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用好远程诊疗
为优质医疗资源稀缺“破题”

□ 蒋璟璟

热 点 评 论

越是形势向好，越要如履薄冰
□ 梁建强

我们应对疫情的方式，必将在多方面成
为今后生活的启示。危机之中，公共医疗系
统展现出了惊人的韧性与创新，这些宝贵的
经验，对于建构现代社会全覆盖、高效率的
诊疗机制，是至关重要的。

令人印象深刻的是，疫情期间，四川建
成全国第一个覆盖省、市、县三级共计208家
医疗卫生单位的5G双千兆远程会诊新型冠
状病毒感染系统，并在这场抗疫大战中大放
异彩。

世卫组织专家在考察后，也专门点赞四
川 5G 远程诊疗“非常惊艳”。依托 5G 网络
高速率、大容量、低延时的优势，华西医院的
医生们远程操控CT为外地患者进行诊疗，
实践效果显著。事实上，5G 远程诊疗绝不
只是“特殊情况的临机应变”，而是新技术催
化下的大势所趋。

众所周知，优质医疗资源的整体稀缺以
及分布不均衡，一直制约着全社会整体医疗
水平的提升。这一局面，在疫情期间暴露得
尤为明显。为此破题，远程诊疗可以说是立

竿见影。
当然了，相较于疫情期间的紧急救场，

远程诊疗日常语境下的运用前景或许更为
广阔。偏远地区高水平医疗人员的缺口是
常态，而远程诊疗恰好实现了大城市顶尖医
学人才的跨空间投放。

远程诊疗的价值是多层面的，其不仅能
推动广域范围内“医患”群体的双向精准匹
配，最大程度治病救人、最大程度让精英医
务人员实现价值，同时也是一个“业务交流”
的过程，其对于基层医疗专业能力的拉升，
是可以期待的。

疫情的巨大压力之下，整个医院系统的
响应性、适变性、创新性，都可圈可点。而
这，正是未来持续打造高水平公共医疗体系
的底气所在。诸如 5G 远程诊疗之类的尝
试，既是技术实力的体现，更是医者仁心的
情怀。

我们有理由期待，生活重启之后，更强
大的医疗系统，更和谐的医患关系，能够成
为让人安心的标配。

当前，以武汉市为主战场的全国本土疫
情传播已基本阻断。疫情防控，越是形势向
好，越要如履薄冰、保持清醒头脑，不麻痹、
不厌战、不松劲，决不可掉以轻心。

成绩，来之不易。从单日增长数千例，
到逐渐下降至两位数、一位数，再到本土确
诊病例实现“零新增”，每一点变化背后，都
有着太多的付出、奉献与坚守。“白衣战士”
临危不惧，无畏逆行、日夜奋战；共产党员、
志愿者敢于担当、冲锋在前、顽强拼搏。全
体武汉人民、湖北人民识大体、顾大局、守望
相助……坚定信心、同舟共济、科学防治、精
准施策，才迎来疫情防控形势向好。

行百里者半九十。应当看到，虽然本
土疫情传播已基本阻断，但零星散发病例
和局部暴发疫情的风险仍然存在，不能麻
痹大意。以主战场武汉为例，连续多天

“零新增”后，3 月 23 日，又出现一例确诊病
例。在各地陆续复工复产之际，这也再度

敲响警钟：湖北和武汉疫情防控任务依然
艰巨繁重，其他地区人员流动和聚集增加
带来的疫情传播风险在加大，加强疫情防
控必须慎终如始，对疫情的警惕性不能降
低，防控要求不能降低，必须继续抓紧、抓
实、抓细。

连日来，我国新增的确诊病例中，境外
输入已成为主要来源，上海、内蒙古、广东等
诸多地区，都发现境外输入病例。疫情之
中，没有人能置身事外。病毒不分国界、不
分种族，全人类只有继续共同努力，才能战
而胜之。

“逆水行舟用力撑,一篙松劲退千寻。”阻
击疫情，是一场没有硝烟的战争，当前，各级
各地以及广大群众还要咬紧牙关、继续坚
持，决不能放松警惕，不能有歇歇脚、松口气
的想法。慎终如始，如履薄冰，继续把防控
工 作 一 一 夯 实 ，才 能 避 免 前 功 尽 弃 。

据新华社

全球抗疫，风险共担。在一个普遍联系
的世界，没有一国能置身其外。抗疫需要国
际合作，不应有任何争议。

最初，武汉疫情暴发之时，医疗支持，物
资援助，除了国内，全球也是爱心汹涌。日、
韩、欧美及世界各地，全球华人华侨留学生，
外国友人、企业、机构或政府，都第一时间募
集口罩、防护服等救援物资，捐款捐物。

山川异域，全球同心。万里之遥，互相
守望。一方有难，全球来援，互助之情，也是
最终能战胜病毒的希望所在。而目前，武汉
解封在即，国内疫情得到控制，境外风险则
在激增。所以，轮到回馈那份善与爱了。

“国际发展合作署：已分 4 批组织实施
对89个国家的抗疫援助”，现正制订第5批
援助实施方案。援助对象既包括疫情严重
国家，也包括公共卫生体系和防疫能力较
为薄弱的国家，以及欧盟、非盟、东盟等国
际组织。

中国还提供2000万美元抗疫资金。外

援分物资和技术。除直接派专家医疗组，更
少不了检测试剂、口罩、防护服、隔离眼罩、
额温枪、医用手套鞋套以及呼吸机等。

对于援助过我们的，回赠除了等额，比
如韩国曾捐赠重庆6万只口罩，日前重庆回
赠6万；还有十倍甚至百倍反赠：日本丰川支
援无锡四五千口罩，无锡则回赠5万只；意大
利向中国赠4万只口罩，一度面临国民指责，
现中方回赠其数百万只口罩救急。

受惠感恩，涌泉以报，命运与共，携手
抗疫。当然，对国人关心的“对外援助是否
影响国内防疫”，官方回应，外援本着“量力
而行，尽力而为”原则。做好国内防控，保
障国内抗疫物资，稍有余力，才会外援。外
援专家，人数也不多，任务多是经验分享，
诊疗建议。

稳住国内战果，严防输入与反弹，也是
对世界抗疫的贡献。相信在经验交流和物
资援助等日益宽泛深入的国际合作之下，这
场全球防疫战定能早日取胜。

百倍回赠抗疫必须全球同心
□ 李晓亮
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善待湖北返工人员
正常医疗服务

必须不折不扣保障
□蒋璟璟

生活方式革新
在日常细节里

□ 李晓亮

电脑重启，软件更新；生活
重启，生活方式和日常习惯也
需迭代升级。反思，改进，就从
养成文明卫生习惯开始，进行
一场生活方式革命。

首先，野味陋习，最该消
灭。“以形补形”所谓养生食补，
本质是愚昧反智反文明反科
学。这和家族群“辟谣反谣”活
动一样，只需持之以恒基础科
普，是有望让常识科学，深入人
心的。

但，当“食用野味”与“权
势通吃”划等号时，就需格外
警惕。这已与味觉无关，变成
纯心理优越享受了。不吃对
的，只吃“野”的——显身份有
面子。所以，哪怕疫情最严重
时，最高立法机构也以不常见
的“决定”形式，颁发强制“禁
野 令 ”。 此 令 一 出 ，举国叫
好。当然，好经不念歪，还需执
法必严。

再者，卫生习惯，也需全面
革新。比如公共卫生习惯，从
学戴口罩开始。虽说，戴口罩
科学性，一直有学术争议。款
式、时长、复用等，都争个没
完。但，从援助医疗队数万医
护，做好防护，无一人感染来
看，个人基础防护还是防疫最
重要一环。

“摘掉口罩瞬间感觉像裸
奔……”绝非段子。经此一
疫，口罩文化应能刻入记忆。
类似生活好习惯，还有比如快
递外卖，无接触配送；餐饮方
面，家庭分餐制，堂食公勺公
筷；不随地吐痰、咳嗽打喷嚏
遮掩口鼻……

就如网友自述，“上个月跟
朋友公园遛弯，哪怕轻咳，都得
朝不同方向，一打喷嚏就自觉
蹦出几米外”，“看见不戴口罩
的，目测间距，是否两米以上，
以便安全通过。”

特殊时期是下意识反应，
疫情结束后，一些好习惯也应
自觉沿袭。“公筷公勺桌上摆，
文明有礼健康来”“中式分餐好
习惯，口福不减味更鲜”。多用
公筷，不互相夹菜。成都月初
就发起“文明餐桌·公筷公勺”
行动倡议书。既是为个人文明
卫生，也体现公共责任。

病从口入。舌尖安全，需
要持久守护。日前成都执法
人员巡检发现，口罩帽子手套
成后厨标配，防止飞沫、发丝
污染。

其实，个人居家，也该常备
口罩、酒精、体温枪等。勤洗
手，多通风。而洗手其实都有
讲究，七字诀“内、外、夹、弓、
大、立、腕”要牢记。

生活方式革新，就在洗手、
公筷、口罩等日常细节里。

近 日 ，覃 女 士 从 湖 北
恩施咸丰县老家回到广东
省惠州市返工，因孕期身
体出血，辗转了三家医院，
最终才做了 B 超检查。覃
女士去的第一家医院，工
作人员以其隔离期未满拒
绝接诊。第二家医院产科
医生告诉她，还需等核酸
检测结果出来才能进行治
疗……3 月 25 日，惠州市仲
恺高新区有关人员表示，
目前已介入调查此事。

个 案 的 纠 葛 自 有 原
由，而其中所传递出的共
性的情绪和遭遇，无疑最
是令人心忧。我们口口声
声所宣称的不要恐鄂、不
要歧视，是否真的落到了
实处？在很多时候，某些
人是不是仍以“以防万一”
为借口，对湖北籍人士多
有苛求乃至苛待？

根 据《惠 州 市 防 控 新
冠肺炎疫情工作领导小组
办公室关于调整湖北抵惠
人员健康管理的通告》（第
五号）文件规定，持有湖北
健康码绿码人员抵达惠州
市，不需进行核酸检测和
隔离观察。显而易见，此
事中前两家医院的做法，
都是与当地政府规定严重
不符的。

在 大 众 印 象 中 ，医 院
“过度检查”的现象并不鲜
见，就算是没有需求创造需
求也要检查。而在此事中，
覃女士有了明显的临床症
状却拒不为之做 B 超，这很
难简单理解为是“专业判
断”之下的正常医学决定。

作为医院，以最大的审
慎“拒绝风险”，当然合情
合理。但这种“提防”，绝
不应以影响正常医疗服务
为代价，不能超越公共的规
则规范和制度安排来自行
其是。孕妇出血，就算是为
了求个心安，要求做 B 超也
是人之常情，院方直接拒绝
或者推诿拖延，都是不合时
宜的。特殊时期，对待特殊
人群，医院更当注意工作方
法，避免触及痛点和敏感
点；更当奉持人道情怀，做
好患者心理安抚。

无 论 是 否 事 出 有 因 ，
“湖北孕妇出血求 B 超检查
跑了三家医院”一事，原本
都该有更好的解决方案。
做好日常诊疗，医院必须始
终坚持专业主义与专业判
断，而不是从流于情绪、偏
见与内心的抗拒。


