
! ! ! !只有头发丝的十分之一
细，纤维束强度却是钢的 !到
"倍；在 #$$$!以上的高温环
境中，它纹丝不动。它，就是被
誉为“黑色黄金”的碳纤维。

东华大学材料学院潘鼎教
授等专家经过 !$多年努力，为
中国碳纤维技术填补了空白：有
了碳纤维，中国的导弹、航天器
得以成功飞天。碳纤维不仅还能
用来造大飞机、汽车、轮船，还能
制造出各类轻且耐用的体育用
品。 本报记者 张炯强 文

本报记者 孙中欣 摄
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! ! ! !本报讯 （记者 施捷 通讯员
杨晓东）孩子上课思想总是不集中
怎么办？孩子学习总是很困难怎
办？市儿童医院在“六一”期间启动
“儿童多动症关爱周”活动，并于今
天上午在市医学会礼堂举办了“儿
童多动症健康大讲堂”，希望通过
全面的科普知识宣教，让更多家长
和老师了解这类疾病，帮助更多孩
子获得及时的医疗干预。
据国内的流行病学研究报告，

我国学龄儿童多动症患病率是
%&'"&，这就意味着中国有近
#$$$万的儿童患有多动症，相当

于一个 "$人的班级中就有 #(%名
多动症孩子。如果得不到及时规范
化的治疗，"$&()$&的患儿症状
将持续到成年。

市儿童保健所常务副所长姚
国英介绍，目前由于社会对此类疾
病的认知度低，加上专业医师的匮
乏和治疗上的不规范导致很多患病
儿童不能及时就医，预后情况也不
乐观。为提高儿童多动症的规范性
治疗，市儿童医院儿童保健门诊自
*++$年开始就专门开设了“学习困
难”专病门诊，重点帮助这类孩子早
期诊断、及早干预、规范治疗。

! ! ! !本报讯 （记
者 易蓉 通讯员
杨静）今天上午，
公共卫生人才培养
与学科建设研讨
会在沪举行。上海
交大医学院与市
疾病预防与控制
中心在会上签署
合作共建上海交
大公共卫生学院协
议。卫生部部长陈
竺到会并讲话。

交大医学院
与市疾控中心将
共同探索建立与
国际接轨的公共
卫生学科发展、人
才培养和科学研
究体制，实施“公
共卫生基础人才
教学工程”，打造
“卓越公共卫生医师”教育培养体
系；调整完善公共卫生!预防医学"

学科整体布局和系科设置，建设重
点学科和重点实验室，开展重大公
共卫生问题和重大疾病防治科技
攻关；共同完善本科生、研究生课
程设置以及教学安排，加快公共卫
生教学实践基地建设。此外，双方
还将推进高层次人才交流培养和
公共卫生医师规范化培训。

! ! ! !本报讯（记者 王蔚）由闵行
区教育局、中国民办教育研究院主
办的 “数字化教学资源建设研讨
会”，日前在协和双语学校举行。会
议传出信息，本市正在闵行、黄浦、
虹口等区开展试验推进数字化教
育教学资源的研究与开发。与会
专家认为，数字化教学是大趋势，
关键是要用技术引领课堂，而不
是代替课堂，实现传统教学优势
与现代技术优势的互补。
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! ! ! !国内学业负担沉重，出国留学
是否就能透一口气？参加各类学科
竞赛，有多少人是出于兴趣，有多少
人是为了功利？昨日，首届上海市名
校高中生论坛昨天下午在上海交通
大学附属中学举办，来自传统高中
“四大名校”上海中学、华师大二附
中、复旦附中、交大附中的学生们汇
聚一堂，围绕教育中的热点话题，展
开论辩。

出国前想清楚未来的路
是什么推动了高中生的出国

潮？上海中学高二男生洪雁书觉得，
如果自己将来选择出国，一定是被国
外高校浓厚的学术氛围所吸引，并
且，出国留学能为自己提供更多的选
择机会，也是对自己的一种挑战。
但也有学生直言，国内学习压

力大，身边有些同学抱着对国内教
育失望的态度，选择了出国。对此，

与会嘉宾、#*教育研究院副院长熊
丙奇提醒学生，如果带着这样的心
态出国深造，恐怕很难有所作为。
“一定要想清楚，自己想要什

么。”熊丙奇建议学生，一定要先分
析清楚国外的教育制度和环境，是
否真的适合自己，否则很容易遭遇
留学陷阱。例如，要想清楚自己出国
的目的是为了移民还是回国工作，
这在选择专业上有很大影响。熊丙
奇认为，留学经历能帮助学生塑造

独立人格和自由思想，学生要做好
更努力学习的打算。事实上，国外名
校对学生的阅读量、实验室操作等
各个环节，都有着严苛要求，若要学
有所成一定要承受很大压力。

参加竞赛不等于走捷径
“不要总觉得搞竞赛的学生都

很奇怪，或者都是出于功利目的，其
实，我们就是喜欢挑战高难度的那
种感觉。”一名来自华师大二附中的

女生说出了自己的“委屈”，得到现
场很多学生的共鸣。上海中学学生
会主席沙利文觉得，或许取消了竞
赛加分或者保送资格，才能把真正
喜欢竞赛的学生给筛选出来。
交大附中高二女生胡伊人是论

坛的发起人和主持人之一，也是经
由学生“直选”当选的全校“模拟社
区”的副区长，落落大方，反应敏捷。
初中时，小胡参加了几乎所有学科
的竞赛，有些并非兴趣，似乎只是为
了那份“好胜心”，结果，一周七天，
她天天放学后都要参加各种辅导
班，最远的一个辅导班要花一个多
小时车程才能到。虽然从全国到市
区级比赛屡有斩获，但她觉得自己
的时间完全被占用了。“我现在放弃
了所有的学科竞赛，可以有更多时
间参与各种学生活动，全面提高自
己能力。”小胡对自己的发展规划很
清晰。 本报记者 陆梓华

! ! ! !上海学生 ,-./测试成绩全球
领先，这一可喜结果却难以赢得“既
叫好又叫座”的效果。在昨天由上海
师范大学主持召开的“中国(芬兰
,-./0国际学生评估项目1研讨会”
上，上海的教育专家们不约而同地
对本市基础教育水平大幅提升保持
着冷静与审慎的态度。

基础教育面临新挑战
在全球 ,-./测试中，中国上海

和芬兰都是表现最为卓越的教育体
系之一。#$$+年的全球 ,-./测试
中，上海学生在阅读素养、数学素养
和科学素养全部三项评价中均位居
第一。而芬兰的卓越成绩不仅体现
在成绩持续名列前茅，还体现在教
育均衡上，学校间的差异微乎其微，

学生家庭的社会经济背景对成绩的
影响也几乎为零。
上海市教委巡视员尹后庆在研

讨会上说，随着城市化的发展和郊
区县人口的导入，本市基础教育面
临着新的挑战。上海采取了一系列
推进教育均衡发展的措施。“就拿
,-./测试来说，上海学生语文、数
学、科学三门学科，在校内的每周上
课时间为 *#2#小时，在东亚国家和
地区中处于中等水平，但由于校外
学习时间较多，所以学生的课业负
担仍然偏重。”尹后庆表示。

功利化育人没有意义
参与讨论的专家们还对常挂在

一些家长和教师嘴边的“吃得苦中
苦，方为人上人”这一传统观念提出

了严厉批评———那种认为“孩子们
现在苦一点，多考一点分数，将来才
会有光明前途”的想法和做法，是对
孩子的误导。在这种功利化育人观
驱动下，孩子牺牲了童年的欢乐、少
年的率真，甚至以牺牲心理和生理
的健康为代价，却换来了兴趣和自
信的丧失，换来了机械式的思维方
式和麻木的情感世界，如果用这样
的牺牲换取了 ,-./全球第一，又有
何意义？

对教育提出更高要求
曾在市教委领导岗位上力主引

入 ,-./测试的现任上海师大校长
张民选教授提出，上海教育的新发
展，也必然地对教师们提出了新要
求，主要体现在“从面向部分学生的

教育，转向面向每一个学生”、“从用
同一个标准要求学生，转向注重他
们的个性发展”、“从习惯于按分数
排名，转向关注人的全面发展”、“从
机械地传授知识，转向让学生多途
径地获取知识”等多个方面，只有这
样，上海才能在 ,-./测试中始终立
于不败之地。

,-./ 测试的成功与隐含着的
矛盾，也迫使上海教育部门在成绩
面前努力做着各种预案与应对挑战
的策略。在昨天的会议上，市教委
称，目前正在编制《上海市中小学作
业设计与实施指南》，引导教师根据
教学目标、教学内容和学生学习实
际，编制解释性强、类型丰富、科学
合理的作业，以提高作业的有效
性。 本报记者 王蔚

PISA成绩同领先，中芬专家共研讨———

牺牲童真和自信换高分不值

首届上海市名校高中生论坛
昨举行，热议话题背后冷思考———

出国 别只为逃避
竞赛 莫只想加分

50个儿童中至少2人患多动症
市儿童医院专家呼吁及时医疗干预
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闵行黄浦虹口等区
试验推进数字化教学

降低医疗费用医生能做些什么!
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和家属说透彻明白
实际上，目前进入市六医院贵

重药品和耗材“控制名录”的，远远
不止 3.4膜一种。就在骨科，凡植
入性的材料，如钢板、螺钉、大大小
小的人工关节之类，统统归进了“分
级医疗”管理的范畴，患者年龄、疾
病分期、经济承受能力，都是医生确
定“最适宜医疗方案”所需要考虑的
内容。

一位 5$多岁的老太太摔断了
髋关节。比较于十多万元的人工髋
关节，% 至 ! 万元的手术治疗能否
一样解除病痛？可否让医疗资源得
到最大的利用，减少不必要的医疗
负担？现在去市六医院骨科，接诊医
生一定会将其中利害关系一一与患

者和家属说个透彻明白。
骨科是这家医院的“第一大

科”，门类齐全，全国闻名。医院出台
“贵重药品和耗材的使用指征和适
用范围”仅仅一个月，骨科 *$$余名
临床医生大胆诊治、“谨慎处方”，每
台手术所用的内固定材料费就平均
下降了 *"#5元，合计减少贵重植入
性材料费 %!*万元。全科使用 3.4

膜的费用也从之前的每月 *#$ 万
元，下降为目前的 *"万元左右。

全面盘点厘清重头
加强医疗费用控制，切实减轻

居民医疗负担，保障患者合理的医疗
需要，这是医改提出的明确要求。在
这个方面，医院、医生到底能做些什

么？市六医院从实践出发，将科学化、
精细化管理作为着力抓手。
首先是全面“盘点”，厘清重头。

全院实际开放的 #$$$张病床中，拥
有 **个临床亚学科的骨科就占了
近 "$$张。去年一年，骨科诊治出院
的病人有 #$6$#人次，完成各类手
术 %"")$台，使用的植入性耗材总
价值达 !2#亿元。
“以他们科室前 %年实际费用

执行数为基数，计算出一年平均发
生费用数，再在此基础上下降
*$7，这就是我们给出的今年‘总量
控制指标’。”具体“操盘”的医务处
与每位科主任详尽约谈，逐一签约。
科主任在落笔写下承诺时，可能
“挤”出的水分在哪里，心里已有了

几分底。
还是以骨科为例，四肢骨折如

需开刀，费用至少上万元。如果四肢
骨折又无移位情况，打个石膏固定，
所需只有区区几百元。掌握手术指
征，杜绝过度医疗，成为每名医生不
踩“红线”的一条守则。

控制指标精细管理
全院上下林林总总的各项费用

控制指标，都被“装”进了医院的管
理、监控系统。所有治疗项目的“均
次费用”，主管部门都会以书面形式
向各科主任通报一次。

! 在肿瘤科#终末期病人只能

给予合适的姑息治疗$

! 在心内科#放置支架的均次

材料费用统计一%翘尾巴&#科主任

即会接到院方的约谈通知$

! 在病房#对治疗必需或患者

要求的自费项目# 医生必须在患者

签署告知单后才能使用$

! 在门诊#任何医生无指征检

查'分解处方配药等等#都会受到罚

款处理()

医疗费用的精细化管理，还包括
“收紧”与“放开”并行。市六医院是全
市第一个实行心血管、糖尿病、肝病
等慢性病人常用药配足一个月用量
的三甲医院。今年，医院根据患者实
际需求，又将可以足配的常用药品种
从之前的 #*种增加到了 %#种。前提
是，医院计算机系统大大强化了监管
功能，凡同一张医保卡就诊配药，若
原先所配同类药品尚有足够“余量”，
处方系统将被自动“锁”住。


