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家庭医生是古巴医疗体系
重要的一环。据古巴公共卫生部
2020年数据，古巴每122名居民
拥有1名医生，每128名居民拥
有1名护士。在全国范围有1.1万
多个家庭诊所和 449个社区联
合诊所。2019年，家庭诊所的问
诊量为 8900万次，比上一年增
加了200多万次，为更高级别医
疗机构缓解了不少压力。

古巴医疗服务采用初级、二
级和三级医疗分诊制度，将家庭医
生、社区联合诊所、省级医院以及
国家级医院等进行了划分。初级医
疗占整个医疗体系的八成以上，主
要负责常见病和多发病的诊疗。病
情严重的患者可由家庭医生陪同
转至二级或三级医疗机构。

古巴从1984年起实施家庭
医生计划并不断完善，提前实现了
世界卫生组织提出的“2000年人
人享有卫生保健”的目标。不仅如
此，古巴通过对医疗系统的整体规
划与设计、高质量医学教育以及疾

病预防计划等措施，在卫生医疗领
域达到世界先进国家水平。

在古巴，每名家庭医生负责
上百个家庭，诊所就设在社区。
在每10至40个家庭医生管辖的
区域内，设置一个社区联合诊
所。家庭医生作为社区健康的守
护者，与民众建立紧密的关系，
充分掌握每个居民的健康状况，
提供心理和情感上的疏导，为居
民定期进行体检。家庭医生还负
责实施包括母婴计划、结核病预
防计划等一系列医疗保健计划，
指导人们树立正确的健康观。

30多年来，古巴基层医疗体
系不断完善，医疗资源得到充分合
理利用，家庭医生制度取得了较大
成效。世卫组织驻古巴前代表何
塞·法比奥评价称：“古巴初级医疗
系统是患者、社区和社会共同参与
的一项完整的综合策略，是一个以
人为本的卫生系统。”

“初级医疗系统是国家卫生
系统的重要战略部门。”古巴公

共卫生部初级卫生保健部主任
玛丽亚·索托说，为保证其更好
地发挥作用，需加强由医学教
授、临床医生、儿科医生和妇产
科医生等组成的“基础工作组”
参与家庭诊所的指导工作，不断
提高卫生服务水平。

在人才培养方面，古巴医学
教育由国家教育系统与医疗系统
联动管理，统一招生并由国家管
控招生数额。地方医学院根据各
地人口结构决定招生人数并分配
毕业生工作。这些举措使得古巴
的医护人力资源充足，实现医患
比例合理配置。目前，古巴在15
个省和1个特区都建立了医学院
校，为当地培养人才并安排就业。

古巴医疗界认为，人口健康
不仅取决于医疗卫生系统，还取
决于社会可用资源、经济发展水
平、人口结构与规模以及对公民
需求的反应机制等多方面因素。
随着人口老龄化不断加剧等因
素，古巴的医疗卫生体制也面临
医疗设施陈旧、医疗物资缺乏以
及效率低下、政府负担沉重等问
题。专家分析称，需要采用信息化
等新技术并加强管理，才能保障
医疗服务的质量、效率及连续性。

（《人民日报》花放 刘慧 刘
旭霞）

阿富汗政权交替之际，首都
喀布尔吸引了全世界的目光。这
座古城见证帝国兴衰、历经战火
洗礼而生生不息，这是怎样一座
顽强的城市？它千年不断的文明
何以延续？喀布尔，值得发现。

浓浓的烟火气

与许多人想象的不同，喀布
尔并非沙漠中的荒凉城堡，而是
一座有着 500 多万人口和浓浓
烟火气的城市。与其他国家首都
和大城市不同的是，喀布尔并没
有很多高楼大厦，十几层的楼就
算是高层建筑了。平房和两三层
的自建民宅从平坦的城市中心
延伸到周边的山上，一眼望去是
密密麻麻、层层叠叠的感觉。

城市中宽阔的街道并不多，
街区中最方便的交通方式就是步
行了，但过马路的时候最好眼观
六路、耳听八方，因为各种车辆，
包括汽车、摩托车、三轮车和手推
车，与行人一起挨挨挤挤地前行。
混杂多样的交通方式以及熙熙攘
攘的氛围会让人以为来到了印度
老德里的香料市场。确实，喀布尔
的老街区中也有规模不小的香料
市场，那冲鼻子的味道闻起来也
颇有老德里的风范。

这里交通拥堵是家常便饭，
刺耳的喇叭声处处可闻，并不宽
阔的街道在高峰时随时可能变成
一个大型的“停车场”。同时出发
的话，自行车和摩托车大概率比
汽车更早抵达目的地，因为汽车
在“大路”上一般会遇到拥堵走不
动，而在“小路”上汽车又要避让

行人、减速会车。近日，因为政权
交接，喀布尔街头行人稀少，但在
机场附近和出城的主要道路上拥
堵却变得异常严重。

平日里，喀布尔的交通虽然拥
挤，但人们日常相处却非常和善，
在街头基本见不到人们打架或争
吵。这与喀布尔是战乱或者恐怖袭
击频发之地的刻板印象大不相同。

热情好客的喀布尔人喜欢用
烤全羊招待客人，空气中弥漫的烤
全羊的香气可以让几条街道都充
满迷人的气息。除了烤全羊，喀布
尔街头常见的一些小吃也堪称美
味，比如烤鸡，人们把几只整鸡串
在一起烤，尽显雍容大气，而这种
烤鸡吃的方式却很婉约，一般是配
着当地的烤饼吃，撕下一小块鸡肉
和一角烤饼，用烤饼卷着鸡肉吃。

还有美味的油炸大馅饼，刚
出锅的热馅饼像折扇那么大，令
人垂涎。喀布尔街头还常见到出
售鲜榨果汁的小摊，商贩用榨汁
机压制的石榴汁和橙汁酸甜爽
口，大受欢迎。

层层叠叠的历史遗迹

喀布尔是阿富汗最大的城
市，有3500年的历史。自古以来，
喀布尔因独特的地理位置成为兵
家必争之地。喜马拉雅山脉和兴
都库什山脉是南亚地区的天然屏
障，但这两大山脉在阿富汗留了
一个狭窄的口子，形成从欧洲和
中亚进入南亚的天然走廊。古城
喀布尔见证了亚历山大大帝的东
征，也目睹了穆斯林大军由此南
下征服印度。

喀布尔是丝绸之路的交通要
道和贸易要津，在信德语中，喀布
尔的意思就是“贸易中枢”。随着
商队交易的不仅仅是货物，这里
也是东西方文化交流的一个窗
口。历史遗迹在喀布尔层层堆叠，
犹如这座城市的历史，许多征服
者来了又走了，在这个国家、这座
城市留下了各自的痕迹。著名的
莫卧儿王朝的缔造者巴布尔在征
服了喀布尔后就乐不思归，临死
前，他还再三叮嘱一定要把他葬
在这块自己心爱的土地上。如今，
人们可以看到大理石的巴布尔墓
就坐落在他生前经常游幸的谢尔
达尔瓦扎山上。

喀布尔城市四周的山上，不
时可以见到古老的墓碑、城堡遗
址和伊斯兰教的宣礼塔、清真寺
等，其中有著名的沙希-杜·沙姆
希拉清真寺，还有国王穆罕默德·
纳迪尔·沙的陵墓，城市东南角的
小山顶上有巴拉·希萨尔城堡。市
内有金碧辉煌的昔日皇宫，皇宫
内有古尔罕纳宫、迪尔库沙宫、萨
达拉特宫等，堪称宫内有宫。梅旺
德大街上雄伟的梅旺德战役纪念
碑、查尔曼大街上高大的独立纪
念碑，都表明喀布尔是一座英雄
城市，也是阿富汗人民数次击败
外敌侵略的历史见证。

山峰上的城墙

喀布尔有许多古战场遗址，
其中就包括城市四周山峰上抵御
外来侵略的城墙。城墙是在公元6
世纪由赞布拉克国王下令修建
的，目的是为抵御穆斯林入侵。这

位国王很残暴，男性臣民都要建
造城墙，有不服从命令者或是在
劳作中偷懒或病倒的人会被当场
处死，并将其尸骨砌入城墙之中，
所以该城墙也被称为“白骨城
墙”。国君的暴行引起臣民的反
抗，赞布拉克国王在一次视察城
墙的修建进度时被臣民杀死，并
且他的尸骨也被砌进了城墙之
中。后来，在抗击英国殖民者入侵
以及阿富汗内战时，这城墙也起
到一定作用。

喀布尔郊区还有一座凯旋
门，位于喀布尔西部小城帕格曼
的一个花园里。这座高大的白色
拱门建筑物，形似巴黎凯旋门，是
典型的欧式风格。

1919年，阿马努拉·汗成为阿
富汗国王，阿富汗近代世俗化的进
程由此拉开。阿马努拉执政的10
年间，推出的改革法案多达100多
个。为效仿西方，阿马努拉聘请了
多位欧洲建筑师，在首都喀布尔兴
建了王宫——达鲁阿曼宫，在他出
生的帕格曼，造了一座皇家花园，
里面以巴黎凯旋门为样本，建造了
一座凯旋门。帕格曼逐渐繁荣，成
了阿马努拉的夏宫所在地。

1979年苏联阿富汗战争爆发
后，帕格曼发生激战，这座凯旋门
连同周边的建筑，毁于阿富汗游
击队员与苏联军队的战火中，皇
家花园也废弃了。2001年美国发
动阿富汗战争将塔利班赶下台，
阿富汗前总统卡尔扎伊下令重修
凯旋门，2005年完工。

凯旋门，希望它能成为幸福
之门，为历经战乱的阿富汗迎来
和平，给普通人带来幸福。

（《环球时报》任寒飞杨明交）

东京残奥会
原则上“无观众”举行

新华社东京8月 16日电（记
者 王子江）东京奥组委16日宣布，
东京残奥会除了少数场次比赛允
许学生入场观看外，将在没有观众
的情况下举行。

东京奥组委主席桥本圣子当
天晚上与国际残奥委会主席帕森
斯、东京都知事小池百合子以及日
本奥运大臣丸川珠代，就残奥会的
观众问题进行了四方会议。会后四
方发表联合声明，宣布了残奥会无
观众举行的决定。

声明说，鉴于目前东京和其他
举办残奥会的千叶、埼玉和静冈疫
情形势严峻，有必要在这些地区实
行更严格的防疫政策，取消观众入
场就是其中的政策之一。对于公共
道路上举行的比赛项目，组委会也
希望民众不要到现场观看。

不过，为了达到教育目的，奥运
会期间被迫放弃的学生观看计划将
在残奥会期间推行。至于具体多少
学生可以入场观看比赛、能观看哪
些比赛项目，组委会没有具体透露。

桥本圣子在之后举行的发布会
上说，为了让孩子们安全观赛，各个
赛场将采取非常严格的防疫措施，
她也希望孩子们的家长和监护人都
能够积极配合，保证学生观看计划
的顺利实施。她还表示，一旦疫情形
势恶化，四方将随时准备举行新的
会议，对相关措施进行修改。

日本首都的确诊病例在奥运
会期间增长了三倍。奥运会结束
后，日本全国和东京都的确诊病例
又连续创下新高。

东京残奥会计划于8月24日
至9月5日举行，参赛运动员大约
有4400名。

美机构：今年7月为
全球有记录以来最热月

新华社华盛顿8月14日电 美
国国家海洋和大气管理局日前发
布的数据显示，2021年7月全球平
均气温破纪录，成为自1880年有
气象记录以来的最热7月。

该机构数据显示，与20世纪的
7 月平均温度 15.8 摄氏度相比，
2021年 7月全球陆地和海洋表面
温度高出0.93摄氏度，超过2016年
7月创下的纪录。今年7月，北半球
地表温度也是有记录以来的最高温
度，超过了2012年的纪录。今年7
月也是亚洲有记录以来最热的7
月，打破了2010年创下的纪录。

该机构预测，鉴于7月的相关
数据，2021年很可能会跻身有记
录以来全球最温暖的10年之列。

美国国家冰雪数据研究中心
的分析显示，今年7月北极海冰覆
盖面积是43年中7月记录中的第
四小，仅超过 2012 年、2019 年和
2020年的海冰覆盖面积。

联合国政府间气候变化专门
委员会9日发布报告说，未来几十
年里全球所有地区都将面临气候
变化加剧的考验，暖季将变得更
长，冷季将更短，同时极端高温等
极端天气将变得更加频繁，对农业
和人体健康带来更大挑战。

“精彩四季·美丽中国”
夏日旅游推广季活动
在马来西亚启动

8月16日，由吉隆坡中国文化中
心主办的“精彩四季·美丽中国”夏日
旅游推广季活动在马来西亚启动。

本次活动重点介绍了河南、甘
肃、宁夏、新疆、陕西、江苏等11个省
区最佳夏季旅游目的地，让马来西
亚民众在疫情期间足不出户，也能
线上体验中国多元精彩的历史文化
和旅游热点。此外，活动期间还将举
办“夏季精选旅游目的地”投选，以
网上投票的方式，评出马来西亚民
众最喜欢的中国夏季旅游目的地。

据介绍，“精彩四季·美丽中
国”文化和旅游推广活动以春夏秋
冬四季为主题，为马来西亚民众
介绍中国各地的四季美景，分享
并推广中国高质量文化旅游产品
和资讯。此次夏日旅游推广季为期
一个月。 （人民网刘慧）

设立分诊制度、定向培养医生、强化社区和乡村的医

疗服务功能……各国根据自身特点，着力改善社区基础

设施，培育服务保障体系，为广大民众提供便利、优质、实

惠的医疗服务。

医学专业在德国是热门专
业之一，对申请学生的成绩有
着极高的要求。但近年来，由于
全科医生数量减少、人口老龄
化加剧等原因，德国正面临“医
生荒”的困境。在医疗资源相对
匮乏的乡村地区，这一问题更
为突出。数据显示，在取得行医
资格的德国医学毕业生中，只
有约10%的人愿意接受乡村医
生的工作。

为此，德国有9个联邦州已
经或计划开启定向培养乡村医
生项目。在医学院招生时预留
固定比例的名额给未来的乡村
医生，并对致力于去乡村行医
的学生适当放宽录取限制。此
举既能满足更多学生学医的需
求，又可以缓解乡村医生人手
不足的难题。

2018年底，德国人口最多
的北莱茵—威斯特法伦州议会
正式通过了《乡村医生法》，规
定从2019年冬季学期开始，预
留7.6%的录取名额给定向培养
的乡村医生，成为该国第一个
启用“乡村医生比例”措施的联
邦州。目前，这一比例进一步提
高至7.8%。学生须和州政府签
订合同，承诺在职业生涯的前
10年都担任乡村医生工作，如
中途毁约，要缴纳高达25万欧
元的巨额罚金。“我们并没有强
迫医生去乡村工作，而是给更
多希望去乡村工作的学生提供
学医的机会。”该州卫生部长劳
曼表示。

放宽学科录取条件并不意
味着放松了对乡村医生的专业
要求。德国西南部巴登—符腾
堡州（巴符州）的乡村医生夏爱
克告诉笔者，无论是去乡村还

是城市，必须通过3次国家考试
才能获得行医资格并毕业。夏
爱克介绍，这3次考试贯穿于约
6年的高校医学学习中，学生不
仅要通过考试，还要在医院多
个科室实习轮岗。此外，学生毕
业后还要参加专科医生进修，
在专科医生指导下积累行医经
验并参加专科医生资格考试。
各州的医生工会在联邦医生工
会的指导下，结合实际情况组
织医生进行相关培训。

德国医院通常不接待非急
诊患者，人们看病一般先去私人
开设的家庭医生诊所。夏爱克
说，和城市的家庭医生不同，乡
村医生除了正常坐诊外，往往也
需要上门出诊，为出行不便的居
民提供医疗服务。如果碰到无法
处理的病情，乡村医生会将病人
转诊到条件更好的专科诊所或
是大型医院。此外，由于乡村地
区急救医生人数较少，医生在正
常工作时间外，还需要轮流参与
急诊工作。“相比在城市坐诊，这
里的工作更加灵活，和患者的距
离也更近。”32岁的乡村医生克
拉斯·林德曼表示。由于常年和
村里的居民打交道，克拉斯对患
者的病情都非常了解，与村民们
关系融洽。

为了吸引更多医生到乡村
开设诊所，德国各州政府为乡
村医生提供额外的财政援助。
以巴符州为例，该州政府部门
已拨款695万欧元用于促进基
层医疗工作。比如，若有医生在
该州乡村地区开设诊所，即可
得到最高达3万欧元的补贴。截
至2019年，该州的乡村医生促
进项目已为约130位医生提供
了250万欧元的补贴。

新加坡的林女士在2015年
被诊断出糖尿病和高血压。刚开
始，她需要定期去较远的综合诊
所看病。2018年，林女士家附近
的私人诊所加入了政府推出的
基层医疗护理网络计划，这让她
就近就能获得诊疗和护理服务。

在这间私人诊所，有固定的
医生为林女士提供持续治疗，有
护理协调员为她预约诊疗时间，
还有专业的护士详细介绍病情
控制方法，定期给她打电话跟进
病情。林女士说：“诊所的护理团
队帮助我更好地了解自己的病
情、改善身体状况。而且这里离
家近，很方便。”

基层医疗是新加坡医疗体
系的基础，主要包括政府补贴的
综合诊所和私人诊所。综合诊所
属于“一站式”的医疗中心，提供
门诊医疗、健康检查、健康教育、

妇幼保健和疫苗接种等服务。私
人诊所一般由个人或者企业开
办。目前新加坡约有20家综合诊
所和 1700家私人诊所。基层医
护人员为不同年龄段的患者提
供全面、个性化的治疗，并向社
区居民开展有针对性的健康检
查等预防措施。如果患者需要更
专业的医疗护理，他们可以协调
患者到其他医疗机构进行进一
步诊治。

随着新加坡人口老龄化逐
渐加剧，糖尿病、高血压等慢性
病的患病率持续上升，相应的护
理需求也随之增加。为了使患者
能够就近接受更好的治疗，新加
坡卫生部与私人诊所加强合作，
启动了基层医疗护理网络计划。
此外，该国卫生部还发展社区卫
生中心，为私人诊所提供辅助医
疗服务，帮助其更好地诊治常见

的慢性病。
基层医疗护理网络计划是

新加坡将医疗护理“从医院延伸
到社区”的一部分，以便民众在
家门口就能获得有效、优质的医
疗服务。根据该计划，每个网络
由至少10家私人诊所组成，共享
部分护士、护理协调员等资源，
为社区内的慢性病患者提供更
全面的医疗护理。新加坡卫生部
为这些私人诊所提供资金和政
策支持，建设分享治疗实践经验
的平台，私人诊所也能够获得更
多医疗资源，治疗病情更复杂的
慢性病患者。目前，新加坡已经
建立起10个基层医疗护理网络，
数百家私人诊所参与其中。

新加坡政府表示，将进一步
为民众提供就近、可负担的优质
医疗服务，基层医疗的重要性日
益提升。据悉，新加坡卫生部计
划在2030年前将综合诊所数量
增至32家，以继续增强基层医疗
力量与急症护理能力。新加坡副
总理兼经济政策统筹部部长王
瑞杰说：“我们的目标是在病人
熟悉的环境中，为他们提供更靠
近家的护理。”

德 国
实行乡村医生定向培养计划

新 加 坡
构建社区医疗护理网络

古 巴
家庭医生守护社区健康


