
青岛精神卫生中心7年来只增加了6名医生
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仅3人选精神科

政府应提高待遇

留住精神科医生

治疗精神疾病患者，需要医生
护士、心理治疗师、康复训练师和社
会工作者的帮助，是一个系统长效
的机制，但在医护人员难以满足的
现状下，只能进行基础治疗，不仅不
利于病人康复，如果病人越积越多，
对医护人员也形成新的压力。

专家认为，精神科医生作为特
殊职业，政府应全额拨款，保证待
遇，才能留住人才，因为人才匮乏导
致的后果，是精神病人的治疗得不
到足够保障。

为了解决精神科医护人员紧缺
的现状，新实施的《精神卫生法》明
确提出，政府及有关部门、医疗机
构、康复机构，应加强对精神卫生工
作人员的职业保护，提高待遇水平，
并按规定给予适当津贴，工伤待遇
及抚恤按国家有关规定执行。但这
项规定目前并没有具体措施。

据新京报

被精神病患者打伤是常事

这几天，青岛市精神卫生中
心针对全院医护人员做了“精神
科医护人员工作压力”的调查。
精神五科的男护士——— 27岁的
李振长刚把调查表交上。

李振长的右手背上，有一道
长约三厘米的伤疤，再撸起左边
的袖子，胳膊上露出一道咬痕。
一次一名新住院的狂躁病患者
发病，李振长按医生要求从患者
身后对其进行约束，却没有防住
患者突然低头在他胳膊上用力
咬了一口，因为忙着照顾患者，
李振长甚至没有意识到胳膊已

经被咬，等到觉察时，已经过了
打破伤风的时效。

青岛市精神卫生中心医生
郑占杰至今记得，12年前，在一
名患者家中，他被手拿菜刀和铁
棍的患者满屋追着跑，幸亏周围
的人制服患者，他才没受伤。5年
前，一名女同事在安抚精神病患
者时，被患者突然拿着碎玻璃划
破右脸，伤口有四五厘米长，脸
上至今留着疤。

在精神科医生看来，身体上
的创伤可以愈合，但社会对精神
科医生的偏见，让他们非常失落。

“需快速诊断，外面已排起了队”

精神疾病患者要么不轻易
说出内心想法，要么说一通又无
法准确描述自己的病症。王冠军
需要快速找到病人倾诉的切入
口，好让咨询能解决问题，而不
是漫无目的地聊天。

7月30日，心理门诊诊室内，
一名神情木然的女患者坐在王
冠军面前，家属称女患者总是感
觉很饿，一天能吃上十几顿饭，
情绪一直低落。诊断了几分钟，
女患者基本不说话，焦急的家属
向王冠军描述起女患者的一些
状况。“活着还有什么意思。”女
患者突然又说话了，王冠军抓住
女患者开口的机会，详细聊了20
余分钟，给她开了些抗抑郁的
药。

女患者走后，进来了一名32
岁的男青年，看到王冠军，他从
身上摸出一个本子，上面记着他
要问医生的问题。男子曾做过脑
肿瘤摘除手术，之后一直觉得

“自己记性不好了”，越觉得自己
记性不好，心理负担越大，还不
敢告诉妻子。“小伙子，你要看自
己得到什么，而不是失去了什
么，你还有个好老婆啊。”王冠军
看病时需要快速找到症结，这样
才能节约时间，因为外面的病号
已经排起了队。

听了一上午病人倾诉苦恼，
王冠军突然变得非常安静，没了
和病人交流时的健谈。他告诉记
者，“每天和这么多人聊完天，不
说话就是最好的休息。”

创收能力低，没人愿意报考

刘春文是青大医学院精神
科专业副教授，同时他还在青医
附院坐诊。刘春文说，在目前医
院的考评体制下，一个科室只有
完成规定的任务额度，医生的奖
金才有保证。因为创收能力低，
综合医院的精神科室经常完不
成任务。记者了解到，门诊上的
精神科医生主要以咨询为主，目
前咨询40分钟规定收费15元，有
其他状况再开药。

精神科医生面临的高压、
高危、低收入的现状，也影响
到 了 学 校 里 的 学 生 。今 年 夏
天，青大医学院精神卫生专业
的研究生小赵开始实习了，之
前曾在青岛市精神卫生中心实
习的见闻，让她有点后悔选择
精神卫生专业。

虽然知道社会上对精神科
医生有歧视，但身边有朋友得上
精神疾病的痛苦经历，让小赵想
要了解一下精神世界的秘密。但
在青岛精神卫生中心实习期间，
她发现精神科医生的收入并不
高。

青大医学院每年招收精神
卫生专业硕士生6到7名，导师和
学生配比基本为1：1，今年专业
差一个没招满。在医学院其他学
科里，1：1的师生比非常少见。

王冠军说，青大医学院开设
精神卫生专业仅有5年，国内的
精神卫生发展较晚，这也是精神
科医生短缺的原因之一。张永东
则表示，编制的限制也造成了并
不是医院想进多少精神科医生
就能进。

本报记者 杨林

目前，精神疾病已成为我国严重的公共卫生和社会问题，仅自7月份以来，北京、杭州等地就发生多起精神病人持刀行凶事件。但
是，在精神疾病患者增加的同时，相应的专业医护人员数量却难以跟上。

记者调查发现，我省青岛市重度精神疾病患者总数约8 . 27万人，精神科医生却不到300个，医患比高达1：276。而在精神科医生巨
大缺口的背后，是他们工作风险高、社会认可低和待遇跟不上的现实。

在国际精神卫生行业，平均
每10万人中有4名精神科医生、13

名护士；我国是1 . 5名精神科医生
和2 . 2名护士，远低于世界平均水
平。

据北大医学部博士生王平介
绍，2002年，他考入北大医学部，8

年硕博连读。硕士期间选专业时，
2 0 0多人的医学部，只有 6名学生
凭兴趣选择了精神卫生专业，其
他学生则选择了内科、外科。2010

年王平博士毕业时，只有3人选择
当精神科医生，其他人都去了医
药公司。

首都医科大学精神卫生专业
研究生导师陈群说，尽管就业不
成问题，但较低的从业收入和每
年七八千元的学费，让很多学生
不愿意报考这个专业。该专业共
有 1 1名研究生导师，但每年能招
上来的硕士研究生也只有 1 1名，
博士生 3到 4名，和医学部其他专
业相比，导师学生1∶1的比例低得
不能再低。 据新京报

一名患者在省城某精神疾病医院内走动。（资料片）
本报记者 邱志强 摄

中国重度精神病
患者人数超过 1600万人

不到100个中国人中，就有1个是重度精神病人

我国注册精神科医师只有2 . 05万人

医患比例高达1∶780

根据青岛市精神卫生中
心的调查，青岛市精神
疾病发病率为17 . 36%

按青岛市800万常住人口计算，精神
疾病患者总数约130万人

所有的精神疾病患者中有重
度精神病患者8 . 27万人

对应的，青岛目前精神科医生不超过300个
医患比高达1:276

全国精神疾病患者情况

壹读 A03

2013年8月11日 星期日
本版编辑：申慧凯 美编：许雁爽 组版：庆芳

我国精神科床位

每万人仅1 . 58张

“一床难求”，是我国需要入
院治疗的精神病人经常面临的难
题。根据调查，目前我国的精神科
床位数是每万人 1 . 5 8张，即使是
在医疗条件相对较好的北京，病
床缺口也达到了6000张。此外，我
国精神科医生严重缺失。根据卫
生部调查显示，全国现有1亿多各
类精神障碍者，其中重症精神病
人约有 1 6 0 0万人，而我国注册的
精神科医师却只有 2 . 0 5万人。医
生与病人的比例严重失调，导致
了近7 0%的重症精神病患者得不
到有效及时的治疗。

而与此相矛盾的是，已住院
的精神病患者面临的却是“出院
难”的状况。

据调查，许多精神病人的家
属不愿接这些人回家，成为了精
神病患者“有家难回”的一个重要
原因。很多病人在接受医院的相
应治疗后，绝大多数早已康复，小
部分也会因为坚持吃药而不再发
病，但家属们仍因害怕患者出院
后会对家庭及社会造成危害而不
愿接其回家，有的患者甚至会遭
到遗弃。这种尴尬境地直接导致
了需要接受治疗的患者进不了医
院，得不到及时有效的治疗，成为
危害社会的“隐形炸弹”。

（综合）

“从前这个点离不开身，今天
算是早的。”7月30日中午12点半，
王冠军看完最后一名患者，终于
可以从座位上起来走动一下了。

王冠军原在青岛市精神卫
生中心工作，调任青岛市立医院
副院长后，多年积累的老病号和
慕名而来的新病号随他而来。一
上午没有休息的5个小时里，他
看了20多名患者，分给每个患者
的时间不超过15分钟。

其实，分给每个患者的时间
少也是无奈的选择，候诊的病人
太多，科室里却只有他和另外一
名医生。今年好不容易申请到两
个医生编制，最终只招来一名医
生。

精神科医生的缺失已成为
普遍现象。

根据青岛市精神卫生中心

的调查，青岛市精神疾病发病率
为17 . 36%。按青岛市800万常住
人口计算，精神疾病患者总数约
130万人，其中重度精神病患者
8 . 27万人。这些重度病人大多
终身患病，需要专业医院治疗，
其他精神疾病患者也需要精神
科医生的问诊和疏导。”青岛市
精神卫生中心医务科主任张永
东说。

但2006年青岛市精神卫生
发展摸底显示，青岛市9家精神
卫生专业医疗机构共有精神科
医生235人。7年时间过去，精神
科医生增加幅度却很少，医生
最多的青岛市精神卫生中心，
医生从68人增长到74人，总数
上青岛目前的精神科医生仍不
超过300人，重度精神疾病医患
比高达1：276。

费力申请两编制，却只来一个医生

制图：许雁爽


	A03-PDF 版面

