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!在医患矛盾的舆论环境

下" 患者对医生总有些不信任"

这种心态会让患者疑虑"医生是

不是给我过度医疗了# $北京大

学医学人文研究院教授王一方

说"尤其在信息爆炸的互联网时代"不少患者更

愿意借助网络或听从朋友的经验来!看病$# 邢

小燕和缪中荣则认为" 不遵医嘱的最大问题是

患者缺乏医学常识所致# 全国居民健康素养监

测数据显示" 包括合理用药在内的基本医疗素

养仅为
839":

%其次"中西医之间&医生与医生之

间本身存在用药和治疗的差异" 患者不知到底

该听谁的%再次"医生与患者沟通过少"疏于解

释医嘱的详细内容# 此外"长期养成的不良习惯

短时间难以改变"也让遵守医嘱变得困难#

专家们认为"!遵医嘱$不是单方面的行为"

患者和医生都需提高人文情怀# 患者要在四方

面做到位'
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就诊# 说明自己的疾病史和用药顾

虑"以便医生制定最佳治疗方案#
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取药#询问药

物的用法用量&注意事项等# 老人可借助药盒"

将一天甚至一周的药物提前分发好" 防止错服

或误服#
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服药# 定时&定量服药"若出现不良反

应"及时就医# 同时"让家属进行饮食&运动方面

的监督#
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复诊#慢性病患者在病情好转时"应到

医院定期复查# 此外"日常坚持监测血压&血糖"

并制成表格"就诊时带给医生参考%术后的患者

则要注重康复训练"从医生角度说"则要把好四

道关#
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规范关# 书写工整"让患者能看懂#
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语

言关# 耐心&具体地解释医嘱后"让患者复述"并

留下联系方式#
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科普关#若没有时间沟通"可将

治疗的注意事项打印后发给患者#
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干预关# 比

如"医院可成立糖尿病健康教育门诊"配备营养

师"对患者饮食&运动进行监督干预#

不遵医嘱也是国外难题" 但他们的一些经

验值得我们借鉴# 比如"美国很早就在法律上强

制规定'药剂师必须指导病人安全用药"经常不

遵医嘱的病人"医院会将其列入黑名单"严重者

会被开除出院# 英国公立医院则对那些有长期

吸烟记录且屡教不改者采取冷落态度" 若患者

投诉" 院方会拿出问诊记录中患者许诺会改进

生活习惯的签名"让对方哑口无言#

!时报"

!!!!!!!"#$%&'()*+,-.

/0123(45670+889:

;<"=>?@ABCD(EBFGH

!!"#$

这是一封医生的来信 '!
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年前 " 小李找

我看病 "通过病史得知他是乙肝患者 "因为

熬夜和酗酒 "年纪轻轻已是大腹便便 # 如不

及时治疗 "后果将不堪设想 # 刚开始 "他还比

较配合 "可复查之后 "便再也没来过医院 # 我

打过很多次随访电话 " 督促小李按时服药 &

复诊 "坚决不能再酗酒 # 无奈的是 "小李从最

先的敷衍 "最后演化成彻底不接电话 # 很长

一段时间 "我甚至产生了自我怀疑 "当医生

没什么用 "又没有病人愿意听你的 #

9

年后 "

小李再次找到我 "他比
9

年前还要胖 "一检

查肝功能 " 不但转氨酶超过正常值的
;==

多

倍 "连胆红素也飙升到了最高值 # 虽被及时

收治住院 "但因为重型肝炎 "多器官功能衰

竭 "三十来岁的小李最终撒手人寰 "他的孩

子才刚刚会喊爸爸 # $

与小李情况类似的患者不在少数# 中国抗

癌协会乳腺癌专业委员会的数据显示"

28<;:

的

患者没有按照医嘱进行内分泌治疗# 国内首次

精神分裂症门诊患者服药依从性调查显示"约

三成患者存在服药依从性问题#

国外情况同样不乐观# 一项对全欧洲哮喘

患儿的调查显示" 高达
27:

的孩子没有规律使

用药物来控制哮喘% 美国每年开出的数百万张

处方中"有半数患者不按!方$治疗"用药方面不

遵医嘱的比例最高可达
82:

# 其中"老年患者不

遵医嘱服药的情况更为普遍" 尤其是慢性疾病

需要长期用药的患者#
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在专家们看来" 不遵医嘱轻则会加重或导

致疾病复发"严重时甚至会要命# 世界卫生组织

曾发出呼吁" 严格遵照医嘱治疗是减少全球慢

性病复发率和死亡率的关键# 不遵医嘱主要表

现在以下七个方面'

不检查# 华盛顿大学调查发现"结直肠癌中

危患者中"仅有
27<>:

和
97:

的患者听从医生建

议进行结肠镜检查&结直肠癌筛查#

不科学用药# 中日友好医院内分泌科主任

邢小燕说"有些患者不按时服药&忘记服药%有

些听信朋友介绍"随意换药或寻求!偏方&特效

药$% 还有些患者出于对药物副作用的担心"在

疾病稍微好转时"就擅自停药或减药# 最新的国

家药品不良反应监测数据显示"
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岁以上老年

患者药品不良反应报告比例高达
#7<?:

#

不定期复查# 一项针对急性脑血管病出院

患者的调查显示" 仅有
;?<9#:

的患者能做到规

范复诊# 北京天坛医院介入神经病学科主任缪

中荣说"很多慢性病患者在症状缓解后"会忽视

疾病复发的危险"导致复诊率低#

不规范饮食# 服药期间"应忌烟酒&辛辣的

食物"但总有些患者管不住嘴"结果就是病情复

发或加重# 比如"摄入油脂过量"会导致直肠癌&

乳腺癌复发% 喜欢重口味" 高血压会不好控制

等#

不接受手术# !有些患者对手术抱有怀疑态

度" 能吃药就绝不手术% 或因费用高而拒绝手

术# $缪中荣说"他曾接诊过一位脑血管狭窄患

者"因拒绝及时的手术治疗"两个月后发生了血

管闭塞"最终导致偏瘫和失语#

不调整生活习惯# 邢小燕说" 诸如缺乏锻

炼&吸烟酗酒&作息不规律等生活方式造成的慢

性病越来越多"但真正把医生!多运动&戒烟限

酒$的话放在心上"并作出调整的患者并不多#

不进行术后康复# 术后康复训练有助于维

持机体正常的生理功能水平# 比如"心脏病或骨

科患者需要生理和心理的康复训练" 可很多人

对此并不太重视#
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