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评论

画里有话 yanyang2006@vip.163.com

算清算清““碳账碳账””才能算赢未来才能算赢未来
■蒋根其

8月14日《嘉兴日报》头版头
条刊发了省委副书记、省长刘捷
来嘉兴调研“双碳”工作并主持
召开企业座谈会的消息。从嘉兴
港到浙能电厂，再到良信电气，
一路看下来，一路谈下来，信号
很明确——推动“双碳”工作得
动真格，要拿出硬招、实招。

推进“双碳”工作，到底是给
企业添麻烦，还是帮企业找出路？
这个问题首先要搞清楚。搞清了
这个问题，才能主动担当作为，才
能形成政企携手的局面，才能推
动“双碳”工作破局成势。

实际上，看看身边的例子就

清楚了。嘉兴港的全国首条海河
联运零碳航线，纯电集卡接上纯
电内河船，再接上纯电海船，整条
航线一年可减碳近4800吨，省下
740多万元物流成本。碳少了，钱
省了，货主跟欧洲客户谈生意，手
里多了一张绿色通行证，腰杆就
硬了几分。这说明什么？说明降碳
不是做慈善，而是真金白银的买
卖。那些觉得“双碳”是负担的企
业，多半是还没算过这笔细账，算
过账的，早就悄悄动手干了。

嘉兴是制造业大市、外贸大
市，这笔账谁也躲不过。欧盟碳
关税已经落地，2028年还要扩围
到 180 多种下游产品，机电、纺
织、家具统统要算碳足迹。嘉兴

给欧洲做配套的企业有很多，客
户下单前问一句“你们碳排放多
少”，你答不上来，单子可能就飞
了。这不是吓唬人，是正在发生
的事。说白了，“双碳”不是口号，
而是关乎企业生存发展的问题。
谁先算明白“碳账”，谁就能在越
来越“绿”的国际市场上抢到机
会；谁还稀里糊涂，谁就可能被
踢出供应链。

方向清楚了，抓手在哪里？
我认为嘉兴眼下最该啃下两块

“硬骨头”。
一是激活碳账户。嘉兴起步

不算晚，但不少企业的碳账户还
是一本“死账”。激活碳账户，就
是要把它充分利用起来：碳效好

的，融资优先、利率优惠；碳效差
的，用地受限、用能加价。这样一
挂钩，企业自己就会去算账、去
改进、去投入。

二是建好零碳园区。嘉兴有
港口、有开发区、有众多制造企
业，园区是能耗大头，也是降碳
主战场。零敲碎打远远不够，今
天装几块光伏板叫降碳，明天换
几辆电动车也叫降碳，回头一
算，能耗没降多少。所以要有统
筹，能源系统怎么改、物流系统
怎么干、基础设施怎么配，要统
筹规划、统筹施工。一个园区做
成“双碳”系统，节省下来的成本
就是成体系的竞争力。

当然，光靠政府推动也是不

够的，政企携手至关重要，企业
不能坐等政策。推进“双碳”工
作，政企是一起蹚路的，不是单
纯的管与被管的关系。政府把路
铺平、把规矩定好，企业放开手
脚去试、去改、去闯，这才是“有
求必应、无事不扰”的本意。

嘉兴是红船起航地，搞绿色
转型要走在前头。算清“碳账”才
能算赢未来。省长来过了，座谈
会开过了，话也说到位了，接下
来就看我们怎么干了。

医检收费“一把尺”量出民生温度
■罗志华

国家医保局近日发布《检验
类医疗服务价格项目立项指南
（试行）》，把日常看病用到的临
床检验、输血、生化、免疫、基因
检测等各类检查项目全部纳入
规范范围。整套标准包含 662 个
主项目、114个加收项和7个扩展
项，内容覆盖全面、细化到位。这
意味着，今后所有医疗检验项目
都有了全国通用的统一标准，也
标志着 40 批医疗服务价格项目
立项指南编制工作全面收官，全
国范围内统一规范的医疗服务
价格项目体系基本形成。

长期以来，医检收费缺乏
全国统一标准。同样一项检查，
此地叫“生化全套”，彼处称“肝
功能组合”；同一种检测，有的
按项计价，有的按次收费，更有
因检测方法不同而拆分出若干
名目。最令患者头疼的是异地
就医——才在原籍完成的检查，
到了外地医院，只因名称不符、
编码不一，结果便难获认可，只
得重新检测。面对繁杂的收费清

单，患者往往难以辨识，哪些费
用必要、哪些属于多余，心中全
然没底。

如今全国统一医疗检验项
目名称与计价规则，患者拿到账
单，每一笔支出对应何种检查、
何种服务，均清晰可辨。新规带
来的最大变化是实现检验类项
目“同检同价”——不再区分检
测方法，而是根据检验指标设立
价格项目。例如葡萄糖检测项
目，过去多地根据干化学法、酶
法、酶电极法等不同检验方法设
立不同价格项目，《指南》将项目
名称统一为“葡萄糖检测费”，实
现价格统一。新规还推出折扣式
惠民举措，多项检查一并开展可
享受阶梯折扣，项目越多优惠力
度越大，以联检让利的方式减轻
患者负担，让就医支出透明可
感、减负实实在在。

医检收费全国“一把尺”，不
只是规范价格，更会带来就医体
验的整体跃升。标准统一后，各
医疗机构的检验数据、检查结果
可以顺畅地互通互认，从根源上
减少不必要的重复检查；医检收

费“一把尺”为群众监督提供了
有力工具，透明化、规范化的收
费，让一些医疗机构的乱收费行
为无处遁形；“联检”机制通过单
次采样检测多项指标，既能减少
患者采样频次，也能提高检验效
率；“联检”确立的分档折扣收费
标准（如指标数量不超过 10 个
的，各项检验按 70%计价，超过
10个的，各项检验按60%计价），
可实实在在降低检验费用；新规
还为优质专项检测、新型检验技
术预留了空间，在维护患者权益
的同时，为医疗检验行业的高质
量发展奠定了制度基础。

新规看似是收费目录的技
术整合，实则是医疗治理能力现
代化的生动注脚。小到一张化验
单的命名规范，大到全国统一医
疗服务市场的构建，背后是以人
民为中心的发展思想在医改领
域的具体实践。全国医检收费

“一把尺”量出了制度公平，量出
了治理精度，更量出了民生温
度。唯有抓好落实，完善配套，方
能让这项医改红利转化为百姓
可感可及的就医福祉。称职的“临时工” ■高晓建

莫让老师困在投诉里
■陈广江

前不久，上海一名教师因在直播时与一名家
长意见相左、发生争执，竟遭到持续举报，被拖入
长达一个月的调查程序，直至校方最终认定举报
的问题不成立。投诉举报本是为保障教育公平、
规范学校办学行为、维护师生合法权益而设立的
制度，但当无理举报取代沟通，一些教师便陷入
了“不敢管、不想管”的职业困境。

现实中，投诉的泛化已经超出合理监督的边
界。教师向家长反映孩子上课不听讲，会被投诉为

“针对孩子”；家长深夜发信息，老师未能及时回复
会被投诉为“未获重视”；教师和学生说话时不能
双手叉腰或抱臂，以免被投诉为“不尊重学生”；教
师叫学生到办公室谈话，不能自己坐着而让学生
站着，以免被学生理解为罚站……正常教学管理
动辄被举报，教育便从育人沦为被动应付。

事实上，问题的严重性不在于投诉本身，而
在于很多投诉严重失实。一所县级高中梳理近年
来的投诉台账，实质性有效合规投诉仅占5%，绝
大多数都属于认知偏差类举报和无依据恶意举
报。这意味着，学校和教育部门不得不将大量精
力耗费在无效投诉上。一名教师自证清白往往需
要好几天，这些时间和精力本应用于备课、教研
和学生辅导，却被迫消耗在反复撰写说明、配合
核查谈话之中。

更令人深思的是，晚自习严查纪律、放学后
无偿辅导、公平处理矛盾等正常履职行为，恰恰
是教师被投诉的高发区，反倒是那些“佛系躺
平”、对学生不管不问的老师得以“零投诉”。这
种“逆向选择”正在瓦解教师队伍的职业尊严和
责任心。

有专家建议，学校可成立专门的法治委员
会，由校领导、教师代表、家长代表、教育专家、法
律专业人士共同组成，对家长的投诉、举报进行
研判，对于缺乏事实依据的举报，应公开回应“不
予受理”。这一建议的可取之处在于，将投诉的甄
别权从简单的行政回应中剥离出来，赋予其专业
性和公正性。

堵住无理投诉的通道，也要疏通合理沟通的
渠道。投诉举报制度有其存在的必要性，但要回
归制度设计的初衷。对于教师体罚、食品安全、校
园欺凌等损害学生权益的问题，投诉举报制度必
须有力有效；但对于教育理念分歧、管理方式差
异等正常范畴内的争论，应当鼓励家校之间直接
对话，化解矛盾和误会。家长需要意识到，动辄投
诉不仅解决不了问题，反而会激化矛盾，最终损
害的是孩子的成长环境。

教育的品质取决于教师能否安心从教，一个时
刻准备自证清白的教师，很难有充沛的精力去关注
每一个学生的成长；一个唯恐被投诉而不敢正常管
教学生的教师，很难履行教书育人的基本职责。


