
今年是我在医院工作的第
15 个年头 ， 15 年间 ， 我见证
了太多的生死， 写下了很多的
生死故事， 生死间让我看到了
生命的苦难， 也看到了世间的
美好！ 今天， 我的讲述就从一
扇 “夺命的玻璃门” 开始。

24 岁的外地小伙子小孙独
自一人在长沙打拼 。 有天凌
晨， 他下班回到出租屋， 洗澡
时不慎滑倒摔在玻璃门上， 被
撞碎的玻璃门割断了右腋窝大
动脉， 当时鲜血涌流不止， 他
匍匐爬行到门口， 敲开邻居家
的门后， 因失血过多失去了意
识。 邻居立即拨打 120， 将其
送至我们医院骨六科进行抢
救。 入院时小孙处于创伤失血
性休克状态， 生命垂危。 医院
立即为小孙开通 “绿色通道”，

在家属尚未赶到之前由医院行
政总值班代签手术同意书和输
血同意书， 送他进入手术室。
然而， 接下来的手术时间， 却
是世界上最漫长的。 从老家赶
来的家属， 焦急万分不停地追
问我们： 怎么还不出来？ 怎么
还不出来？ 甚至是出言不逊。
从争分夺秒到漫长煎熬， 此时
的我们比任何人都盼着小孙早
点从手术台上平安地下来。 因
为这是一台没有来得及签字的
手术！ 然而医生们更明白， 等
待家属的到来 ， 进行充分沟
通、 交代风险、 再签字， 那小
孙的命， 可能就没了！

经过 6 个多小时的抢救 ，
小孙断裂的血管、 神经、 肌肉
全部完美吻合， 手术圆满成功，
他转危为安。 后来， 家属为自

己之前的不逊言行道歉并表示
诚挚的感谢。 如今小孙已康复
出院。 行医者都知道手术之前
的谈话和签字有多重要， 但其
实， 生死常常只在一线间， 能
够给医者义无反顾往前冲的莫
过于信任。 而这份信任不仅来
自对医者的信任， 还来自对这
个世界的信任。 这是一份医者
的担当与情怀。 在物欲横流的
今天， 作为医者的我们率先作
出了真正 “以人为本” 的表率，
同时收获了被患者记住的幸福。

虽然当下的医患关系还不
尽人意， 但我们坚信———只要做
个有情怀、 有担当的医务人员，
多一份耐心与细心， 多一份尽力
与尽心， 社会多一份理解和宽
容， 医患和谐并不是什么难事。

湖南省人民医院 肖茜予

������医学是躯干， 人文是灵魂。 医生的三重境
界： 第一重叫治病救人， 就是看好病人的疾
病。 第二重叫人文关怀， 不仅看好病人的病，
还有悲天悯人之心， 对待病人要像亲人一样。
第三重， 那就是进入病人的灵魂， 成为他们的
精神支柱！

医学自诞生之日起， 就与人文精神密不可
分。 影视艺术作为一种手段， 对提升医学人文
素养起着积极作用， 它通过镜头对准历史或者
现实， 展现人生百态， 也包含对生命的理解。
医学不仅仅是科学， 也是社会学， 它的服务对
象是人， 最终目的是为保障人的生理及心理健
康。 医学影视对丰富医疗从业者的业余生活、
陶冶性灵， 进而帮助医疗从业者意识到人文情
怀和道德修养对专业学习的重要性， 并将其转
化为对医学事业的热忱和对患者的理解关爱，
最终实现医患双方的和谐。

将影视艺术作为一种提升医学人文素养的
手段， 其教育效果是事半功倍的。 人文是无形
的， 不可捉摸。 人文又是有形的， 在生活的每
个细节中闪烁。 从国内到国外， 各种医学题材
的影片传达出的思想有两个： 一是对现实医院
美好的诉求———人文关怀； 二是对医务人员的
职业期待———医德期望。

作为医者， 古人讲 “以心为医， 自矜术
德， 只论疾恶， 不论贵贱， 不骄不躁， 勿喜勿
妒。 不得恃己所长， 专心经略财物”， 这是古
装剧 《女医明妃传》 里的台词， 也应当是我们
现代医生的座右铭。

医生的职业幸福在于与百人百家百心百魂
的相遇中。 这种职业幸福， 就是用自己的道德
修养和人文情怀去善待百人， 情暖百家， 抚慰
百心， 安置百魂。 更深层次讲， 做一个好的医
生就意味着要始终保持对人类受苦难的敏感
性， 不能因时间久了就麻木。

面对日新月异的医疗技术飞速发展， 医学
最根本的关注还是人， 人是有温度的， 医者更
是要有热情和温度。

作者： 南京鼓楼医院书记 韦宁华
来源： 南京鼓楼医院建院 120 周年庆典实录
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在医学专家眼里， 中美之
间在就医上有哪些不同的文
化？ 如何科学看待这些现象？
下面我们就来一起了解一下。

“家庭医生” 到底有哪些
作用？

在中国， 人们生病了首先
会想到去医院就医。 在美国，
如果不是紧急状况， 人们生病
了首先不是去医院， 而是寻找
家庭医生。 那么， 家庭医生制
度有哪些特点？

首先， 相比医院看病的流
动性， 家庭医生则是相对固定
的， 可以全面系统地为患者提
供病案管理。 当患者生病时，
有了家庭医生建立的档案， 就
可以很快对疾病展开治疗， 节
省看病的时间。

第二， 家庭医生可以为患
者提供一些基础的查体服务，
家庭医生与患者是一种类似于
朋友的长期关系， 有助于对疾
病的全程管理和帮助。

第三， 如果患者到医院看
外科、 心内科等专科， 看病资
料最后也由家庭医生统一归档
管理， 也有助于疾病的全流程
管理。

第四， 家庭医生承担了日
常咨询的工作， 如果患者自己
或者家属有任何医疗问题， 都
可以从家庭医生处得到专业指
导。

第五， 家庭医生可以治疗
一些基础疾病， 比如发烧、 头
疼、 感冒等， 可以免去大医院
排队。

第六， 如果家庭医生初步
诊断疾病之后， 认为患者需要
进一步到医院治疗， 家庭医生
有丰富的医生联系资源， 也可
以为患者作比较靠谱的推荐。

第七， 患者
住院后， 家庭医
生会到医院进行
查房， 除了提出
自己的诊疗建议外， 家庭医生
还会参考医院多科会诊的结
果， 给患者提供完善的解读报
告和选择方案。

医嘱， 到底听还是不听？
有这样一个病例。 一位中

国的百岁老人被送进了美国当
地一家医院的 ICU， 医生一直
不让老人吃食物， 老人的家人
比较担心， 背后偷偷给老人吃
一些流食。 这种情况下， 家属
应该怎样看待医生的嘱咐， 又
该如何正确行动？

其实， 这个时候患者家属
首先应该了解患者病情， 其次
可以咨询家庭医生， 把自己的
想法和家庭医生沟通， 而不是
擅自行动。 一般来看， 医生不
让老人吃饭的原因可能是由于
老人有吞咽障碍， 吃饭可能会
引起窒息等， 所以给患者静脉
输入营养液、 盐水等等， 保证
患者基本营养， 这样的情况一
般不会超过 5 天。 此时， 家庭
医生起到很大的作用， 比如家
庭医生会用通俗易懂的语言和
家属解释主管医师的做法， 如
果家属有不同想法， 也可以通
过家庭医生告诉主管医师， 获
得更好的医疗服务。

美国： 没有“专家” 门
诊， 只有“专业” 门诊

在中国， 许多人就医喜欢
找 “专家”。 其实， 在美国看
病是没有所谓 “专家号” 的，
你知道是什么原因吗？

在美国， 是没有 “专家 ”
门诊的， 只有 “专业” 门诊一
说。 实际上， 在美国 “专业”

门诊坐诊的都是专家。 中国一
般是四级医生负责制， 分为住
院医师、 主治医师、 副主任医
师和主任医师。 在美国则是两
级医生负责制， 分为住院医师
和主治医师。 美国医生一般以
专业来划分， 比如胸外科、 心
脏外科、 脑外科等专业， 在门
诊坐诊的都是专家。

在美国， 如果想咨询详细
的就医细节， 挑选合适的诊疗
专家 ， 可以通过咨询家庭医
生， 家庭医生往往会推荐最适
合的医院以及专家。

同时， 人们通过网络了解
和筛选信息也是可以的， 如果
觉得自己的手术医生不是很合
适， 也可以通过沟通来更换更
合适的专家， 这在美国都是很
常见的。

患者得了癌症， 该不该告
诉他？

与中国处理方法不同， 美
国医院规定， 患者得了癌症，
医生必须要告诉患者实情， 不
得隐瞒病情， 这是因为美国医
生原则上主要是服务患者， 而
不是服务患者家属， 他们直接
对患者本人负责， 因此患者的
病情必须如实告知。 在美国，
晚期癌症患者可以通过家庭医
生、 社会工作者、 心理医师等
人群 ， 帮助解决一些实际困
难。 癌症晚期患者还可以在当
地参加一些特殊的俱乐部， 与
病友一起互相支持和度过。
作者： 哈佛医学院麻省总院中
国市场顾问、 麻醉医师 蒋延东
来源： 《中美连线》 访谈节目

这幅画是法国画家欧内斯特·伯德于
1915年创作的。 画作中的主人公是英国医学
家爱德华·詹纳， 他为消灭历史上的天花病毒
贡献了自己的力量。 詹纳 47岁生日那天， 从
一位挤牛奶的女孩手上取得了牛痘病毒， 植
入了一位年仅 8 岁的男孩体内， 没过多长时
间， 牛痘的症状逐渐出现在男孩身上， 但是
牛痘并不致命， 男孩很快康复了。 2个月后，
詹纳又把真正的天花病毒植入男孩体内， 果
然男孩对天花产生了一定的免疫力。 对抗天
花的疫苗由此产生， 而詹纳和牛痘的故事也
被成功载入了世界医学发展史册。 在这幅画
中， 身着黑色上衣的詹纳医生端坐于椅子上，
温柔地将男孩的右手握住， 并为他进行注射，
体现了詹纳医生对患者疾病的关切和呵护。
编者：王斌全 王磊 来源：《名画中的医学》
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“中美就医”的文化差异

医生有情怀有担当 医患和谐不再难


