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“没有劲”“跑不动”

“我校40%的男生体测引体向上
项目拿不到分，很多男生一个都做不
了。体测优良率每年都在下降。”山
东某高校体育部负责人说，十几年前
大部分男生都能拉到 10 个甚至
更多。

记者曾到云南大学实地调研体
测课。男生1000米成绩多在及格线
上下；某个班的女生跑800米，到了
最后50米，明显非常吃力，冲过终点
后弯腰佝背，表情痛苦。

北京体育大学运动与体质健康
教育部重点实验室主任张一民曾参

与修订《国家学生体质健康标准》，长
期关注大学生体质健康状况。“即便
基于学生体质状况，一些项目的及格
标准有所降低，但体测结果仍不尽如
人意。”他说。

张一民说，以大学男子组1000
米为例，1989年 60分及格是3分55
秒，2014 年是 4 分 32 秒，降低 37
秒。这相当于，1989年长跑刚及格
的学生已到达终点，2014 年的学
生 还 在 距 离 上 百 米 开 外 的 地方
跑着。

2021 年，教育部公布的第八
次全国学生体质与健康调研结果
显示，大学生身体素质下滑问题

严 峻 ，肥 胖 、耐 力 不 足 等 问 题
突出。

北京一名体育老师说，为逃避
体测，部分学生会购买“病历”装病请
假，声称膝关节积水、半月板损伤。

“我们无法一一辨别‘病历’真伪，也
害怕学生真的发生意外，所以免测人
数居高不下。”

有的学生为体测过关甚至还会
找“枪手”。记者在网络社交媒体上
看到，有大学生发帖“求代测”或“替
考”，主要集中在中长跑等项目。有
大学生说，找“替考”一方面是因为身
体素质较差，另一方面也因为体测成
绩与评优评奖挂钩。

身体素质为何下降？

记者调查发现，大学生身体素质下
降，既有学生不愿锻炼的原因，也和一
些高校对体测不重视、体育课设置不合
理相关。

——部分高校未严格执行《国家学
生体质健康标准》，对体测不重视。根
据《国家学生体质健康标准》，普通高
中、中等职业学校和普通高等学校学生
毕业时，测试成绩达不到50分者按结
业或肄业处理。

多所高校体育部负责人表示，出于
各种考虑，这一规定在不少高校并未严
格执行，有的甚至直接忽略，导致学生

心理上对体育锻炼、测试产生松懈。
张一民透露，有高校为应对大学生

体质健康测试抽查复核，得知专家组来
了还会专门找体育成绩好的学生配合，
导致体测数据失真。

——一些高校体育课设置不合
理。提高大学生身体素质，大学体育课
发挥着不可或缺的作用。记者调查发
现，当前很多高校的体育课程设置雷
同，与大学生的运动需求脱节，影响其
上课积极性。

“现在上体育课基本还是在操场上
学田径、足球、篮球等，和十几年前差不
多。”一些高校学生反映，现在年轻人喜
欢的瑜伽、运动减脂、户外拓展之类的

“新体育课”几乎没有。
据张一民介绍，相比中小学生体育

课有体育与健康课程标准，高校体育课
并无统一课标。不少本科院校通常只
在一、二年级开设体育课，学生体育锻
炼时间明显不足、效果不佳。

教育部学生体质健康抽样复查数
据显示，截至2020年，大学生的不及格
率约为30%。

——部分大学生锻炼意愿不强。
受访体育老师表示，一些学生上体育课
在操场边玩手机，“以前足球场上常看
到学生们抢场地，现在就只有零星几个
人”“晨练时间，运动的学生寥寥无
几”……

山东某高校研究生李景磊说，学校
研究生阶段没有体育课，体育运动全靠
个人。班里仅有十分之一的同学平时
会进行有规律的体育锻炼，想打个篮球
都凑不齐人。要么嫌夏天热、冬天冷，
要么就是有其他娱乐活动。

部分受访大学生甚至表示：“吃饭
都懒得走路去食堂，还运动啥？”“早上
八点的专业课都爬不起来上，怎么可能
去晨跑？”“是手机不好玩了还是上网不
香了？”……

多措并举增强大学生体质

受访人士表示，提升大学生身体素
质，不仅需要大学生“自我加压”，还需
要相关部门和学校的联合推动。

专家表示，要严格执行相关标准，
提升学生重视程度。2021年，云南大
学出台的“最严体育校规”曾引发网上
热议：从2021年秋季入学的大一新生

开始，任何一个学年体质测试不及格的
话，将拿不到毕业证。

“这并非云南大学首创，而是教育
部的规定。”云南大学体育学院院长王
宗平说，学校严格执行相关规定后，学
生体测合格率大幅提升，从2018年的
68.6%提高到2022年的 90.3%。“现在
学生们越来越重视体育锻炼，每天晚上
八九点，学校操场上都有他们锻炼的身
影。”

清华大学体育部主任刘波建议，学
校可以基于自身条件开设更多特色课
程，帮助学生提升运动兴趣。目前，清
华坚持本科四年开设体育课，涉及竞技
体育、休闲体育、民族传统体育和体疗
课等50多个课项，为研究生开设体育
选修课。

此外，应优化体育课成绩构成、评
价方式，严防体测造假。合肥工业大学
体育教师成守允说，学校进行了体育教
育课内外一体化改革，将“体育健身”纳
入“第二课堂成绩单”必修模块之一，作
为学生毕业硬指标。体育课成绩与学
生课外锻炼挂钩，体育课内课堂测试及
期末考核占60分，理论学习占10分，
课外健身占30分，课外健身中健跑运
动不少于60%，通过智慧系统预约其
他体育运动不超过40%。

为防范替考等造假行为，合肥工业
大学采用验证学生身份证的方式，人证
合一方可测试；安徽大学则通过身份证
和面部识别检测双重认证，一旦发现替
考现象将严肃查处。

尤为重要的是，要体教融合，养成
良好锻炼习惯。在清华大学，本科新生
会齐聚一堂，通过“体育第一课”体会

“无体育，不清华”的体育传统与精神。
也有不少学生因为参加新生赤足运动
会、校园马拉松，找到热爱的体育项目，
收获属于自己的成就感和归属感。

“高校可以通过符合自身特色的举
措，帮助学生掌握1至2项运动技能，
养成终身锻炼的习惯，打造面向全体学
生、贯穿全过程、渗透育人全方位的校
园体育文化。”刘波说：“体育锻炼所具
备的内在教育价值可转化为社会生活
中所提倡的优良品质，这将令学生终身
受益。”（记者谭谟晓、舒静、张力元、周
畅、岳冉冉）

（新华社北京11月24日电）

“ 很 多 男 生 一 个 引 体 向 上 都 做 不 了 ”
——部分高校大学生身体素质下降现象调查

新华社“新华视点”记者

近段时期，多地医院儿科门诊人
满为患。从肺炎支原体到流感、呼吸
道合胞病毒，今年冬季呼吸道疾病高
发。各地如何应对儿科就诊高峰？

“新华视点”记者了解到，国家卫
生健康委目前正指导各地加强统筹
调度，落实分级诊疗制度，发挥医联
体作用，加强对基层医疗卫生机构的
技术指导，提高基层医疗卫生机构对
一般性感染的诊疗能力和重症识别
转诊效率。

多地儿童专科持续承压

11 月以来，北京不少医院儿科
候诊排起长队，许多患儿家长下午来
到医院，凌晨两三点才离开。一名近
日带孩子去看病的家长告诉记者，当
天下午取号是2400号，前面等候近
400人。

北京儿童医院门诊部主任李豫
川介绍，目前医院内科日均接诊患者
超 7000 人次，远超医院承载能力。

“流感、呼吸道合胞病毒等已取代肺
炎支原体，成为本次感染高峰的主要
病原体。”

上海的儿科医疗服务量也处于
高位。来自3家儿童专科医院的数
据显示，平均每天门急诊约6000人
次，较去年同期增长五成。上海交通
大学医学院附属仁济医院呼吸科副
主任医师查琼芳表示，近期支原体感
染病人数量在下降，但病毒尤其是甲
流、呼吸道合胞病毒等感染性疾病呈
上升趋势。

在位于长春市的吉林大学第二
医院，记者看到，门诊大厅部分已改
造成儿科输液区，不少患儿和家属正
在座椅上进行输液治疗。

吉林大学第二医院儿科诊疗中
心主任张云峰介绍，近日医院儿科门
诊日接诊量 400 至 500 人次，急诊
200至300人次，床位使用率100%。
儿内科床位由原来的63张扩充到75
张，同时，儿外科、新生儿科开放疗区
床位21张，共同接收儿内科患者。

“10月份的门诊数据是 45.6 万
人次，同比增长9万多人次。”浙江大
学医学院附属儿童医院门诊部主任
王颖硕说。记者观察到，由于长时间
连续工作，不少医护人员已声音嘶
哑，有人需借助“小蜜蜂”扩音器才能

提高说话音量。
国家卫生健康委新闻发言人米

锋介绍，随着各地陆续入冬，呼吸道
疾病已进入高发季节，多种呼吸道疾
病交织叠加。要坚持多病同防同治，
加强监测预警，掌握病毒活动强度、
病毒变异等变化。

分级诊疗、延长服务时间、
提供互联网诊疗

为应对儿科候诊时间长、部分儿
童专科医院超负荷的情况，国家卫生

健康委已指导各地对外公布本地区
可以提供儿科诊疗服务的医疗机构
信息，方便就近就医。全国多地医疗
机构多措并举，缓解儿科就诊压力。

——发挥“家门口”分级诊疗
作用。

目前，北京市150家二三级医疗
机构、250家社区卫生服务中心都可
提供儿科诊疗服务。

北京市朝阳区崔各庄社区卫生
服务中心副主任孙丽介绍说，卫生服
务中心日常设有儿科门诊，近期优化

就诊流程，开展呼吸道门诊，并安排医
务人员加强呼吸道感染性疾病预防诊
治知识的学习。

记者在长春净月高新技术产业开
发区富奥社区卫生服务中心看到，就诊
的儿童患者数量不少。该卫生服务中
心主任陈红艳介绍，这里可进行血常
规、C反应蛋白、支原体、衣原体、甲流、
乙流的化验检查，还配备有数字化X射
线摄影系统、CT设备。“长春市儿童医
院与社区卫生服务中心是医联体医院，
常年配备儿科专家驻点诊疗。夜班医

生遇到高热不退的急诊患儿，也可及时
电话、视频连线专家，接受指导。”陈红
艳说。

——优化诊疗流程，延长服务
时间。

上海市儿童医院急诊科主任医师
黄玉娟介绍，在加强培训和规范管理的
同时，医院延长了服务时间，目前除普
通门诊外，医院专家、特需门诊也每天
都在加班，争取“中午连一连，晚上延一
延”，并加开晚上5点到9点的夜门诊。

记者从上海市卫生健康委了解到，
针对近期社会关注度较高的急诊、补液
等服务环节，上海市卫生健康委已对医
院加强指导，采取应对措施。下一步将
继续密切监测全市儿科医疗服务情况，
继续指导相关医院加强门急诊服务，优
化诊疗流程，严守医疗安全和质量底
线，最大程度为患者就医提供便利。

浙江大学医学院附属儿童医院党
委书记舒强介绍，目前医院从内科病房
抽取人力，增加门诊坐诊医生，门诊前
半夜坐诊医生已增至40位。同时，通
过新增床位、打通片区等方式，住院排
队等待患儿数明显下降。

——提供互联网诊疗服务。
北京儿童医院副院长赵成松表示，

通过互联网方式进行病情的咨询诊断，
也是一种便捷、高效的方式。记者了解
到，包括北京儿童医院在内，北京242
家医院可提供互联网诊疗服务。

傍晚时分，广西南宁市妇幼保健
院儿科主任颜云盈刚下班，就在手机
里打开“南宁云医院”小程序，认真解
答问诊留言。颜云盈说，平台能起到
类似“预检分诊”的作用，她会根据不
同情况提出下一步诊疗建议，包括暂
时居家观察、尽快来院就诊等。对于
症状较典型且情况并不复杂的患儿，
颜云盈往往建议家长带孩子到社区医
院做进一步诊断治疗，“不需要都挤到
大医院来”。

专家详解如何科学合理就诊

专家表示，虽然近期呼吸道疾病
高发，但总体处于可控范围，医疗机构
也在积极采取措施应对就诊高峰，家
长不必过于焦虑。

李豫川介绍，虽然现在患儿人数
较多，但呼吸道疾病的种类和严重程
度并未发生变化，呼吸道感染重症率
不高。患儿家长可对孩子做好日常护
理，确有必要去医院就诊的，可先就近
做好病原学检查，以提高诊疗效率。

孩子在什么情况下需要去医院就
医和输液治疗？对此专家建议，年龄
较小特别是 3个月以内的婴儿，如出
现明显发热，家长应及时带患儿就医；
学龄期以上儿童，如出现超高热或持
续发热超过三天、频繁咳嗽影响正常
生活、精神状态不好甚至出现嗜睡、呼
吸频率增快或呼吸困难、频繁呕吐、皮
疹、头痛或抽搐等，也应及时就医。

赵成松介绍，并非所有呼吸道感
染的儿童都需要输液，比如，流感一般
通过药物治疗即可。此外，病毒感染
一般都有3到5天的病程，治疗过程中
家长不必带孩子短时间内反复就诊，
以免造成交叉感染。

多位专家指出，大医院人员密集、等
候时间长，交叉感染风险较高，建议症状
较轻的患儿首选到基层医疗卫生机构、
综合医院儿科等就诊；在儿童专科医院
就诊明确诊疗方案后，也可通过医联体
转诊到基层医疗机构进行后续治疗或居
家治疗。赵成松说，长期慢性疾病的患
儿，在以往正规治疗基础上，可通过互
联网诊疗方式，减少在呼吸道感染高发
季节来医院就诊，避免交叉感染的风
险；年龄较大的儿童，如症状较轻，且在
就近医院已完成必要的血常规等检查，
也可通过互联网诊疗方式线上问诊。

上海交通大学医学院附属仁济医
院儿科主任卢燕鸣建议，家长要尽可能
带孩子提前接种流感疫苗等疫苗。此
外，平时要注重预防，做好通风和采取有
效个人防护措施，包括戴口罩、做好手卫
生等。学校和家长要提高健康意识，可
从保持充足睡眠、营养均衡、适当锻炼等
良好生活习惯入手，保证儿童正常课间
运动和休息时间，增强儿童抵御病原体
的能力。（记者董瑞丰、黄筱、袁全、侠克、
赵丹丹） （新华社北京11月24日电）

呼吸道疾病高发

各 地 如 何 应 对 儿 科 就 诊 高 峰 ？
新华社“新华视点”记者

儿童就医建议。 （新华社发）

体质堪忧。 （新华社发）

在单杠上晃来晃去
一个引体向上也拉不起
来、5 分多钟跑完 800 米
上楼两腿直哆嗦……

“新华视点”记者近
日走进一些高校发现，部
分 学 生 身 体 素 质 堪 忧 。
很多男生做引体向上非
常 吃 力 ，立 定 跳 远 跳 不
远，不少学生短跑爆发力
不足，存在“长跑恐惧”。

教育部 2014 年印发
的《高等学校体育工作基
本标准》要求，加强学校
体育工作管理，创新教育
教学方式，指导学生科学
锻炼，每年对所有学生进
行体质健康测试，指导学
生有针对性地进行体育
锻炼。如何落实相关要
求 ，不 断 提 升 大 学 生 体
质？


