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本报记者 刘 旭

“谈钱多俗气，我跟你谈谈未来，现在行业内
没啥大学生，只要你入行，坚持几年就是管理者，
拿年薪。”8 月 31 日 14 时，沈阳市家缘兴养老院负
责人周立国眉飞色舞地对面试的护理学专业大专
生冯欣欣说。“那工资是多少呢？”“扣了保险，到手
2600元。”“当个餐厅服务员都比这多，还没这累。”
立即噎得周立国没话说。他知道给不出高薪，招
聘到专业人才比登天还难。

据国家统计局数据显示，2018 年末，我国 60
周岁及以上人口 2.5 亿人。全国失能、半失能老
人约有 4063 万。若按照国际上失能老人与护理
员 3∶1的配置标准推算，我国至少需要1300万护理
员。然而，根据《2018中国民政统计年鉴》显示，我
国鉴定合格的养老护理员只有 44102 人。为啥养
老护理专业人才缺口巨大，却招不来人？记者采访
多位业内人士了解到，技能要求高、升职加薪空间
小、苦脏累压力大、医疗纠纷频发是四大主因。

月薪2600元难招大学生

周立国的养老院是沈阳市一家小型民营养老
院，现有护理员 22 人，老人 187 人，平均一个护理
员要护理 8 位老人。他希望养老院能长长久久地
开下去，所以一直在储备人才，从创办开始，他每
年会向东三省的卫校、医学院发出招聘启示。来
面试的应届毕业生不少，坚持最久的仅有 8 个月，
留下来的一个没有。“大学本科不用想，大专生、甚
至中专生都不来，只有农村户口或者家里困难的
学生肯来试一试。”

为啥对招聘大学生有执念？周立国表示，养老
护理员从业门槛低，但专业技能要求高，只有业内人
才水平高了，才能带动行业进步。

8 月 26 日，国家卫生健康委、人社部等发布的
《医疗护理员培训大纲》明确，以老年患者为主要服
务对象的医疗护理员要掌握老年人的生理和心理特
点、生活照护特点、营养需求和进食原则、常见疾病
使用药物的注意事项、老年人沟通技巧和方法，涉及
跌倒/坠床、意识障碍、吞咽障碍、视力/听力障碍、睡
眠障碍、大小便失禁、便秘、压力性损伤、营养失调、
疼痛、坠积性肺炎等近 40项具体技能。

对专业技能要求如此高的养老护理员，为何不
能通过高薪引流人才进行业？沈阳市松蒲博爱护养
中心董事长陈松蒲告诉记者，民营养老院给不起，大
部分雇主讲究“性价比”。

她解释说，每位老人收取护理费 1500 元~3000
元，一个 100 张床位的养老院需要租 2000 平方米的
房子，位置一般的地段租金为 100万元/年，一次性投
入装修 80万元，家电、家具投入 50万元，开办费用 60
万元。顺利的话，3年住满，4年才能收回成本。可入
住率不足 50%，这样收回成本甚至要 10 多年之久，

“很多民营养老院严重亏损，不拖欠工资就不错了”。
78 岁的住家养老老人张锦荣思量说，大部分工

薪族退休的老人拿的养老金并不多，适当降低服务
质量，省下的钱可以花在看病吃药上。也就是说，他
更看重养老护理员有没有责任心，而不是有多高的
技能水平。

不只是“钱景”差留不住人

再三挽留下，今年年初，周立国养老院里唯一一
位有国家初级养老护理员从业资格证书的养老护理

员康春华还是跳了槽。
2015 年人社部废止了《招用技术工种从业人员

规定》，养老护理员职业等可以不用再持证上岗。这
让周立国看到了希望，入行门槛更低了。招不来底
子好的大学生就自己培养。三年前，养老院开班在
护理员轮休的时候培训，最后坚持下来的仅有 36 岁
的康春华一人，可还是跳槽去当了月嫂。康春华觉
得干的顶天了，才能当个护理部主任，还要机动替所
有人的班，工资只能涨 400 元。既然升职加薪无望，
还不如当月嫂多赚些钱。

周立国说，不只是“钱景”差留不住人，苦脏累压
力大、医疗纠纷频发也伤了养老护理员的心。

24 岁的护理员董英至今仍不适应，刚开始工作
要同时照顾 8 位自理老人，每天同时做着保洁、洗碗
工、洗衣工的工作，与老人同吃同住 24 小时陪护，老
人睡觉的时候她才能休息。1年后，她开始照顾失能
半失能老人。帮老人喂饭，喂两口老人吐一口，食物
碎渣混着唾液吐得满身都是，喂完后还要清洗老人
的假牙。一些失能老人大小便失禁，甚至手沾满粪
就抹在墙上、被褥上，熏得她去厕所干呕了很久。“痛
苦、死亡、病态、挣扎、扭曲……不仅工作苦脏累，面
对这些压力还大。”董英向记者抱怨说。

护理员张永琴是哭着离开养老院的。5 月 23
日，一位患有糖尿病、脑血栓的重病老人被送进养老
院由她护理，喂流食、吸痰、导尿、按摩，她悉心照顾
着老人。8 天后，老人突发脑梗塞被连夜送进医院，
但是没能抢救过来。第二天老人的大女儿到养老院
哭闹，指责护理员失职，甚至打了她一个耳光，并扬
言要告她。这只是众多养老护理员与雇主的纠纷之
一。

8 月 26 日，国家卫生健康委印发的《关于加强医
疗护理员培训和规范管理工作的通知》强调，医疗护

理员是医疗辅助服务人员之一，不属于医疗机构
卫生专业技术人员。然而，提供医疗辅助服务的
护理员是否会导致老人生病、是否会加重病情，这
些十分复杂、难以说清。

激励政策仍是留住人才良方

今年 4 月，国务院办公厅印发《关于推进养老
服务发展的意见》，从国家层面作出了方向性政策
引导和扶持。之后，上海、江苏、福建、广东、山东
等地相继建立了养老服务培训补贴制度；浙江、江
苏、山东、辽宁等地建立了养老服务入职补贴制
度；广东、浙江、陕西等地建立了养老服务岗位补
贴制度；上海、四川、甘肃等地建立了养老服务专
业大学生学费减免制度。然而，面对 1300 万的养
老护理员缺口，这些远远不够。

“制订护理员级别工资，让更多从业者有干
头、有奔头。”周立国认为，薪资鼓励仍是现行最有
效的激励手段，从业时间越长、技能水平越高拿的
工资越高，自然越来越多的人肯留下来。

陈松蒲认为，国家应当尽快出台养老护理员
权益保障的相关规定，明确养老护理员的工作职
责和职业守则。聘用养老护理员的医疗机构应当
定期对养老护理员进行在岗培训和能力评估。一
旦发生医疗纠纷，可以分清权责，同时保护养老护
理员和雇主的合法权益。

“长期护理险”是为被保险人在丧失日常生活
能力、年老患病或身故时，侧重于提供护理保障和
经济补偿的制度安排。在美国兴起，目前在德国
和法国发展势头很好。周立国说，该险种用以解
决老龄阶段的护理费用问题。“雇主给钱多了，养
老护理员的日子自然好过，人才自然就来了。”

技能要求高 升职加薪空间小 苦脏累压力大
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表情包达人老杨的
“时髦”日常

表情包达人老杨的
“时髦”日常

9月 6日，杨福根在小区楼下
展示自己制作的网络表情。

今年 67 岁的杭州西湖区文
新街道德加社区居民杨福根是一
名表情包达人，以“福大人”为网
名，已做了近百个网络表情。老
杨退休前是个医生，他说：“工作
时要与时俱进，退休了也得与时
俱进。”除了自学表情包制作，网
购、移动支付、共享经济，他一个
都不落下。因为多才多艺，他也
成了社区活动的积极参与者。“多
接受新事物，给自己制造乐趣，是
我 的 退 休 座 右 铭 。”老 杨 说 。

新华社记者 翁忻旸 摄

家庭减盐小技巧
科学研究表明:人的口是可以慢慢改变的,炒菜时少放

5%~10%的盐并不影响菜肴的口味,在日常饮食中逐减少食
盐使用量,味蕾和机体对咸味的需求也会逐斯降低,并还会
品尝出食物本身的天然美味。

●使用限盐勺、限盐

限盐勺使用方法：限盐勺的容量以平勺为标准,目前市
面上常见的有 1克和 2克两种规格,一个三口之家,使用 2克
盐勺做饭,一日三餐平均下来,每顿饭只需要两勺半的盐就
足够了,如果同时使用高盐调味品,则需减少食盐用量限盐
罐使用方法:根据每人每天推荐摄入量计算好全家人一日
三餐的用盐总量,将其一次性装入限盐罐,不管做多少饭,就
加这些盐,则全家人摄入盐的总量就不会超标。

●少用高盐调味品

如果菜肴中加入了酱油或酱料,则应适当减少盐的添
加。此外,可以选择低盐酱油和酱料,以减少盐的摄入。

●少吃腌制食品和加工肉制品

腐乳、酱菜等腌制食品和熟食肉类、香肠、罐头等加工
肉制品为了长期保存,往往添加了大量食盐和防腐剂(也含
有钠),属于典型的高盐食品。建议尽量购买新鲜肉类、海
鲜、蛋类,少食用腌制或加工食品。

●选用低钠盐

世界卫生组织建议,人体内钠离子和钾离子的最佳比
例是 1:1,而我国居民钠钾比例多在 5:1 以上。低钠盐是在
普通碘盐的基础上用氯化钾代替了部分(30%左右)氯化钠,
其特点是钾含量多、钠含量低,使用低钠盐可减少钠的摄入
量,增加钾的摄入量,可以改善人体内钠钾平衡,有利于预防
高血压和心脑血管疾病。但是对于患病人群,是否选用低
钠盐需咨询医生。即使是低钠盐,也要尽量少吃。

●出锅前放盐

炒菜时放盐早,盐容易跑到菜里去,把菜里的水分赶出
来,使菜失去清脆鲜美的口感,同时菜的含盐量也大幅增
加。出锅前再放盐,可以让人很容易感受到菜表面的咸味,
从而减少盐的使用量。凉拌菜可吃前再放盐。

●使用天然香料佐料

炒菜时少放盐,使用葱、姜、蒜、辣椒、花椒等天然香料
为食物提味,弥补咸味的不足。 （中国健康教育中心提供）

健 康 提 示

本报讯 近日，国际骨质疏松症基金会会长哈
里布特博士在第八届中国健康生活方式大会上
呼吁各界重视“三高”和“一低”，即要像重视高血
压、高血糖、高血脂一样重视低骨量和骨质疏松
带来的危害。同时，在当天举办的中国健康知识
传播激励计划“骨质疏松防控策略圆桌会”上，北
京协和医院内分泌科夏维波教授等与会专家也
同时呼吁公众保持骨骼健康，预防脆性骨折带来
的危害。

北京协和医院内分泌科主任夏维波表示，骨质
疏松症号称“沉默的杀手”，早期症状并不明显，公众
的疾病知晓率亟待提高。

国家卫生健康委员会 2018 年发布的《中国骨
质疏松症流行病学调查结果》显示，我国 40 岁~49

岁骨质疏松症患者中，只有 0.9%的患者知晓自己
患病，50 岁以上患者也仅为 7.0%。过低的知晓率
会错失早期防治机会，一旦发展为中重度骨质疏
松甚至发生脆性骨折，将严重影响个人生活质量，
同时给家庭照护带来沉重负担和加剧医疗费用的
提升。

目前，骨质疏松症及脆性骨折逐渐成为全球公
共卫生领域的一个挑战。国际骨质疏松症基金会会
长哈里布特博士指出：2010 年全球髋部骨折人数已
达 270万左右，随着老龄化程度加深，其中一半的髋
部骨折将发生在亚洲；此外，骨折高风险人群预计将
从 2010年的 1.58亿增至 2040年的 3.19亿，已有超过
半数集中在亚洲。

忽视骨质疏松的防治，最直接和严重的危害

就 是 骨 折 。 在 脆 性 骨 折 中 ，髋 部 骨 折 危 害 性 最
大、致残致死率最高。髋部骨折发生一年内，死
于各种并发症的患者约为 20%以上，存活者中约
50%可能致残。单次髋部骨折直接医疗费用约 3
万 元 ，恢 复 期 间 还 会 产 生 营 养 费 和 康 复 护 理 费
用等。

哈里布特博士提示，低骨量人群是潜在的高危
骨质疏松患者，由骨量丢失引起的骨质疏松已成为
全球性的健康问题。大多数人认为随着年龄增加，
骨量丢失和骨质疏松是自然现象，不是疾病，也无需
防治，重视程度严重不足。与会的中外专家共同呼
吁公众关注“三高一低”，像关注“三高”一样关注由
低骨量引起的骨质疏松以及骨折风险。

（笑阳）

超九成骨松患者不知道自己患病
中外专家共同呼吁公众关注“三高一低”

本报讯“健康素养总体水平持续提升，不同
地区和人群的健康素养水平均有较大提升。2018
年中国居民健康素养水平为 17.06%，比 2017 年增
长了 2.88 个百分点，继续呈现稳步提升态势，也是
开展监测以来增长幅度最大的一年。”近日，中国
健康教育中心党委书记、主任李长宁在介绍中国
居民健康素养监测报告（2018 年）有关情况时说，
健 康 素 养 促 进 是 健 康 中 国 战 略 的 重 要 内 容 ，是

《“健康中国 2030”规划纲要》和《健康中国行动》的
重要指标。

据了解，健康素养监测内容包括基本健康知识
和理念、健康生活方式与行为、基本技能三个方面。

健康素养检测显示，不同地区和人群的健康

素养水平均有较大提升。从城乡分布来看，城市
居 民 健 康 素 养 水 平 达 到 22.44% ，农 村 水 平 为
13.72%，城市略高于农村，但农村的素养水平提升
速度高于城市。

知识、行为、技能三方面素养均有提升，基本知
识和理念素养水平提升幅度最大。2018 年基本知
识和理念素养达到 30.52%；健康生活方式与行为素
养水平为 17.04%；基本技能素养水平为 18.68%，较
2017年分别提升了 4.70，2.74和 2.30个百分点。

六类健康问题素养均有不同程度提升，健康信
息素养、慢性病防治素养提升幅度较大。具体包括：
安全与急救素养 50.18%；科学健康观素养 44.48%；
健康信息素养 27.18%；慢性病防治素养 18.96%；基

本医疗素养 17.38%，传染病防治素养 17.05%，比
2017年分别提升了 5.09，3.36，2.04和 0.99个百分点。

李长宁表示，通过监测发现，健康素养水平在城
乡、地区、人群间的分布不均衡依然存在，农村居民、
中西部地区居民、老年人群等的健康素养水平相对
仍较低。下一步，卫健委将结合落实文件要求，充分
发挥政府、社会、家庭和个人的健康责任，针对重点
地区、重点人群、重点问题，加大工作力度，有效提升
居民健康素养水平。 （魏文）

2018年我国居民健康素养水平提升至 17.06%

城乡、地区、人群间健康素养不均衡依然存在
江西将184种抗癌药纳入集中采购

本报讯（记者卢翔)日前，记者获悉，江西将 184 种抗癌
药纳入省级专项集中采购范围。此外，该省医保系统开展
打击欺诈骗保专项治理工作，追回资金 5934.91万元。

据介绍，今年 4 月份该省医保系统开展打击欺诈骗保
专项治理工作，重点检查打击定点医院虚构服务、定点药店
串换项目行为。截至 8 月 1 日，专项治理已对 9607 家定点
医药机构进行了实地检查，追回资金 5934.91 万元，暂停定
点服务协议 187 家，解除定点服务协议 20 家，移交司法 7
家，处理违法违规的参保人员 60人、移交司法机关 20人。

针对群众反映的“进口抗癌药药价高、百姓承受不起”
的痛点，江西省医疗保障局分三批次调整了 224 种抗癌药
价格；将阿扎胞苷等 17 种国家谈判抗癌药纳入医保目录，
今 年 二 季 度 的 受 益 患 者 4965 人 次 ，药 品 费 用 总 金 额
5608.91万元，基本医疗保险基金支付 4023.14万元，较一季
度分别上升 42.26%、46.00%和 45.40%。

此外，江西省医疗保障局将包括国家谈判抗癌药在内
的 43 种价格昂贵药品实行定点供应；将 184 种抗癌药纳入
省级专项集中采购范围。

新疆普及常见病“健康处方”
本报讯（记者吴铎思）针对老百姓日常的需要，

日前，新疆医疗卫生部门制作出了简明易懂的 10 种
常见病“健康处方”，以电子资料、宣传单、集合健康
手册等方式发至全疆各地州医疗卫生系统，各地州
将根据实际情况加印制作，在全民健康体检期间和
日常诊疗中加大科普宣传力度，开展专病防控研究
和干预。

此次发布的“健康处方”，是以全民健康体检结
果分析为切入点，针对高血压、脂肪肝、糖尿病、胆囊
炎、胆结石、冠心病等 10 种新疆的高发疾病。处方内
容涵盖疾病表现、危险因素、健康生活方式、治疗与
康复等内容，基层医务人员可以根据患者的具体情
况，勾选处方中合适的内容，免费发放给患者，并作
出解读。

下一步，新疆还将进一步推动体检常态化，强化体
检质量控制，加强体检结果分析和应用，并做好体检工
作中的便民服务，打好全民健康体检这张“医疗惠民”
工程的响亮名片。

2019未来健康前沿
学术高峰论坛召开

本报讯 近日，由中西医结合学会主办的 2019未来
健康前沿学术高峰论坛暨诺维斯“未来生命标准”发布
在京召开。

会上，百余位专家学者，行业泰斗汇聚一堂，解读
未来健康前沿进展之路，研讨未来健康临床实践和技
术革新之潮，展望未来健康发展趋势的利与弊，共商健
康的“丝绸之路”大计，动员行业机构双方友好协作，积
极投身于未来健康事业的友好战略布局。

（一言）

河北将开展尘肺病
患者救治救助行动
据新华社电（记者巩志宏）为加强尘肺病预防控制

工作，河北将开展重点行业粉尘危害专项治理行动、尘
肺病患者救治救助行动，到 2020年 9月底，摸清重点行
业用人单位粉尘危害基本情况和报告职业性尘肺病患
者健康状况。

根据《河北省尘肺病防治攻坚行动实施方案》，河
北将加强尘肺病监测、筛查和随访，将《职业病分类和
目录》中 13 种尘肺病全部纳入重点职业病监测内容。
对所有诊断为尘肺病的患者建立档案，实现一人一档，
对已报告尘肺病患者进行随访和回顾性调查。

同时，对诊断为尘肺病的患者实施分类救治救
助，对已经诊断为职业性尘肺病且已参加工伤保险的
患者，按现有政策规定落实各项保障措施。对已诊断
为职业性尘肺病、未参加工伤保险，但相关用人单位
仍存在的患者，由用人单位按有关规定承担其医疗和
生活保障费用。已经诊断为职业性尘肺病，但没有参
加工伤保险且相关用人单位已不存在等特殊情况，将
符合条件的纳入救助范围，实施综合医疗保障。

河北将采取尘肺病防治技术能力提升行动，到
2020 年 9 月底前每个设区市至少确定 1 家医疗卫生机
构承担职业病诊断，粉尘危害企业或者接触粉尘危害
劳动者较多的县区至少确定 1家医疗卫生机构承担职
业健康检查。

为控制和消除粉尘危害，河北将加强对煤矿、非煤
矿山、冶金、建材等重点行业粉尘危害情况的全面摸底
和监督检查，建立粉尘危害基础数据库，推动用人单位
从生产工艺、防护设施等方面进行整治。河北提出，到
2020 年 9 月底，尘肺病易发高发行业粉尘危害专项治
理工作要取得明显成效，粉尘危害申报率、粉尘浓度定
期检测率及接尘劳动者在岗期间健康检查率等都达到
95%以上，重点行业用人单位劳动者工伤保险覆盖率
达到 80%以上。

2019年9月4日至8日，第二十四次全国眼科学术大会
在苏州国际博览中心举行。大会以聚焦眼科临床诊疗新技
术、新产品，新的防治措施以及科研、教学等方面的新进展
为主，吸引了上万名眼科医生及国内外知名眼科诊疗方案
提供商参与、关注。图为应用AI技术的产品吸引现场医生
广泛关注、体验。 商蕊 摄

应用AI技术进入眼底诊疗


