
帮老人翻身要达到规定角
度，剪指甲不能超过 10 分
钟……上海市静安区的长护险
智慧监管终端集成了 GPS定
位、人脸识别、声纹分析等多
种功能，护理员上门后，随身
携带的设备会自动采集室内坐
标，在保证用户隐私的前提
下，每个照护动作都被记录和
分析，护理效率和服务质量不
断提升。
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本报记者 石梦竹

一人失能一人失能，，全家不再失衡全家不再失衡

当“一人失能，全家失衡”成为家
庭照护的隐痛，长护险正悄然改变着
无数家庭的命运。从首批 15个城市试
点，到扩围至 49个城市全面实践，当
前的长护险制度已覆盖约 3 亿人，累
计惠及超 330 万失能群众，基金支出
超千亿元。

3 月 25 日，中共中央办公厅、国
务院办公厅发布 《关于加快建立长期
护理保险制度的意见》，提出建立适
应我国基本国情，覆盖全民、统筹城
乡、公平统一、安全规范、可持续的
长期护理保险制度。这标志着长护险
制度从局部试点转向全国推行。

《意见》 明确，到 2028 年底，长
护险制度将在全国范围基本实现全覆
盖。这是我国在建立起世界规模最大
社会保障体系的基础上，专门针对失
能人员建立的社会保险制度，为这一
群体的基本生活照料和医疗护理，提
供服务或资金保障。

2020年11月起，北京市石景山区
启动长护险制度试点，崔旭东是首批
获得保障的人员之一。

在石景山一个普通的居民楼里，
记者见到了 66岁的崔旭东。因脑梗后
遗症，他已卧床五年，失去了语言和
行动能力，同时伴有糖尿病。照顾他
的重担，几乎全压在了 64岁的老伴刘
淑君身上。

“头一天还好好的，第二天就动
不了，也说不了话了。”回忆起最初
的艰辛，刘淑君记忆犹新，“最开始
给他翻身，我整个人都快累趴下了，
力气用尽也翻不动。”

一次办理医疗报销时，通过街道
和社区的宣传，刘淑君了解到石景山
区正在试点长护险制度。经过申请、
评估，崔旭东被认定为重度失能人
员，可以享受每周一次、每次约三小
时的上门护理服务。

解彩虹是石景山区八角南路社区
养老服务驿站的护理员，目前承担崔
旭东的上门护理。平日里，她不仅帮
崔旭东擦身、翻身、检查皮肤，还教
会刘淑君不少专业的护理技巧，已然
成为这对夫妻的“老朋友”。有段时
间，崔旭东褥疮加重，解彩虹每天下
班之后，特意绕路过来帮忙护理，连
续一周直到崔旭东病情好转。“有她
在，我心里踏实了。”刘淑君说。

眨眨眼，就是“同意”；微微蹙
眉，可能有些不舒服；擦洗身体的水
要几分钟换一次，凉了容易感冒……
在解彩虹和老伴的接力照护下，卧床
五年的崔旭东气色依然很好，每天都
笑眯眯的。

崔旭东一家的经历，是长护险制
度在基层落地的暖心实践。浙江省长
期护理保险研究中心主任、浙江财经
大学地方政府与城乡治理研究院副院
长戴卫东教授表示，建立长护险制度
是我国积极应对人口老龄化的重要战
略举措。它不仅缓解了“一人失能，
全家失衡”的经济与服务困境，更通
过专业照护提升了失能者的生活质
量，维护了其生命最后的尊严，体现
了社会保障的公平与人文关怀。

自 2016 年启动长护险试点以来，
各地因地制宜探索出了一系列各具特
色的模式。其中，上海走在了创新的
前列。

在上海市静安区，张先生的女儿
打开“随申办”政务平台，护理员的
基本信息、服务内容，被照护人的体
温、脉搏、血压、血氧等信息一目了
然。这是上海市静安区作为第一批长
护险试点地区，历时多年打造的智慧
长护险管理系统。

“服务对象散布于静安区 37 平方
公里内的 912 个小区，全年需提供服
务 600 多万次，仅靠人工飞检根本无
法保障质量。”上海市静安区医疗保
障局党组成员吴云飞告诉记者，“患
者尊严不能只靠良心维系，照护服务
有没有缩水？护理员有没有迟到早
退？这些都要考虑。如果服务不到位，
长护险基金随时可能面临滥用风险。”

科技成为破局的关键。经过两次
系统升级，如今静安区的长护险智慧
监管终端集成了 GPS 定位、人脸识
别、声纹分析、陀螺仪等多种功能，
护理员上门后，随身携带的设备会自
动采集室内坐标，通过毫米波雷达捕
捉服务轨迹，甚至能通过震动次数判
断设备是否被随意放置。

“一次服务生成 5万组数据，云端
算法 24小时分析，能够让服务质量得
到有效保障。”吴云飞说。

帮老人翻身要达到规定角度，剪
指甲不能超过 10分钟……在保证用户
隐私的前提下，每个照护动作都被记
录和分析，护理效率和服务质量不断
提升，管理漏洞被一点点填平。除了
提升服务，系统优化的便捷派单路
径，让护理员的通勤时间从两三个小
时缩短到一小时以内，省下的时间可
以多接一单、多帮一人。

在长护险推进工作中，护理员的
价值也越来越被重视。吴云飞介绍，
上海已将护理员纳入急需紧缺劳动者
政策范围，为其提供落户优惠和政策
保障房，同时每年多部门联合组织开
展技能培训。截至 2026 年 3 月，静安
区已有 600 多名护理员通过在岗轮
训，养老护理员职业技能等级证书从
初级晋升为中级，400 多人从中级晋
升为高级。

长护险试点成效显著，但全国推
广仍面临不少挑战。筹资机制何以保
证可持续性、人才队伍如何建设、政
策衔接如何更顺畅等，都需要做好全
面部署。

3月26日，国家医保局副局长王文
君在国务院新闻发布会上介绍，凡是
经过失能等级评估、符合待遇享受条
件的参保人，均能享受相应的护理服
务并获得报销。根据现行评估标准，
失能分为轻度、中度、重度3个等级。
在制度的起步阶段，保障的对象是需
求最迫切、家庭负担最重的重度失能
人员，主要是那些长期卧床、生活不
能自理、需要他人照料的人员。服务
项目主要包括协助进食、沐浴等生活照
护类项目，以及常规换药等医疗护理
类项目。

长护险资金由谁承担？《意见》提
出，在筹资机制方面，建立健全单位、
个人、政府、社会等多元筹资渠道，
长期护理保险费率统一控制在 0.3%左
右，缴费基数与收入水平挂钩。

戴卫东表示，“我国长护险制度试
点期间，暂时借道医保基金的统筹账
户结余资金和个人账户划拨，但这只
是权宜之计，长期如此会给医保基金
带来很大的压力。接下来，长护险必
须建立独立的筹资渠道。不过，这并
不意味着负担会加重，而是资源要重
新整合。现在民政、残联等部门也有
针对失能老人的各种补贴，这些资金如
果能整合进长护险，就能发挥更大效用。”

对于护理人才的培养，国家医保
局医药服务管理司司长黄心宇在国务
院新闻发布会上介绍，“长期照护师
是伴随着长期护理保险制度建立成长
起来的新职业。通过这支专业化、职
业化服务队伍，我们可以破解长护险
基金买不到服务、买不到优质服务的
难题。截至 2025年，全国长期照护师
已经超过1万人，基本实现了各个省、
自治区、直辖市都有持证上岗的长期
照护师。

养老护理员是长护险服务供给体
系的第一道关口。戴卫东表示，我国
专业养护员供需缺口仍然很大。为了
避免长护险制度陷入“有保险，无服
务”的困境，要加快推进养老护理人
员的专业化和职业化进程。

全面推进长护险制度，要做好试
点政策与建制政策的衔接。戴卫东指
出，此前试点地区在参保范围、缴费
标准、评估标准、服务项目、待遇比
例等方面可能有不同的情况，各试点
在统一建制的过渡阶段，如有不同的
情况，要充分考虑新老政策的调整与
衔接。

此外，各部门也要协同推进。长
护险制度服务体系涉及医保、民政、
卫健、人社、财政和残联等多个相关
部门，要构建一个全方位、高效率的
服务供给网络，厘清职能部门的责任
边界和协同措施。

“长护险制度的初心是提高失能
者的生活质量、维护失能者的生命尊
严。换句话说，就是该制度覆盖了
多少人口，又解决了多少失能人员
的康养护服务问题。我们在评估长护
险制度效益的时候，应该首先评价其
社会效益，其次才是经济效益。”戴卫
东强调。

长护险在制度设计上注重“城乡
统筹”。在戴卫东看来，这是一个很大
的进步，“长护险是一个‘新出生’的
制度，它没有历史的包袱，可以一步
到位，统一覆盖城镇职工和城乡居民。”

由破冰探索到全面建制，长期护
理保险制度正让“体面老去”从愿景
走向现实。

“有她在，我心里踏实了”
长护险送来专业帮手

从“凭良心”到“有标尺”
智慧系统提升照护质量

筹资、人才、监管
全面部署推进长护险
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