
新华社银川7月 10日电（记者马思
嘉）暑热难当，宁夏固原市却难得清凉，陕
甘宁蒙革命老区农民篮球邀请赛决赛9日
晚在这里展开。这座六盘山脚下的古城，
曾是丝路重镇、革命圣地，却也曾有“苦瘠
甲于天下”的名声。如今，甚至连来看比赛
的本地人，都会惊叹于家乡的日新月异。

固原市体育馆外，郁郁葱葱的绿化带
两侧停满车辆，来自本地和外地的观众早
早涌入场馆，能容纳六千余人的室内看台
很快座无虚席。男女老少都翘首期盼着宁
夏吴忠市古城镇和内蒙古阿勒腾席热镇的
冠军争夺赛。电子记分牌旁，坐着一排农
民篮球主播，他们游刃有余地在方言与普
通话之间切换，以激情四射的解说让线上
粉丝如临其境。

62岁的马兴平带着6个孙子、孙女前
来观赛，祖孙不时为球员的精彩表现鼓掌
欢呼。他家在固原市原州区彭堡镇撒门
村，自邀请赛6日开打以来，每天都搭同村
人的汽车前来观赛。“为了看比赛，我每天
早上5点就起来把家里的牛羊喂了。从小
就爱篮球，没办法么。”

宁夏西海固地区几乎“村村有场地、日
日有比赛”，农民篮球历史可追溯至百年
前。马兴平儿时就爱去其他乡镇看比赛，
但过去交通不便，他最远要步行40多里山
路，有时几个人挤一辆摩托车去观赛。

“我小时候打过毛线、布条缠起来的
‘篮球’，篮球架也是自己用木板、铁圈做
的。过去都是土场地，每次打完比赛，回去
洗头、洗脸都是半盆泥水。”马兴平说。如
今，几乎村村有专业篮球场地，家家有汽
车，户户通了水泥路，村里还有了高标准农
田，种植瓜果蔬菜，这些变化都让马兴平感
到“一天一个样”。

陕甘宁蒙革命老区农民篮球邀请赛线
下观看人次达十万，而线上观看次数达到
5.8亿。借助赛事的影响力，固原市为当地
百姓搭建了农文旅产品推介平台。

场馆外，特色农产品以及非遗文创展

位，吸引不少人驻足。固原市的砖雕、根雕、
刺绣、泥塑等非遗文创产品，彰显着丝路古
城的深厚文化底蕴，以及当地百姓丰富的
精神文化生活。包装精致的碗蒸羊羔肉、
沙棘原浆、深加工土豆粉等产品，则折射了
当地名优特新农产品蓬勃发展的态势。

“过去我们产品卖不出去，老百姓挣不
上钱，现在做深加工，有了自己的品牌，加
上政府的支持，线上、线下卖得都不错。”在
固原市隆德县沙棘原浆展位，46岁的熊弼
龙说，“村BA”带来了客流，他每天能轻松
卖出二三十盒沙棘原浆。

隔壁泾源县小黄牛肉干展位则更受欢
迎。42岁的于文芳一边忙着给顾客拿货，

一边告诉记者，她家住泾源县泾河源镇白
面村，曾四处奔波务工，自从家乡有了加工
小黄牛肉的企业，她实现了在家门口就
业。“我们老家现在依靠六盘山避暑游发展
民宿产业，过去人都不想待的穷地方，现在
一派田园牧歌的景象，可美了。”

黄牛、山羊、红梅杏、中药材……一系
列优质特色农产品，以“村BA”奖品和礼
品的形式，被送到本地和外地球员手中，诉
说着固原人的质朴热情，也无形中做了宣
传。

变化不止发生在六盘山革命老区。陕
西、甘肃、内蒙古各地皆有新气象。

曾经，“村BA”球队里几乎都是农民，

但如今大学生、创业者越来越多，这次不少
队伍以“00后”为主力。18岁的球员马玉
春来自甘肃省临夏回族自治州康乐县附城
镇松树沟村，刚考上青海民族大学，在小组
赛中表演亮眼。“家乡的篮球氛围特别好，
我也是凭着篮球特长考上大学的。”

来自内蒙古兴安盟科右中旗代钦塔拉
苏木茫来嘎查的球员包哈斯额尔敦说，新
能源产业在他的家乡日渐兴旺，他抓住机
会创业，开了一家项目咨询公司，为新能源
等企业写项目可行性报告。“我们家乡的五
角枫特别美，这几年基础设施发展起来了，
游客特别多，还有剧组来取景，我特别自
豪。”他说。
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从一场“村BA”看革命老区新气象

甘肃临夏州康乐县附城镇队球员马正奎（右）在比赛中进攻。
本组图片 新华社记者 冯开华 摄

“无陪护”病房能否避免“一人生病全家忙”？
“一人住院，全家奔波”。老人患病住

院陪护难是困扰很多家庭的难题。为减轻
家属负担、提供更好服务，一些地方的医院
开展“无陪护”病房试点，引发社会关注。

所谓“无陪护”病房，是指由接受专业
培训的医疗护理员为住院患者提供24小
时不间断的生活照护服务，实现无家属陪
护或陪而不护。

“无陪护”病房日渐增多，这一模式能
否真正成为“一人生病全家忙”的“药方”？

“无陪护”病房越来越多

天津市民冯女士的母亲年过八旬，因
患多种疾病需要频繁住院治疗。“我工作很
忙，经常出差，不能长期陪在妈妈身边，就
让妈妈住进了‘无陪护’病房。”冯女士说。

“无陪护”病房的出现，让很多像冯女
士这样的双职工家庭终于能“缓口气”。天
津医院护理部主任于卫红介绍，医院的“无
陪护”病房于2011年开始试行，目前除儿
科外其他科室已全部实现“无陪护”。

浙江省人民医院心脏大血管外科重病
室是介于重症监护室和普通病房之间的

“无陪护”病房，主要收治手术后病情相对
较重的患者。

记者看到，重病室有10张病床，3名护
理员24小时轮值，在护士指导下协助照料
患者。据了解，医院十余年前开始实行“无
陪护”病房模式，目前已覆盖肝胆胰外科、
骨科等11个科室。

2010年，原卫生部和国家中医药管理
局制定《医院实施优质护理服务工作标准
（试行）》，就提出“不依赖患者家属或家属
自聘护工护理患者”；2023年，国家卫生健
康委、国家中医药局印发的《进一步改善护
理服务行动计划（2023－2025年）》提出，
医疗机构可按需聘用数量适宜、培训合格
的医疗护理员。

据不完全统计，目前全国已有浙江、福

建、山西、天津、广东等至少十地卫健部门
在相关文件中提到开展“无陪护”病房服
务，部分地市、区县也开始探索这一模式。
如在浙江宁波市，“无陪护”病房在宁波大
学附属第一医院、宁波市第二医院等多家
医院试行。

厦门市卫健委医政医管处处长陈兰介
绍，目前厦门市三级公立医院均已着手准
备“无陪护”病房试点工作。“预计到今年
底，全市将有13家医院的70个病区开展

‘无陪护’病房试点工作。”

实际效果如何？

“无陪护”病房日益增多，实际效果如
何？

一些医护人员注意到，“无陪护”病房
有利于排除外界干扰、保障病人康复。

厦门大学附属心血管病医院2017年
起开始探索“无陪护”模式。“过去的病房，
家属睡觉时呼噜声比病人都大；有的家属
还会干扰医生问诊，给治疗带来不确定因
素。”医院心外二科主任彭华说，而在“无陪
护”病房，病人能更好休息，医护人员也能
更专注地开展工作。

护理员工作区域和岗位职责相对固
定，专业性更强，有利于更好照料患者。

浙江省人民医院心脏大血管外科重病
室的护理员徐阿姨说，之前她在医院做护
工，可能这周在产科、下周在外科、再下周
在内科。固定在该“无陪护”病房服务后，
徐阿姨已五六年未换过岗位，她熟悉病区
患者照料重点，也能很好地配合病区护士。

厦门大学附属心血管病医院心外二科
护理员杨君说，护理员每周都需接受专业
化和规范化培训；与护工相比，职业归属感
更高。

天津市一家医院的护理员张阿姨在
“无陪护”病房同时照顾9名患者，12小时
倒一班，主要负责患者的日常护理，帮助其

进食、如厕等。“入院前我们就进行了护理
内容培训，进入医院后还会再次培训。”张
阿姨说。

此外，此类病房收费一般低于自聘护
工，有助于减轻患者就医负担。

以厦门大学附属心血管病医院为例，
医院按患者病情和自理能力，最初设定一
级护理150元/天，二级护理100元/天。副
院长陈媛介绍，近两年医院将一、二级护理
费各上调20元/天，逐步实现收支平衡。
天津医院配备护理员和患者比例一般为
1：5至1：8不等，收费标准为30至150元/
天。

浙江省人民医院护理部副主任葛俐
俐介绍，患者自聘护工一般是一对一服
务，市场平均价格为200至250元一天。

“‘无陪护’病房的医疗护理员收费低于自
聘护工。”葛俐俐说。

但也有患者家属对“无陪护”病房持观
望态度。“我有三个女儿、一个儿子，生病住
院还要请护理员？让亲戚们听到，可能会
说孩子不孝顺。”今年81岁的顾阿姨直
言。像她这样受传统观念影响、难以接受

“无陪护”的老人不在少数。
顾阿姨的另一担忧是费用。对于低收

入家庭来说，一天一百多元的护理费，也是
不小的花销。

“日常照护时家属不在现场，万一病人
摔倒或是遇到突发事件，可能牵扯到责任
和赔偿问题。”杭州市民许晓洁对可能产生
的医疗纠纷有些顾虑。

对此，《浙江省医院陪护服务合同（示
范文本）》通过明确护理员的服务内容、免
责条款等保护多方合法权益，降低风险。

从试点到推广还要走几步？

厦门大学附属心血管病医院院长王焱
表示，在国外不少医院，家属陪护的情况并
不常见，病人住院期间的生活照护需求由

专业人员承担，家属只需按规定时间探视。
业内人士认为，伴随我国人口老龄化加速，

“无陪护”病房的需求将与日俱增。然而，
这一模式进一步推广仍存难点。

首先，接受规范化培训的护理员相对
不足。以厦门为例，护理员的规范化培训
工作始于2021年，市场上参与过培训的护
理员仅1200余人，如果所有医院同时推进

“无陪护”病房，符合条件的护理员远远不
能满足需求。

其次，护理员招聘难，水平不一。目前
“无陪护”病房的护理员年龄大多为
“4050”人群，护理能力和理念尚需进一步
提升。

陈媛说，公立医院无法给予“高薪”待
遇，造成部分资深护理员外流。一些医院
用心用力培训的护理员，因看到“育儿嫂”
等工作工资高而转行，医院很难有挽留的
办法。

多名试点医院负责人提议，将试点医
院作为护理员培训基地，从制度设计、临床
实训、人员管理等角度进行综合性和规范
化人才队伍培训，可在一定程度上化解护
理人才“拆东墙、补西墙”的尴尬。

于卫红建议，第三方服务机构和职业
技术学校可加强对护理员等需求量大职业
人员的培养力度，设置更为精细、可行的培
养方案，为社会需求奠定人才基础。

受访专家认为，要逐步构建制度体系，
将护理员工作内容规范化、标准化，进一步
明确医院的监管职责，对不同水平的护理
员设置梯次工资标准，提升护理人员的责
任心和职业素养。

对于增加的护理员开支，医保和财政
补贴能一定程度上提高患者的接受度。浙
江省安吉县卫健局医政医管科副科长汪学
丽表示，需完善多部门协同机制，适当增加
政府资金支持，以缓解因护理人员成本增
加带来的医疗机构运营负担。 新华社

陕西省宝鸡市高新区磻溪镇党家堡村代表
队球员闫鹏杰（上右）在比赛中扣篮。


