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婴幼儿无人照料是阻碍
生育首要因素

如何扫除？
国家卫健委人口监测与家庭

发展司司长 杨文庄：解决婴幼儿
照护问题。首先，国家还是要加
大普惠托育服务的供给，要充分
调动社会各方面的积极性，到

“十四五”期末，要确保实现“每
千人口拥有 3 岁以下婴幼儿托位
数4.5个”的目标。第二是要降低
价格。迫切要求给政策、给补
贴、给优惠，要把托育机构成本
降下来，把服务价格降下来，减
轻家庭的养育负担。

我们也支持家庭养育隔代照
料，在这方面家政服务也要给予更

完善的倾斜，再一个对家庭成员照
料的指导，也需要给予必要的帮
助。对家庭科学育儿给予必要的
知识普及、必要的培训，提高家庭
育儿的能力。同时也要落实有关
假期，育儿假、陪产假，提高父母双
方对儿童的照护时间和照护的可
能。

如何理解要“发展普惠托
育服务体系”

“普惠”体现在哪里？
国家卫健委人口监测与家庭

发展司司长 杨文庄：普惠主要有
以下几个要素：政府还是要有规
划，要给予有力给补贴。国家卫健
委、国家发展改革委也正在组织开

展全国婴幼儿照护服务示范城市
的创建活动，推动各地积极落实中
央要求，加强对托育服务机构的指
导支持，促进托育服务高质量发
展。托育服务要形式多样、方便可
及。

三孩政策落地一年
成效如何？
国家卫健委人口监测与家庭

发展司司长 杨文庄：短短一年时
间初见成效。通过广泛深入的宣
传，三孩政策深入人心，社会反
响良好。全面取消了社会抚养
费等制约措施，废除了相关处罚
规定，人口工作的思路和方法实
现了根本性转变。积极支持生

育的政策体系初步建立。例如
三岁以下婴幼儿照护服务费用，
纳入个人所得税专项附加扣除，
各地普遍延长了产假，设立了陪
产假、父母育儿假，建立健全覆
盖全国的危重孕产妇和新生儿
救治网络。我国孕产妇死亡率
和婴幼儿死亡率稳居全球中高
收入国家前列。大力发展多种
形式的普惠托育服务，每千人
口 托 位 数 从 2020 年 1.8 个 提 升
到 2021 年底的 2.03 个。出生人
口结构更加优化，一些家庭生
育了三孩，三孩及以上占比，也
从 2016 年的 6%左右提高到目前
的 14%左右等等，这都是积极的
变化。 （央视新闻客户端）

近日，国家区域医疗中心
华福护理管理联盟正式成立。

该联盟由福建医科大学
附属第一医院，国家区域医疗
中心复旦大学附属华山医院
福建医院、福建医科大学附
属第一医院（滨海院区）牵头
组 建 ，成 员 单 位 覆 盖 全 省 9
个设区市以及宁夏固原和湖
北宜昌共计 90 家医院，其中
三级医院 54 家、二级医院 36

家。据介绍，联盟以“相携共
进，创新发展”为宗旨，搭建
护理工作交流合作、帮扶互
助的平台，精准对标国内一
流医院，促进优质护理资源
扩容下沉、提升基层医院的
护理能力和水平，凝结省属、
三甲医院护理学科优势形成
合力，提升护理学科发展力、
创新力、生命力。

（《福建日报》）

记者近日从省疾控中心获
悉，为积极应对人口老龄化，掌
握并提高老年人健康素养水
平，按照《国家卫生健康委老龄
健康司关于开展 2022 年中国
老年人健康素养调查的通知》
要求，我省今年在厦门市同安
区、泉州市丰泽区、三明市尤溪
县以及南平市顺昌县开展老年
人健康素养调查。

据悉，本次调查由省卫健
委老龄处组织协调，省疾控中

心负责抽样、技术指导及质量
控制，项目县区疾控中心负责
具体实施。全省将完成800人
的调查任务，每个县区按分层
整群随机抽样方法，抽取非集
体居住的60岁及以上常住居民
200人作为调查对象，调查内容
包括人口学基本信息、健康素
养状况、健康素养信息获取途
径、个人健康行为与健康状况
等，预计 9 月 30 日前完成全省
现场调查。 （《福建日报》）

中国医生在塞推广“可视化”麻醉

援外援外
医疗医疗

国家区域医疗中心华福护理管理联盟成立

我省开展老年人健康素养调查

支持政策落地 积极生育还远吗
在中央《关于优化生育政策促进人口长期均衡发展的决定》实施一周年之际，17部门联合制定了指导意

见。这是中央决定印发后，第一份由国家部委层面制定的积极生育支持措施的文件。“决定”向社会释放了加
快建立完善积极生育支持措施的信号，有利于促进全社会形成共识。

7个方面20项措施，方向和方法是什么？又该如何确保措施落地落实？

黄建斌是第19批援塞内加尔医
疗队的麻醉科医生。受当地条件
限制，塞国患者通常术后无法得到
重症监护治疗，所以对待每台麻
醉，医生不得有一点马虎。好在我
国向塞儿童医院捐赠了可视喉镜，
给黄建斌处理特殊病例时上了一
道“保险闸”。

近日，一名“大头娃娃”被送到
儿童医院就诊。经诊断，其病灶为

“脑积水”，拟行“经皮下脑室腹腔引
流术”，黄建斌判断患儿应该伴有上
呼吸道梗阻，但具体是机械性梗阻
还是功能性梗阻还不得而知。

当地同事自信地告诉黄建斌，
这是功能性的“上呼吸道梗阻”，麻
醉 过 程 中 不 至 于 呼 吸 道 立 刻 堵

塞。但黄建斌提出自己的
观点：“不能排除合并喉部
的畸形或者肿物，应该先给
适量的麻醉药，利用可视喉
镜探测一下患儿喉部的情
况，之后再给足常规的麻醉
药行使气管内插管，这样才
能确保患儿安全。”同事同
意了他的观点和方案，最
终，细致的麻醉操作让主刀

医生顺利地完成了手术。
常言道“授人以鱼不如授人以

渔”，可视喉镜在非洲比较稀有，当
地医务人员使用不够熟练。但这小
小帮手的必要性逐渐被当地医务人
员所了解，黄建斌担当起在塞推广
可视化麻醉的“老师”。他一一操作
示范，手把手教学。

相信在双方的努力配合下，一
定能不断提高塞儿童医院的麻醉
水平。
（第19批援塞内加尔医疗队供稿）


