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网约护士依托于医院，但
实际上，真正参与到这一项目
的医院却不多，由此带来的护
士资源不足，也导致网约护士
在民众当中的知晓率很低。

林海（化名）是国内某第三
方网约护士平台高管，他分析
公立医院不愿开放网约护士服
务的原因是，一方面，按照政
策，派出护士的医疗机构需要
为护理行为最终担责；另一方
面，医院几乎无法从中盈利。
医疗机构作为“供给侧”，他们
的参与积极性并没有被真正调
动起来。

除了医院，刘俐惠注意到，
护士的报名积极性同样不高，

“一个是钱并不多，第二个我们
特累，又倒班，谁不想回家休
息？”尤其今年，因为疫情，她说
自己和16个护士已经在外地
支援2个多月了。

林海知道，市场的需求其

实很旺盛。但国家出台政策3
年多，并没有出现一些人曾预
料的火爆场面。

刘俐惠分析，即便知晓，中
老年患者也未必愿意下单，“第
一他不会操作；第二他上医院
看病，可能就花个100多，网上
下一单，好几百就出去了。”

刘俐惠强调费用是因为，
目前为止，网约护士服务依然
完全是自费项目，“虽然方便
了患者，但要有经济基础，并
不是所有人都能接受。”当然，
对卧病在床的老人来说，从经
济角度，护士上门，仍比由子
女请假打 120 来回医院划算
得多。

针对世纪坛医院已经提供
的三种服务，刘俐惠希望对居
家老人和患者的服务费用能纳
入医保，只保留相对高端的母
婴服务作为自费项目。但林海
对此持保留意见，在他看来，叠

加疫情因素后，医保已经相当
紧张，另外，医保一般会统一限
价，可能造成服务质量参差不
齐。林海更希望发育出成熟的
市场来降低单价，他举了个例
子，“如果北京一天只有10单，
护士跑一单，路上就要花两小
时，算不算时间成本、交通成
本？如果一天1000单，能就近
叫护士，成本是不是能降下
来？”

在林海看来，目前中国的
老龄化程度和居家养老模式，
实际已经对网约护士产生了很
大的刚需，但由于多种因素，目
前仍然是一个尚在发育初期的
市场。甚至普通民众对上门护
理的价值认知都有待提升，“现
在很多人（对失能失智后卧床
在家的病人）的期望是尿不沾
身，能吃能喝，不知道还可以通
过护理变得更好。”

（老年日报）

2021年，我国失能、半失能和失智老人
总数为4500万，其中90%处于居家照护状
态，需要各种专业医疗护理。对这部分人，
2019年，国家卫健委就开始推动“互联网+
护理服务”，即“网约护士”政策。

一些医院开始逐步尝试，将小规模线下
预约，仅针对出院病人的上门护理服务，逐
步转为线上预约，面向所有公众。

失能失智老人90%处于居家照护状态

网约护士：被迫切需要，咋火不起来？

2月底父亲出院时，家住北京房山区的袁梅愁
坏了，不知道以后怎么送父亲去医院。她父亲今年
82岁，年轻时颈椎和腰椎不好，年龄大了，右半边
身体肌肉慢慢萎缩，到去年10月，发展到生活不能
自理。

袁梅记得，父亲刚瘫痪时，有时出现身体状况，
只能叫120，这种情况医护人员有担架。有时排不
到120，只能借用邻居家的面包车，把老人裹进睡
袋，平躺着由几个人抬进去。

去了医院，通常是挂急诊，临时做核酸，得再等
两小时，遇上邻居急着用车时，不光袁梅和弟弟得
出动，弟弟的儿子也得请假，先把老爷子送进医院，
再赶紧给人把车送回去，等于4个人的一天，都耗
在来回去医院上了。袁梅庆幸，还好老人住底楼，
不用上下楼梯。

送医的困难在老人病情恶化后变得尤其突
出。今年春节前后，老人失去咀嚼功能，连水都无
法自主吞下。去了医院，医生说，只能插胃管维持
营养了。老人在医院住近一个月，2月底出院，根
据医嘱，每个月得回医院换一次胃管。想到送医的
麻烦，袁梅这才开始想，怎么办。

袁梅一打听，燕化医院可以提供护士上门服
务，也就是俗称的“网约护士”。袁梅去医院咨询
后，第一次给她父亲约上护士是在今年3月底，上
门的护士是根据患者情况及需求，系统随机派的，
穿全套防护服和手套，提着一个小小的护理箱就上
门了。

胃管是袁梅早在医院就给父亲开好的，护士上
门后，先跟老人唠了会儿嗑，就直接换了，“跟在医院
差不多，半小时就完事了”，袁梅说。不同的是，护士
还额外提醒，老人身上起皮，得抹点护肤品，擦身子
也不要忘了腋窝，都是些平时容易忽略的小细节。

感觉这护士不错，袁梅后来干脆指定她上门。
袁梅算了笔账，护士上门一次200元，虽然全自费，
不能报销，但比起叫120，搭上3个人误工，还是划
算得多，更关键的是，“我父亲也少受点罪，所以还
是上门服务合适，全方位都合适。”

袁梅对燕化医院的网约护士不了解，但实际
上，燕化医院的护士上门服务从2016年3月就启
动了。在燕化医院推出护士上门服务3年后，2019
年2月，国家卫健委发布了《关于开展“互联网+护
理服务”试点工作通知》（以下简称《通知》），希望推
动医疗机构里的护士，为相关人群提供上门护理服
务，当年还确定了北京、上海、江苏等6个直辖市或
省为试点地区。

首都医科大学附属世纪坛
医院（以下简称世纪坛医院）也
是通过互联网开通护士上门服
务的医院之一。世纪坛医院护
理部主任刘俐惠2018年就想
推动这项服务了，她说自己当
年申请了一个北京市的课题，
想做肿瘤患者出院后的延续护
理，结果发现存在的问题很多，
如项目的设定、费用的收取、政
策的支持等。

2019年卫健委的相关通知
发出后，刘俐惠就一直琢磨这
事儿。2020年10月，她在医院
组织了11名骨干护士，为不同
病人提供出院后的上门服务。

2021年5月12日，世纪坛
医院与第三方互联网平台签
约，正式向公众开放服务。世
纪坛医院现在提供的服务包含
三个部分，一是针对居家养老
的老人，二是针对在家的病人，
三是母婴人群。

目前，世纪坛医院对护士
上门服务的价格定在 150 元
至400元之间。刘俐惠说，正
式开放服务后，报名参加项目
的护士如今已超过200名，但
其中只有 100 来人真正接单
服务过，原因在于，护士只能
利用业余时间接单，并且有的
单路途还非常遥远。刘俐惠

记得，他们在平台接到过密云
的单，离护士住地有 30来公
里，需要自己开车往返。对这
样的单子，刘俐惠说，护士根
本赚不到钱，但也只能跑一
趟，“护士不跑，患者就得跑。”

刘俐惠更担心的是风险，
“比如护理伤口，最难的是糖尿
病足和一些癌性伤口，这个不
是单纯去换两回药就能解决，
它需要全身支持，维持血糖营
养平稳，再加上换药，才能达到
预期效果，这样的病人我们根
据具体情况邀请医生参与，甚
至严重的还要联动医院将患者
往回（医院）转。”

从出院病人开始的尝试

医院的风险和收益

从上门服务到网约护士


