
中小学生体育锻炼时间将由每天校
内体育锻炼1小时增至校内外各1小
时。日前，《关于全面加强和改进新时代
学校体育工作的行动方案》及北京市加
强中小学体育增强学生体质健康二十条
措施发布。

课间不计入课外锻炼时间

体育课不得以任何形式被挤占，而且
要增加课时。其中小学每周至少5节体育
课，初中每周4至5节，高中每周3至5节。
学校每天要安排至少25分钟的大课间体
育活动，没有体育课的当天要安排不少于
45分钟的课外锻炼。学校“三点半”课后
服务要更多地用于学生自主开展体育活
动。市教委主任刘宇辉特别说明，课间和
午休时间不计入学生课外体育锻炼时间。

本市将出台中小学体育与健康课程
实施方案。鼓励各校不局限于体育竞赛
项目，因地制宜积极发展特色体育教
育。学校要鼓励学生每天通过跑步、跳
绳、球类等简便易行的运动项目，开展丰

富多彩的体育活动，确保每天在校内中
等及以上强度体育锻炼达1小时以上，
保证每周至少3小时高强度体育锻炼，
进行肌肉力量和强健骨骼等练习。

按照“教会”“勤练”“常赛”的要求，
文件对不同学段、不同项目的课程提出
教学目标、教学内容、教学标准、教学方
案和学校质量评价标准，实现1至12年
级全学段课程衔接、整体建构。学校每
学期至少举办一次全员参与的综合性运
动会或体育节。

鼓励“兼职”体育老师

各区要制定实施计划，配齐配强中
小学体育教师。建立兼职体育教师专项
保障机制，支持教练员、退役运动员等高
水平专业体育人才经过培训和考核到中
小学任教。鼓励小学低年级教师经过专
门培训兼上体育课。学校还要引导全体
教职员工积极参加体育锻炼、为学生做
好表率。

各区各学校要根据实际情况，合理

确定体育教师的周课时量和工作量，要
将组织学生开展课外体育锻炼、体质健
康测试、课余训练、竞赛活动等，科学计
入体育教师工作量。

本市还将严格按照学生人数600:1
的标准配备校医，改善学校卫生条件。

推进场馆向师生优惠开放

各区要加强统筹，针对场地不达标
的学校，“一校一策”制定具体方案。本
市鼓励社会体育场馆免费或半价向学校
和学生开放，各区要列出开放清单和目
录并公开。中小学校在课余时间和节假
日要向学生免费开放体育设施。

每年3月底前，市教委将上一年度
学生体质健康测试结果向各区通报并向
社会公示，作为各区政府及校长、体育教
师考核评价的重要指标和学生综合素质
评价的基本依据。本市还将建立学生个
性化电子健康档案，定期对学生肥胖、视
力不良、力量、耐力等相关数据进行预警
和有针对性的干预指导。

另外，通过入户指导、开展亲子活
动、开设家长课堂等方式，各校将进一步
加强中小学生体育锻炼的家庭指导。

热点回应热点回应

中高考体育分值是否调整

市教委表示，本市将积极推进体育
考试改革，科学设置体育与健康学业水
平考试（核）内容、方式和计分办法，发挥
体育考试的导向作用，合理确定并逐步
提高分值，稳妥审慎推进体育考试改革，
适时调整初、高中体育学业水平考试方
案。推动高校在招生测试中增设体育项
目，高校要根据人才培养目标和专业学
习需要，将学生综合素质评价结果作为
招生录取的重要参考。

刘宇辉说：“体育贯穿于学生成长全
过程。体育考试新政策还没出台前，还
是按照既定要求进行。体育考试目前在
中考中占比一直都是40分，日常成绩占
10分，体育测试占30分。” （李祺瑶）
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五、全力以赴加强医疗救治

1.加强救治力量。要选择综
合救治力量强的传染病专科医院
或者符合呼吸道传染病防控条件
的综合性医院作为定点收治医
院，并按照不低于床位总数的10%
配置重症监护床位，提前做好供
氧等基础设施安排，建立健全多
学科综合诊疗制度。发现感染者
后，确保2小时内转往定点收治医
院。严格落实新冠肺炎诊疗方案
（试行第八版），坚持中西医结合、
关口前移、“一人一策”，实行规范
化、同质化治疗。组织好有援鄂
经验的医务人员，优先调派其参
与一线救治工作。

2.强化院感防控。实行严格
的院内感染防控制度，明确专人监
督负责。地方各级卫生健康行政
部门主要负责同志亲自抓，医疗机
构主要负责同志负总责，每个业务
科室有专人督促检查。加强对民
营医疗机构、个体诊所监管。对发
生院内感染的医疗机构要在全国
范围内通报，情节严重的要依法依
规从重处理直至吊销执业许可证，
对有关责任人要严肃问责。

六、突出抓好农村地区疫
情防控

1.完善落实农村地区疫情防
控工作方案。各地要把农村地区
疫情防控作为重中之重，加强机场
周边、城乡结合部、务工返乡人员
较多的农村地区疫情防控，强化网
格化、精细化管理。对机场入境物
品和周边遗弃垃圾等进行集中管
理，开展必要的预防性消毒。对城
乡结合部服务业从业人员特别是
从事冷链工作人员加大核酸检测
频次。对春节返乡人员做好信息

登记和日常健康监测，督促减少外
出、落实个人防护措施。

2.提升“早发现”能力。加强
农村地区疫情监测，扩大“应检尽
检”范围，将基层医疗卫生机构和
个体诊所工作人员、农村需排查和
协查人员等纳入定期核酸检测范
围，落实“村报告、乡采样、县检测”
规定和相应的处置流程。严格落
实首诊报告制度，充分发挥村卫生
室、个体诊所、药店等的“哨点”作
用，做好退烧药、抗病毒药、抗菌素
等药品处方或销售的实名登记，发
现有发热、咳嗽、咽痛、嗅（味）觉减
退、腹泻等症状的可疑患者，必须2
小时内向乡镇卫生院报告，对缓
报、迟报甚至瞒报的严肃处理。接
到报告后，乡镇卫生院要立即组织
核酸采样，尽快送到县级医疗卫生
机构检测。县域内要加强统筹协
调，加大对采样力量薄弱的乡镇卫
生院的人员培训和采样物资保障
力度，县级医疗卫生机构和专家组
要加强对基层监测排查工作的巡
回指导和督查。

3.加强重点环节防控。压实
乡镇党委政府、村两委等责任，做
好重点人员摸排和网格化管理，组
织开展居家健康监测。加强集贸
市场、村民活动室、棋牌室等场所
疫情防控管理，对养老机构、福利
机构、监所等人员集中场所严格落
实防控指南要求，必要时实行封闭
管理，相关行业主管部门要切实担
负起责任。要引导农村地区减少
聚集性活动，推动移风易俗，倡导
“喜事缓办，丧事简办，宴会不办”，
严格控制庙会等民俗活动。暂停
宗教活动场所聚集性活动，依法制
止非法宗教活动。

七、做好疫情发布和宣传
等工作

1.及时报告和发布疫情信息。

严格按照新冠肺炎防控方案（第七
版）和诊疗方案（试行第八版）要求
诊断报告确诊病例、疑似病例和无
症状感染者，医疗机构接到核酸检
测阳性报告后应在2小时内完成网
络直报，辖区内的疾控机构应立即
启动流行病学调查并在2小时内完
成审核，任何地方不得擅自增加会
诊、复核等程序。要完善疫情信息
发布机制，发生疫情后及时发布权
威信息，不得晚于次日召开新闻发
布会。发生疫情的市（地、州、盟）每
天都要召开发布会，所在省份在疫
情初期就要及时、主动发声，加强正
面宣传和政策解读。

2.加强健康教育宣传。灵活
运用群众喜闻乐见、通俗易懂的宣
传手段，引导群众养成良好的卫生
习惯和生活方式，持之以恒落实好
戴口罩、勤洗手、不聚集等常态化
防控要求，做到群防群控。

3.做好物资保障。加强生活
物资、家庭取暖等方面保障，对留
在当地过春节的群众做好关心关
爱，做好困难群众生活兜底保障
工作。全力做好疫情防控、生产
生活物资等应急物资运输保障，
按照“非必要不阻断”原则，保障
运输车辆快速便捷通行。

当前，疫情防控正处于关键时
期，各地要把疫情防控作为头等大
事，将每项工作落实到部门、机构、
个人，细化实化各项措施，领导干
部带头学习掌握疫情防控政策规
定和部署要求。要强化督导检查，
建立通报机制，对疫情防控中的突
出问题进行通报，问题严重的依法
依规严肃问责。要切实履行防控
投入责任，确保所需经费、物资及
时到位，关心关爱一线疾控人员、
医务工作者、社区防控人员等，按
规定落实相关补助政策。春节前，
各省份要开展疫情防控应急演练，
国务院联防联控机制综合组对演
练情况进行检查指导。

俗话说“民以食为天”，而当高血糖患者又合并
了高尿酸时，“吃”就更加令人困扰，比如高血糖建议
多吃粗粮，高尿酸致痛风发作时又说吃细粮好；高血
糖推荐多吃蔬菜，高尿酸又说“菠菜、菜花不能吃”。
究竟这些说法对不对，应该如何吃才能兼顾这两种
疾病呢？

糖尿病合并痛风/高尿酸血症的患者在饮食上应该
给予高度关注，总的原则为限制总热量，合理安排碳水
化合物、蛋白质、脂肪的比例。

1.对于碳水化合物的摄入，粗粮的确比细粮升血糖
的速度要慢，但并不能长期仅吃粗粮，以免造成胃部损
伤，建议粗细搭配食用。由于细粮中的嘌呤含量低，所
以临床建议在痛风急性期发作时吃细粮。稳定期或高
尿酸血症的病人，主食应注重粗细搭配。

2.有些蔬菜虽富含嘌呤，但与痛风的发病率增加无
关，也并不会明显增加尿酸水平。相反，摄入蔬菜与血
尿酸水平及肾结石发病风险的降低有关，因此2012年
美国风湿病学会痛风指南鼓励痛风患者摄入适量新鲜
蔬菜。

3.豆类富含嘌呤，但研究发现，豆类的促尿酸排泄
作用超过其所含嘌呤导致的尿酸增加，此外，豆类及豆
制品含有丰富蛋白质，可弥补限制红肉带来的蛋白质摄
入减少，还可降低冠心病的发病风险。对于糖尿病肾病
的患者，也常听到“肾病不能吃豆制品”的说法，其实不
然，黄豆、黑豆及其加工品是优质的植物蛋白，对肾脏的
保护作用甚至优于优质的动物蛋白。但需要控制总量，
用“25克黄豆=2两北豆腐=3两南豆腐=1两瘦肉”这一
公式进行替换。

4.红肉富含嘌呤，可导致痛风发病风险增加。白肉
多指家禽肉，每日摄入适量家禽肉对血尿酸水平影响不
大，可作为患者首选，但注意去皮食用，每日不超2两，
此外，煮肉弃汤也可去掉食物所含部分嘌呤。

5.糖尿病患者在血糖控制稳定时，可以于两餐之间
食用适量水果，苹果、橘子、橙子、梨、柚子、桃子、猕猴桃
等虽果糖含量较高，但由于果糖是一种单糖，升糖指数
很低，所以对血糖影响相对较小，可以选择食用。对于
高尿酸血症、痛风的患者来说，水果可以碱化尿液促进
尿酸排泄，且水果中富含丰富的维生素，但水果中所含
的果糖会升高血尿酸水平，故痛风急性期发作时，一定
要选择低果糖的水果（如樱桃、柚子、李子）。如急性发
作期使用激素止痛，且血糖也被诱发升高时，应暂不食
用水果。 （人民网）

血糖、尿酸都高怎么吃？


