
广大医务工作
者长期坚守在守护

人民健康的前线，其
职业特点决定了他
们承受着超常的身
心压力。

吴光辉委员建
议 ：“ 以 政 策 为 引
导，以医疗机构为
主体，充分发挥工
会 等 组 织 的 协 同
作用，在部分医疗
机 构 初 步 尝 试 取
得经验的基础上，
加快试点与推广的
步伐。”

福建省政协委员，宁德市医院党委
副书记、院长吴光辉
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本报关注

聚焦医疗热点 共谋健康福祉
省政协委员为福建卫生健康事业建言献策

两会声音两会声音两会声音
1月26日，省政协十三届四次会议在福州开幕。
会议期间，委员们围绕医疗等民生话题，积极建言献策，共同协商议政。在福建

卫生健康发展方面，委员们都在关注哪些领域？

▲陈刚（左）和吴锡
阶（右）的合影

福建省政协委员、福州大学附属省立医院院长陈刚、副院长吴锡阶

陈刚委员：
异种器官移植（如猪

器官移植到人体）正从实

验室向临床转化迈进。
现阶段仍存在一些问

题：价格政策空白，临床转
化缺乏经济支撑；支付体
系缺位，患者负担与机构
风险无解；创新激励不足，
可能错失战略发展窗口
期。

因此，陈刚委员建议：
“启动特许立项与成本核
算试点；探索建立特殊的
多元付费机制；构建涵盖
全链条的监管与评估体
系；打造制度创新高地，吸
引全球资源。”

吴锡阶委员：
近 10 年来，国家在政

策层面提出了优质医疗资

源要下沉到基层医疗机构
的部署安排，但总体来说，
基层医疗机构在临床医疗
服务能力等多个方面并没
有得到实质性的提升。

吴锡阶委员建议：“建
立三甲医院对基层县域医
疗机构具有针对性、符合
当地疾病谱的帮扶体系；
建立基层县域医疗机构
疑难重症患者与上级医
院之间规范、合理的转诊
体系；探索成立以省级三
甲医疗机构为龙头的医
疗集团，形成各级医疗机
构定位清晰、分工明确、
协同发展、深度融合的诊
疗体系。”

当前医疗服务体
系的供需失衡问题亟
待解决，以数字化、智
能化为医疗卫生服务
体系能级提升提供了
重要机遇，医疗行业正
从“信息化”向“数智
化”跨越转型，服务体

系从单一的疾病治疗
向覆盖预防、诊疗、康
复、健康管理的全链条
一体化服务模式转变。

数智医疗是医疗
健康领域进行系统性
重塑的新型医疗模式，
孙阳委员建议：

要加强顶层设计，
完善政策与法规环境；
要打好数据地基，实现
信息互联互通；要夯实
AI 应用基础，“被动治
疗”转向“主动健康”；
要推动试点工作，量化
评估以点带面；要建立
长 效 机 制 ，培 养 具 备
数智化能力的人才。

福建省政协委员、省肿瘤医院院长 孙阳

欧启水委员认为，当
前，福建省免陪照护服务
质量存在以下问题：1.监
管体系效能有待提高。
2. 协同机制不顺。3. 人
员能力不足。4. 护理员

管理队伍薄弱。5. 不同
患者接受度不一。

因此，欧启水委员表
示，提升免陪照护服务质
量，需省级层面统筹标准
制定与机制优化，主要
包括：1. 出台服务质量
与监管规范。应制定全
省统一的免陪照护服务
质量标准与监管办法，
推动建立“医院+护理质
控中心+第三方服务公
司”联合监管平台。2.

构建“护士—护理员—
家属”协同机制。明确护
士与护理员搭配、反馈与
处置和协同交班等机制，
推动建设免陪照护信息
系统。3. 打造专业适配
的护理员队伍并开展专
业精准培训，加强实训基
地软硬件建设。4.培育护
理员管理队伍体系。制定
护理员管理岗位能力标
准，明确岗位资质要求。5.
优化多元成本分担机制。

相较于省外先进
地 区 ，我 省 护 理 院 建
设 差 距 明 显 ，且 存 在
护 理 资 源 短 缺 、服 务
衔 接 不 畅 等 问 题 ，核
心 源 于 两 大 现 实 需

求 ：一 是 人 口 老 龄 化
严 峻 ，护 理 床 位 缺 口
大 ；二 是 老 龄 慢 病 医
疗 供 给 不 足 ，医 养 衔
接断层。

孙蓬明委员建议：
“强化规划引领，构建
全周期一体化护理服
务链；坚持公益导向，
鼓励多元主体协同参
与；强化龙头示范，打
造省级护理院标杆；深
化医教协同，强化人才
支撑。”

在现行价格体系中，
公立医院的整体用电被
划归为工商业类别，这一
政策安排与公立机构的
定位存在逻辑矛盾，产生
了不合理的制度性运营
成本。

因此，林凤飞委员表
示：“调整公立医院的用
电价格政策，并非简单的

‘要优惠’，而是理顺其公
益属性与成本补偿机制
的关键一环，是确保其能
轻装上阵、聚焦主责主业
的必要制度支持。” （下转9版）

福建省政协委员、福建医科大学附属第一医院副院长欧启水

福建省政协委员、福建省妇幼保健院
副院长孙蓬明

福建省政协委员、福州市第二总
医院院长林凤飞
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当前，三明市城
乡居民医保已实现市
级统筹，“六统一”机制
运行成熟，但与我省职
工医保省级调剂金机
制相比仍有差距。

吴用样委员建

议：“一是相关部门统
筹推进全省城乡居
民医保省级统筹，明
确省级基金统收统
支的衔接路径、系统
对接、数据整合等工
作，确保全省统筹进
程同频同步；二是制
定全省统一的城乡
居民医保政策体系，
确保全省城乡居民
群众待遇平稳过渡、
不打折扣。”

福建省政协委员，三明市中西医结
合医院党委副书记、院长吴用样
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