相当
多纤维素，吃了以后不容易饿。而且蔬菜富
含维生素 C 和维生素 E 这样的抗氧化剂，是
对抗氧自由基的天敌，可以有效保护血管和
细胞。

第二，天天有盼望，心态要放平。盼望就

是要有目标感，有做事的动力。这样的状态，
就更容易主动积极地做事，应对生活中的点
点滴滴和出其不意的挑战压力，能有效保障
身体健康。

如果你不知道自己有哪些盼头，不妨静
下心来，思考一下生活中是否有一些你觉得
特别重要的事，然后记录下来，常看常想。你
还可以找一些你之前一直特别喜欢做却没来
得及做的事，重新去做，看能否做出新的感觉
新的味道。

一言蔽之，我们要学会用科学、理性、乐
观的心态面对生命、面对生活、面对疾病，天
天有活动，饮食有规律，日子有盼头，心态放
平衡，努力成就健康人生。
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图图①① 浙江台州市路桥浙江台州市路桥

区朗高护理院外景区朗高护理院外景。。

图图②② 杭州一家医疗杭州一家医疗

机构的医生走进社区机构的医生走进社区，，为老为老

人提供健康咨询及用药管人提供健康咨询及用药管

理服务理服务。。
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养老服务志愿者的

“时间银行”
本报记者 刘 成 通讯员 毕海虹

“通过志愿服务，我已经获得66个‘时间币’了，等我
需要的时候，就可以用这些‘时间币’兑换养老服务。”记者
见到青岛西海岸新区灵山卫街道养老志愿者刘淑琴时，她
正为养老服务对象提供家政服务。1小时服务结束后，刘
淑琴掏出手机，通过线上“时间银行”平台上传服务照片并
点击“服务结束”，1个“时间币”就存入到她的账户。

日前，根据青岛市民政局印发的《养老服务时间银行
实施方案》，青岛西海岸新区开始试点推广养老服务“时
间银行”，养老服务志愿者在社区居家养老服务中心注
册，可根据志愿服务时长兑换相应的“时间币”，用来置换
相等的养老服务。

2019年，青岛西海岸新区开始探索“时间银行”这一
养老模式，并在灵山卫街道塔山社区居家养老服务中心设
立首个“时间银行”志愿服务项目，通过设置线上平台，老
年人下单预约多种家政上门服务，而养老服务志愿者也可
以通过平台接单，每提供一种服务，就形成一定数量的“时
间币”。塔山社区居家养老服务中心“时间银行”采用

“721”兑换模式，即存储在“银行”的时间，70%可兑换其
他志愿者提供的服务，20%可兑换米、面、鸡蛋、食用油等
生活用品，剩余10%则用于兑换服务过程中的交通费用。

“‘时间银行’能够提升养老服务的公众参与度，在塔
山社区，我们根据实际情况，通过支持和鼓励低龄老年人
为高龄老年人提供养老服务，实现以老帮老、以老扶老，
让互助养老得到良性循环。”该志愿服务项目负责人赵阳
告诉记者，凡是年满18周岁、身体健康、无个人信用不良
记录和严重违法记录的人，都可以在社区居家养老服务
中心注册成为“时间银行”志愿者，重点为空巢独居老人、
60周岁以上老人提供助餐、助浴、助洁、助急、助医等服
务项目。

截至目前，共有1000多名志愿者参与到活动中来，
服务老人10000多人次。

①①

②②


