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内容概要

　　谁说“求医不如求己”？
显然，我们不可能人人都成为医生，我们没有那么多的时间和精力去学习骂么高升的医学专业知识；
我们也没有必要因为个别庸医的缘故而否认几千年来众多医生的功绩。
　　我们需要学习的事如何针对自己定疾病选择合适的医院和医生。
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章节摘录

　　第二章　选择医院、科室和医生　　作为已在医院工作多年的医生，笔者对患者“有病乱投医”
的现象感受颇深。
其实，即便对于我们这些医疗行业中的从业人员来讲，一旦患大病，求医又何尝不是件令人费神的事
。
应当去哪所医院？
找年龄大的老医生还是年轻医生？
找主任医师还是找副主任医师？
医院广告栏和网上介绍的众多专家，究竟哪一个适合自己等等。
医院网页上的医生简介，许多是由医生本人所撰写的，有时很难反映医生的真实水平，因此要想向患
者推荐一位具有真才实学、对某种疾病确有专长的专家的确是一件不容易的事情，当这些介绍摆在我
们面前的时候，也未必能够说得上哪一位专家最好。
不过根据我们在医院的长期工作经验以及对于各个医院的了解，仍然是有一些规律可以遵循的，对于
一个患有疑难疾病的求医者以下几点需要把握：　　（1）专业对口，应选择专业对口的专家或具有
治疗您所患疾病的专长，而不是能治疗百病的“万金油医生”。
　　（2）重视医院的声誉，尤其是医院的重点科室，多数具有较强的技术实力。
　　（3）省级以上的大医院相对较好。
　　（4）选择长期从事临床工作的医生看病。
发表文章和科研项目多少，以及担任各种社会职务的多少与医生的声望有关，但与看病效果并无必然
关系。
　　（5）在职称相同的情况下，临床经验、看病的效果和医生从事本专业临床工作的时间关系比较
密切，而与学位高低没有必然联系。
工作时间不长的高学历医生由于用了较多时间从事研究工作，往往在临床经验方面比大学同年资的本
科毕业生要弱，但可能在某些方面具有比较深入的了解和研究。
　　（6）职称是副主任医师以上的医生工作经验往往比较丰富，但并非越老越好，中年医师即可。
对于同一所医院的医生来讲，有些尽管年龄较大，但职称相对较低者往往不是最佳选择。
当然非常年轻，就是主任医师也未必一定好。
因为目前在国内的医院评定职称很大程度上取决于科研、发表文章等，所以应当注意医生的具体工作
内容，是从事研究还是从事临床工作。
　　（7）选择教学医院的医生。
有三个原因：第一，教学医院的医生一般是从医学院的优秀毕业生中选拔的，无论是专业知识还是敬
业态度都非常出众；第二，教学医院的医生身兼临床、教学、科研三职，始终受到最正规的考核与培
训，并且与最新的医学前沿保持接轨；第三，教学医院里专家云集，而且有教学相长的风气，如果一
位年轻医生对你的病情产生了疑问，他会毫不犹豫地向一位资深专家求教。
　　第一节　选择哪个医院　　当一个人自己或其亲属患病时，都希望尽快得到正确的诊断和及时的
治疗，挑选医院就是为了这个目的。
那么，应当去什么样的医院看病呢？
基本原则是大病进大医院小病进小医院。
目前市区医院从规模上来讲，大致可分为一级医院、二级医院、三级医院，这些医院因医疗设备和技
术等的不同，各项收费也是不一样的，总的来说中小医院床位费、门诊挂号费、检查费、手术费等相
对便宜一些。
一些常见病，如感冒发烧、高血压、腹泻等，一般的中小医院都能治疗，选择此类医院比较划算。
　　如果患的是疑难杂症、危重病以及一些不明原因的突发病等，最好选择三级综合医院或专科医院
，这样不仅节省时间，还节省了四处辗转求医的费用，最重要的是避免耽误病情，利于早确诊、早治
疗。
　　在实行公费医疗或者医疗保险的地区，应当首先去合同医院或者定点医院看病。
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但是，通常所选择的定点医院也有两到三家，包括社区医院和综合性大医院。
一般来讲，对于小伤病或者慢性病平时取药，还是在离家近一些的社区医院比较方便，常常可以避免
大医院挂号、就诊、划价、取药处处排队的麻烦，而且价钱也要便宜一点。
但如果病情较重，或诊断不明，或久治不愈时，仍然应当去大医院就诊，以免贻误病情。
　　对于慢性疾病或者病情较重时，选择医院很有学问。
一般来讲，各地的医学院附属医院和省医院学科比较齐全，综合实力比较强，具有抢救危重疾病和处
理复杂疾病的能力。
近年来，一些经济发达区域的地区级、市级医院也都具有较高的水平。
除此以外，各个医院常常有某些科室在当地具有一定特长，除了当地群众的口碑外，还可以通过医院
的朋友了解更详细的情况。
　　患传染性疾病和精神疾病应当去专科医院看病。
专科医院的医生比综合医院的医生在专科方面更有经验，这样不仅对病人本人有好处，对社会也是尽
一份责任。
　　康复医院是专门收治需要康复治疗的病人，用康复治疗的芳法使病人康复的医院。
康复治疗是指用无创伤性的治疗手段，如理疗、体疗、按摩、气功、生活训练、技能训练、言语训练
和心理治疗等，对病人进行全面的身心治疗，促使其最大限度地恢复身体的生理功能和工作、学习、
劳动的能力，使病残者在身体功能上、精神上、职业上得到康复，能充分参与社会生活。
　　有些病如小儿麻痹、严重烧伤、外伤毁容或毁肢等，虽然经治疗病情已控制，但仍可给病人带来
后遗症和残疾，造成病人精神上的负担和生活、学习、工作的不便。
凡属于这类病人，康复期都需要从普通医院转入康复医院治疗。
许多慢性病、老年病也可以接受康复治疗，概括起来下列几类病人应到康复医院治疗。
　　身体有残疾和精神障碍者：包括神经系统疾病，如脑血管意外、颅脑脊髓损伤、小儿麻痹等后遗
症；运动系统疾病，如骨与关节炎，肢体损伤或畸形，如腰、腿、颈、肩疼痛等；感官系统残疾，如
盲、聋、哑、口吃、失语等；心肺功能障碍，如冠心病、肺部疾病等；各类精神病。
　　心、脑血管病恢复期及骨关节疾病需康复治疗及护理帮助者。
　　慢性病人：某些慢性病恢复期或术后，需要进行身体的、心理的、社会的以及职业的康复治疗。
　　爱心提示　　许多人认为，急性病找西医，慢性病找中医，有一定道理，但也不尽然。
现在许多中医院也有较好的设备和抢救能力，在常见内科疾病的治疗方面中西医结合疗效也很好，有
些中医院在急诊抢救方面甚至一点也不比同级别的西医院差。
不过总的来讲，在外科方面，多数中医院所开展的高难度手术还是比同级别的西医院要少些。
中医在肝炎、皮肤科、肛肠科等方面还是比较有特色的。
　　第二节　看哪个科　　对于一些很少患病的人，去医院看病时可能不知道应该看哪个科。
其实，最简单的办法就是先在医院门诊咨询台问一下，讲讲您的病情或者症状，请护士帮助判断应挂
哪个科的号或者看哪个专家。
一般来讲，咨询台的工作人员都是比较有经验的护士，她们会给您一个初步建议；如果找不到咨询台
，可以问一问医院的医生护士，或者在挂号时问一问工作人员，他们也可以给您一些建议。
通常经过一个医生初诊之后，他会告诉您初步诊断，对于较复杂的病情一时不能做出肯定诊断时，医
生会建议您做进一步的检查或者看别的科。
　　以下是一些常见症状可能涉及的科室，注意有些症状可能涉及多个科室，究竟是哪个科的疾病，
需要医生根据病史和检查结果来判断。
　　内科系统　　消化内科：消化不良，便秘，轻度腹部疼痛，腹泻。
　　呼吸内科：咳嗽，喘促，发热，咽痛，胸闷，胸痛。
　　心血管内科：心悸，气短，全身浮肿，胸痛（尤其是左侧心前区压迫性疼痛）。
　　血液科：皮肤经常出现紫斑，经常鼻出血及面色苍白、全身无力等贫血症状。
　　神经内科：偏瘫，肢体麻木，头晕，走路困难，面部歪斜，眼睑下垂，失眠，情绪异常。
　　内分泌科：肥胖，口渴，怕冷，多食，多尿，多汗。
　　肾病内科：面部浮肿，尿少或无尿，腰痛。
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　　肿瘤内科：身体各部位的肿块及相关症状。
　　风湿免疫科：各种慢性关节疼痛。
　　变态反应科：各种可能与过敏反应有关的疾病，如过敏性鼻炎、荨麻疹、哮喘等。
　　放疗科：肿瘤的放射治疗。
　　外科系统　　各种创伤、包块、肿瘤、剧烈腹痛、皮肤体表感染化脓、深部溃疡等都属于外科的
治疗范围。
　　在大医院，外科通常又细分为不同专业的科室，初次患病时，很难具体了解应当看哪个专科，多
数情况下是经过医生初诊后推荐到适当的专科就诊。
　　普通外科：如剧烈腹痛、腰痛、腹部包块、肿瘤、乳腺包块疾病。
　　骨科：骨折、活动时关节疼痛、腰部或下肢疼痛、颈部疼痛、背痛、上肢麻木、外伤截瘫急性期
、四肢肿块等。
　　肛肠科：便血、排便疼痛、痔疮、肛周瘙痒。
　　胸外科：主要是针对肺部肿瘤的手术治疗。
　　心脏外科：先天性心脏病、风湿性心脏病、冠心病的手术治疗。
　　血管外科：主要是做血管手术及大中动脉硬化所导致的狭窄、动脉瘤等的治疗。
　　儿科系统　　儿科：主要是诊治14岁以下儿童的内科疾病。
在大型儿童医院也有内外科很细的分科，即便在大型综合性医院儿科门诊每个儿科医生的业务通常也
对某一些疾病种类有所侧重或者说具有一定专长，个别医院还专门设有小儿外科。
　　妇产科系统　　妇科：痛经、经期紊乱、倒经、经行头痛、闭经、不孕症、习惯性流产、白带增
多、乳房疾病、更年期综合征等病。
　　产科：产前检查及正常分娩，妊娠恶阻、胎动不安、人工流产、产后恶露不绝等。
　　其他　　眼科：视力减退、眼痛、眼睑红肿、视觉异常、眼睑下垂。
　　耳鼻喉科：听力下降、耳鸣、外耳=道流脓、耳部疼痛、鼻阻、长期脓鼻涕、咽痛、声音嘶哑，
有头痛的部分病人也与眼睛疾病或副鼻窦疾病有关。
有些医院，眼科和耳鼻喉科合称为五官科。
　　少数医院可能还会有一些独特的科室，但无论如何，基本科室只有内、外、妇、儿。
不能确定时，先按大致的情况选择内、外、妇、儿科看一下再说，医生会给予您进一步的建议。
　　第三节　选择哪个医生　　选择医生是看病的关键。
多数人认为，医生越老越有经验，职称越高看病越好。
各个医院的医生栏目介绍的专家各有特点，挂号费有高有低，难以选择。
按照我国目前的情况，挂号费的高低主要是根据医生的职称确定的。
通常分为主任医师、副主任医师、主治医师等几个级别，有些医院还设有特需专家门诊，挂号费比普
通医生高很多。
挂号费的高低，一定程度上反映了医生的水平，但也不绝对。
一个医生水平的高低取决于是否长期从事临床第一线的工作，你所看的病种是否与他（她）过去的经
验相符合，所以首先应当明确医生的特长在哪个方面，自己的病是否就是这位医生的专长。
有些医生名声很大但主要从事基础研究，而有些医生长期从事临床医疗。
即便是临床医生，还要注意找专业对路的临床医生比较好。
　　在年龄方面，老年医生和中年医生各有优势，尤其是外科，老年医生对于诊断和手术适应证的把
握比较好，但年龄较大的外科医生通常已经不做手术，倒是中年医生对新的诊断治疗技术比较熟悉，
手术技术也处于巅峰期；对于内科系统来讲，虽然不存在外科做手术的技巧问题，但老年医生的经验
较丰富，而中年医生对于新技术的掌握仍然具有较大的优势。
如果有可能，最好还是向医院的朋友打听一下您所患的病由哪个医生看最好，因为最清楚医生看病好
坏的是同行，尤其是同一科室的医生。
由于一个医院正主任医师并不是很多，对于同样都是正主任医师来讲，一般差别不会很大，主要的差
别在于这个医生的专长方向，这才是最重要的。
　　医生给你看病，你也要“看”医生。
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医生有权利对你进行询问，而与此同时，你也有权利好好审视你的医生，以便找到一个真正适合自己
的医生。
　　（1）选择值得你信任的医生　什么样的医生值得信任？
也许你的医生态度不那么热情，但他（她）往往直接切入你疾病最根本的问题，能够准确反应你提出
的任何问题，并且他（她）的答案听上去非常合理，采纳他（她）的建议往往能使你事半功倍；而如
果你面前的医生特别和蔼可亲，但似乎总是提出让你感觉不喜欢的治疗方案并试图勉强你接受，告诉
你他（她）给你开具的处方是最有效和不可替换的。
果真如此，你就有理由选择那个态度不那么热情但专业水平更值得你信任的医生。
　　（2）留意细节　其实，你审视医生的重要部分就是一些小细节，比如他（她）的仪表是否整洁
，是否总是匆匆忙忙、马马虎虎，是否专心地与你交流，是否同情你的处境而不只是看到你身上的疾
病等等，这些都是你“看”医生时不可忽视的细节。
　　（3）交流的舒适度　即使是最好的关系有时也会存在沟通问题，除非你对你的医生完全满意，
否则就值得花费点时间好好解决一下沟通问题。
因为和医生建立一个良好的关系非常重要。
如果你已经尝试了改善你和医生的沟通状况，但效果不大，就该考虑换个医生了。
这并不说明医生水平不高或者你是个挑剔的病人，你只是选择了一种最节省时间同时对自己最有利的
方式而已。
　　（4）注意别人对一个医生的口碑　这往往是使你找到一位满意的医生的有效而且省力的方式。
　　第三章　门诊就医　　门诊就医是最常见的就医行为，也是步骤最为烦琐的就医经历。
我们在第一章所介绍的就医流程主要就是指的门诊就医而言。
门诊就医有普通门诊与急诊之分，我们平时常说的“看门诊”主要是指普通门诊。
　　门诊就医还有初诊和复诊的问题，即门诊病人一般分为初诊病人和复诊病人。
那么，什么是初诊、什么是复诊呢？
初诊病人，医学上定义为“伴有初诊行为的病人”；复诊病人即不伴有初诊行为的病人，也就是在初
诊之后继续到医院诊治的病人。
初诊、复诊的概念是以疾病为依据的。
病人患了任何一种急慢性病，第一次到某医院门诊就诊时，都叫做初诊，此时该医院就将其计算为一
个新病例，下次续诊时，即为复诊；同一个病人，得了另一种疾病到同一个医院门诊就医，医院会将
其作为另外一个新病例，并列入初诊。
任何慢性病病人，只要是该年度第一次到某医院门诊就诊，均算为初诊，以后本年度再到该院门诊时
，一概称为复诊。
做这种规定的目的之一是为了准确统计发病人数，为政府提供卫生统计数据。
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　　有了疾病不能硬撑着，也不能乱投医，有了疾病就应该去医院看医生，这是非常普通的道理。
　　从患者的角度，告诉您怎样选择医生；从医生的角度，告诉您如何轻松就医。
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