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安徽省养老协会 指导

医养结合怎么做？五部门给出指导意见
日前，记者获悉，国家卫生健康委、民政部、国家

医保局、国家中医药局、国家疾控局联合印发《关于

促进医养结合服务高质量发展的指导意见》。

实习生 任乐添 记者 祁琳

鼓励医养结合机构纳入紧密型医联体
意见中指出，各级卫生健康行政部门要将养老

机构医疗卫生服务纳入质量安全管理体系，支持有

条件的地方开展医养结合服务质量控制管理工作，

组织实施医养结合服务质量评价。鼓励将符合条件

的医养结合机构纳入紧密型医联体统一管理，推动

按照病情需要和资源分布双向转诊，促进医疗服务

有序衔接，牵头单位要加强督促指导、业务支持和医

疗卫生服务质量管理。

此外，落实医养结合机构审批登记工作有关要

求，未在业务（经营）范围增加“养老服务”的医疗机

构，未取得《医疗机构执业许可证》或未经诊所备案

的养老机构，不得使用“医养结合”等可能产生歧义

或者误导公众的名称。

建立和推广团队服务
意见中称，要推广团队服务，围绕老年人健康养

老服务需求，建立由执业（助理）医师、注册护士、康

复治疗人员、医疗护理员、养老护理员、健康照护师

（长期照护师）、健康管理师、社会工作者及志愿者等

组成的服务团队。

深化医疗卫生机构与养老机构协议合作，支持

医疗卫生机构在养老机构设立执业站点和家庭医生

工作站，提供就近就便的医养结合服务。加大医保

支持力度，支持将自愿申请且符合条件的医养结合

机构内设医疗机构纳入医保定点范围。

支持有条件的医疗卫生机构延伸服务至社区养

老服务机构、乡镇特困人员供养服务设施（敬老院）

和农村幸福院，为失能（含失智）、慢性病、高龄、残疾

等老年人提供医养结合服务，提升城乡社区老年人

医疗卫生服务可及性。

充分利用现有服务平台，推进医疗、养老服务信

息互联互通和数据共享，医养结合机构实现院内老

年人医疗与养老服务信息的共享共用。同时，发挥

中医药治未病优势，开展中医养生保健、营养指导、

药膳食疗等活动，推广太极拳、八段锦等传统体育运

动，培养健康生活方式。

强化队伍建设，支持医务人员从事医养结合服务
各级卫生健康行政部门要落实支持医务人员从

事医养结合服务相关政策，细化配套措施，在人才招

聘、使用和培养等方面向提供医养结合服务的医疗

卫生机构倾斜。

引导医疗、护理、医养照护与管理等相关专业毕

业生到医养结合机构就业，支持退休医务人员到医

养结合机构工作。支持有条件的地方和医养结合机

构积极开展失能老年人家庭照护者知识技能培训。

同时，各级卫生健康、民政部门要拓宽院校培养

与机构培训相结合的人才培养培训路径。推动职业院

校加强护理、医养照护与管理人才培养，支持医养结合

机构、综合性医院老年医学科、基层医疗卫生机构及老

年医学特色医院、康复医院、护理院等接续性医疗机构

为教学实践和学生实习提供服务岗位。支持医养结合

机构医务人员到本地区上级医疗卫生机构或所在紧密

型医联体进修，加强专业知识技能的培训考核。

星报讯（任乐添 记者 祁琳）“注意指法，一、二、

三，拉弓……”在合肥老年大学的二胡课堂上，季维

梁老师正全神贯注地指导着学生们演奏二胡。他一

边亲自示范着指法动作，一边引导着学员，他的手势

精准，弓法自如，完全看不出已是年近八旬的长者。

教室里的学员们，跟着季老师的指挥，拉动着二胡，

二胡的旋律悠扬而起，让人心旷神怡。

季维梁，今年78岁，合肥人，自9岁起就开始学习

二胡，曾有机会加入省歌舞团和省文工团，但因种种原

因未能成行。2006年退休后，季维梁便来到合肥老

年大学利用一己所长教授二胡，至今已有18年。

最多的时候，季维梁曾教过200名学生，谈起怎

么教老年学员拉二胡，季维梁有着自己的心得：“教

二胡要循序渐进，根据老年学员的自身特点和学习

情况因材施教。同时老年学员可以在课上提问，在

课堂上答疑解惑。”

疫情期间，季维梁也积极适应线上教学的新常

态，他通过网课和微信线上课程，不定期给学生发送

辅导视频，以班级为单位进行线上教学，这种创新的

教学方式得到了学生的认可和欢迎。

季维梁始终热爱着二胡，热爱着二胡教学这份

工作，对于未来，他也有着明确的教学计划，他试水

线上教学，拍一些教学视频，让更多的老年学员了解

二胡，能够学习二胡。

老师近八旬，试水线上教学

安徽省推进
养老服务设施规划建设
现公开征求意见

星报讯（记者 王珊珊） 记者获悉，由安徽

省住建厅组织编制的《养老服务设施规划建设

标准》已形成征求意见稿，目前正在公开征求

意见。该标准的制定旨在解决当前养老服务

设施数量不足、规模小、功能不全及设施简陋

等问题，以提升老年人的获得感和幸福感。

征求意见稿提出，养老服务设施应纳入国

土空间规划体系，遵循“城乡融合、合理布局、

因地制宜、配套建设”的原则。在规划过程

中，需充分考虑人口老龄化的影响，并制定相

应策略。同时，设施的规划建设需符合老年人

的生理和心理需求，注重日照、通风、防寒、采

光、防灾、无障碍及管理等方面。

根据征求意见稿，全省拟按养老模式、服

务内容和服务形式，将养老服务设施分为机构

养老服务设施和社区养老服务设施两类。其

中，机构养老主要提供住宿、生活照料、膳食、

康复、护理、医疗保健、心理支持、临终关怀等

综合服务；服务形式为集中入住。社区养老主

要提供餐饮服务、个人护理、保健康复、娱乐

等功能的日托及上门照护服务；服务形式为社

区照料或上门服务。

在机构养老服务设施布局上，城市应根据

养老需求和宜托宜管的原则，结合县区、街道

管辖范围等因素分区设置；乡镇应以乡镇管辖

范围综合设置。宜独立设置，可与医院、乡镇

卫生院、康复中心、公园绿地、老年人活动设

施等邻近设置，实现居家社区机构相融合。

征求意见稿还明确，以县级行政区为基本

单元，按照常住人口人均用地面积不少于0.2

平方米的标准，规划设置城乡养老服务设施。

根据老年人数量、年龄结构、分布情况、健康

状况和人口规模等，按照合理的服务半径，分

区分级设置城乡养老服务设施。

其中，在城市地区的机构养老服务设施，

每处规模宜300床左右，不宜大于500床；常

住人口超过5万人的乡镇地区的机构养老服

务设施，一般应配建不少于350床位。服务

中心城区的社区养老服务设施，各县（县级

市、市辖区）应设置1处县级养老服务指导中

心，建筑面积超过600平方米；服务镇区（乡

集镇）的社区养老服务设施，乡镇养老服务中

心面积超过500平方米，养老服务站面积超

过300平方米。


