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医学与教育

医学与社会

住培近距离观察纪实

说说我看到的“住培”
▲中国医师协会住院医师规范化培训管理委员会委员  郭汉彪

上 月 底， 一 部 名 叫

《鞋》（暂定）的微电

影杀青。主角儿不是任

何一位大牌明星，而是

上海浦东新区公利医院

77 岁老义工孙炳元。

11 年 前， 老 孙 突

然 罹 患 晚 期 结 肠 癌，

没有儿女的他，顿时陷

入绝望。后来，在老伴

和上海浦东新区公利医

院医护人员的帮助鼓励

下，他重新燃起生命的

希望。

为 了 感 恩 医 院、 回

报社会，听说公利医院

面向社会招募义工，就

积极报了名，正式成为

一名义工。

孙炳元是闻名上海

滩 的“ 金 牌 制 鞋 师”。

心灵手巧的他曾先后为

周恩来总理、陈毅市长

等人补过鞋，做起义工

后，这门手艺便被他用

在了回报医院、关怀患

者上。

每 一 年， 孙 老 先 生

都要赶制出 100 来双鞋。

每逢重阳、春节之时，

他带着大袋的棉拖鞋来

给患者们试穿，并以“过

来人”的身份劝导宽慰

他们。

老 孙 制 作 的 鞋 子，

鞋面是他四处收集来的

废旧棉毛料、旧衣服，

经过消毒整理后使用；

鞋底是他自己掏钱买来

的。放在外面卖，这样

的 手 工 棉 鞋 至 少 得 100

元一双，可老孙的鞋子，

只送不卖。

据 了 解， 完 成 一 双

鞋 的 制 作 需 要 6 小 时，

为了完成 100 双的目标，

孙老先生往往起个大早，

连饭都顾不上吃，就投

入到赶制工作中。

用 棉 鞋 温 暖 人 身，

用话语温暖人心。孙炳

元的义工服务，感动了

一批又一批的医护人员

与患者。由此，上海市

教卫文明办、上海市卫

计委文明办想以其为原

型拍摄一部宣传弘扬志

愿者精神的微电影。

老孙的认真劲儿在

电影片场也展现得淋漓

尽 致。 连 续 5 天， 孙 炳

元老先生都是第一个到

达拍摄现场，拍到每一

个制鞋的过程，孙老先

生都实诚地要把整个步

骤做完。一同拍摄的工

作人员劝老人家不要太

累，他却乐呵呵地说道：

“想到可以给大家做点

事，我就很开心。”

 向他人行善，会得

到善意的回馈。

2015 年 12 月，孙炳

元突发脑梗。手足无措

的老伴拨通了公利医院

的电话，急得直掉泪。

“老孙一直帮助他

人，我们一定要尽全力

帮助他。”社工部主任

毛春香说，医院马上安

排了绿色通道，派员工

为他办理了住院手续并

陪同就诊。公利医院的

医生都像他的子女一样

围着他团团转，影像科

仅用了 20 分钟就完成了

CT 检查并出具了报告；

老孙需要住院，急诊病

区却无床，正在急诊科

会诊的神经内科计海峰

医生立刻表态：“我们

一定想办法安排床位，

像孙老伯这样的好人，

一定要让他感受到家的

温暖！”

经过 12 天治疗，老

孙康复出院。

“ 向 他 人 行 善， 都

是有福报之人。” 影像

科主任黄丙仓感慨。

最近，我因头痛住进兰州军区兰州总医

院神经内科。这里也是国家住院医师规范化

培训（以下简称“住培”）神经内科专业基

地之一。

住院期间，我共看到包括我在内的 4 位

患者的诊疗过程。我的管床医师正好是住培

学员杨志奇（研究生毕业）和张美芝（本科

毕业），加之该科室还没有搬进封闭式住院

部新楼，很方便近距离观察住培情况。我已

痊愈即将出院，现将住院期间观察到的住培

亮点情况以纪实形式归纳如下：

《鞋》
     ▲上海公利医院  曹黎静  翔远

科室病例讨论（教学查房）

胸牌

三级查房

建议

人文医学

互帮互带

小小讲课

周四上午是该科室集

体查房病历讨论时间，我

病房的一位患者正好属于

讨论对象。

讨论前，全科室医生

（包括住培学员）在专业

基地主任（科主任）石向

群带领下全部到病房，首

先由主管上级医师刘雁平

副主任医师介绍患者的基

本情况，然后进行详细的

神经系统查体，边检查边

说明，接着由在场的医生

分别提问并逐一答疑，最

后由石主任复查后返回办

公室进行集体讨论。医生

们离开病房后，患者和患

者家属还回不过神来，没

有想到医师对患者的病情

如此了解，深表敬佩。

主任医师、副主任医

师、主治医师、管床医师

（住培学员）不定时到各

病房查房，主任医师现场

针对患者病情直接向管床

医师提问，管床医师迅速

作答，这种方式着实紧张，

让你都捏了一把汗。管床

医师的回答让主任医师基

本满意。住培学员对各项

检查、病情变化、熟悉程

度也让我着实吃惊。

现在的患者大部分已

经具备查阅疾病资料、了

解各项相关检查的能力，

这就要求医生们不但掌握

医学知识，还要有超常的

沟通能力。

遇到患者家属连珠炮

式的提问，如果不引导，

他们真能问出十万个为

什么，这些都要医师准确

一一回答；对各种检查项

目、用药的必要性作逐一

解释，只要答复不满意，

患者在医疗过程中就会产

生质疑。

我熟悉的住培学员杨

志奇和张美芝大部分情况

下可以给予患者较为满意

的回复，尽管如此，有的

患者还是不愿意做某些检

查项目，他 们 两 人 只 好

反复与患者沟通，告之

检查的必要性，直至患

者及患者家属理解同意

为止。

沟通的最终目的是为

了患者彻底查清病情，根

治疾病。试想，如果没有

人文医学和沟通功底，结

果将可能是另一种局面。

所以，住培过程中对人文

医学的教学不可缺少。

住培学员杨志奇经过

一年多的培训已经具备独

立诊治能力，知识面很全

面；而张美芝虽然也已经

具备独立诊治能力，据她

自己讲，知识面还没有杨

志奇全面，所以，当杨志

奇查房时，她总是跟在后

边学习，杨志奇也每次都

带着她一起查房。这种学

员与学员互带学习的方式

也值得推广。

神 经 内 科 专 业 住 培

基地除大讲课小讲课外，

还有一种方式我把它称为

“小小讲课”。我曾几次

溜进医师办公室，看见主

治医师张晓燕、刘曌等带

教老师用课件对照病历讲

解患者病情，全科电脑任

何一台都能打开互相观看

查阅学习，这种直接与患

者实际相联系的学习方法

值得推广。

胸牌虽小，但发挥的

作用却很大。大部分住培

基地的住培学员胸牌都写

着规培医师或进修医师，

但这里的住培学员胸牌与

全院职工胸牌内容和颜色

一样，不同处只反映在编

号前增加“GP”两个拼音

字母，不细看看不出来的。

正因为很难区别，职工和

患者及患者家属都不存在

歧视现象，住培学员也能

够挺起腰杆理直气壮地为

患者诊疗。前面提到的人

文沟通能够顺利进行，恐

怕与胸牌也不无关系。

☆住培学员面对患者

和上级医师不定时的、连

珠炮式的提问，压力很大，

白天精心工作，夜晚查阅

资料，虽然辛苦但收获也

很大。经过正规化培训，

到第二学年基本能独挡一

面管理患者并进行基本诊

疗，但是他们的工资（补

贴）却只有 3000 元左右，

劳动创造价值与劳动回报

完全不相等，建议政府和

部队相关部门继续加大投

入，以提高他们的待遇。

☆在住培过程中，带

教老师发挥了至关重要的

作用，他们是青年医生的

引路人，在做好诊治患者

的同时还肩负着住培教学

的重任。但据我了解，这

些带教老师一直没有发放

过带教费，究其原因，是

国家没有出台带教费发放

细则，地方财务部门无法

制订发放标准，这种现象

在部队医院更为突出。建

议国家或部队相关部门尽

快制订这方面的政策。

孙炳元 ( 中 ) 帮助患者试穿自己缝制的棉鞋   来源 / 文汇报
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