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周海清：医院设保安站岗无助缓解医患矛盾 

 
2016年 11月 21日 | 财新网 

 

解决中国医患矛盾，可以通过推进家庭医生制度、改革医学教育等方式进行。2016 年 “十如论坛”上，北卡罗莱纳

大学医学院助理教授周海清（Joseph Tucker）对财新记者表示，然而目前一些地区为了应对紧张的医患关系而执行

的医院安排保安站岗、医闹入刑等措施，或许会加剧患者的不信任和不安全感。 

 

周海清是北卡罗莱纳大学中国项目办主任，他带领美国国立卫生研究院的研究项目在中国进行医学研究，包括利用众

包的方式推广艾滋病检测、艾滋病治愈的伦理以及其社会科学意义、广州非裔移民的健康问题、医患信任等。 

 

周海清认为，中国医患之间的不信任成因复杂。首先是相关法律渠道不健全，中国很多医疗纠纷通过非正式的方法处

理，比如医院向患者及其家属赔钱了事，而不是通过正式的法律系统解决医疗纠纷。虽然这样能够暂时结束事端，但

医患之间的不信任并未消除。 

 

其次，中国新兴中产阶级对于医疗结果不断提高的期望，也是造成医患之间不信任的原因之一。“患者及其家属通常

不知道打一针就治愈是非常罕见的，常见的是患者有一个长期的病，医生只是提供给病人一些工具和应对策略，来帮

助病人治好自己。”周海清认为，虽然一部分的高期望是不现实的，但是较高的预期也能让医生提高医疗服务的质量。

“我不认为医患之间的不信任是医疗系统的失败，我觉得不信任是医生更好对待和理解他们所服务的病人的机会。” 

 

周海清表示，中国正在进行的医疗改革积极推进的家庭医生制度，对于重塑医患之间的信任至关重要。11 月初，国

务院公布《关于进一步推广深化医药卫生体制改革经验的若干意见》，称将推进家庭医生签约服务，组建以家庭医生

为核心、专科医师提供技术支持的签约服务团队，向居民提供长期连续的基本医疗、公共卫生和健康管理服务。 

 

在周海清看来，家庭医生通过重复为同一患者看病，能够与患者之间建立长期关系。“而你花越多时间和一个人在一

起，你越可能信任他。”周海清表示，只引入家庭医生制度是不够的，家庭医生必须为患者提供高质量的医疗服务，

这样才能重建医患信任。 

 

但周海清对制度建设的另一方面，即医院安排保安、医闹入刑等措施表示担忧。在 2016 年 10 月，最高检侦查监督

厅厅长黄河在新闻发布会上表示，“凡是暴力伤医案件，一律列为重大敏感案件，检察机关必须及时启动重大敏感案

件快速反应机制。”周海清认为，偏惩罚性的反制措施可能会产生一些意料不到的影响。“我们的研究表明，人们在

医院看到安保人员时，会产生不安全感，而这些不安全感会使得他们对医生和医院更加不信任。” 

 

周海清称，解决医患信任问题，最容易改革的地方是医学教育。中国医学教育非常技术化，着重于教授物理、化学、

生物医学等方面的科学知识。而医学人文领域，比如伦理，沟通，以及医患关系等等，并不是中国医学教育的核心。

“令人振奋的是，现在很多大学开始有一整个独立的医学人文中心，这些中心的一部分任务是让学生们在临床上看到

医生是如何做医疗沟通的。” 

 

周海清表示，对医学生的选择也非常重要，能否选到一些更加同情病人，对社会科学有理解，能够明白医学的社会和

人文方面特性的学生。周海清称，美国的一些医学院在招收学生时，不完全要求学生参加标准化考试，如果学生在其
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他方面有特长的话，也会录取他们，中国的医学院可以借鉴这样的方式。，但是创新药不能价格特别便宜，诺华希望

与政府不断地沟通商榷，制定一个合理的价格，以达到共赢的结果。 
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