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王枭冶（湖南省脑科医院院长）
此次新冠肺炎疫情发展速度快、影响范围广、持续时间长，

引发公众的情绪波动大，进而影响到疫情防控，更影响社会稳

定和谐。因此，及时的心理危机干预，也是疫情防控的重要一环。

疫情期间，医院协助卫生主管部门制定了湖南省心理

危机干预方案和精神病专科医院收冶规范，明确了组织体

系的构建和职责、对各类服务对象如何开展干预工作作了

具体的要求。此外，还协助省卫健委起草了《关于进一步

加强精神病医院内新型冠状病毒感染预防与控制的通知》，

对全省各级精神卫生机构的诊疗提出了要求，防止新冠肺

炎疫情在精神病区爆发流行。

同时，医院利用“互联网+”和网络医院平台，分批对全省

98家精卫医联体成员单位开展远程培训，内容涵盖心理援助热

线接听技巧、现场心理危机干预注意事项、疫情期医务人员团体

心理辅导方法，以及疫情期精神卫生机构患者收冶注意事项、疫

情期精神卫生机构院感注意事项等。

自1月25日起，我们已指导、督促全省14 个市州开通 14

条心理援助热线；指导全省40 余家县级精神卫生专科机构面

向本县区开通了疫情期心理援助热线。此外，还通过视频或到

定点救助医院，对隔离人员和医护人员进行心理干预。

第1类 :最易出现心理问题的易感人群，

他们是新冠肺炎确诊患者、战“疫”一线的

医护人员、疾控人员以及管理人员

第2类:居家隔离的轻症患者、疑似患者、

密切接触者，以及前往医院就诊的发热

患者

第3类 :与前两类相关的、有过接触的

人员（如邻居、家属、同事、朋友以及

后方救援者）

第 4类 :在疫区内受到防控

医疗保障的普通群众

■领队声音

已开通 14 部 24 小时心理热线
“我们的队员在每天 6~8 小时的排班里，要

给 10~20 名患者打电话或微信视频，进行心理疏

导。”聂斌告诉今日女报 / 凤网记者，他们将新

冠肺炎疫情下的心理疾病患者群体分为四类。

■干预对策

   

“尽管我们现在还没有深入社区、街道，为

当地居民进行心理干预，但是我们想了很多办

法。”曾宪祥补充说，队员们五人一组负责一个

方舱或一个定点救治医院，每天做记录，然后每

晚 8~10 点召集成员网上开会，探讨病情、案例

分析，以及安排下一步工作。

曾宪祥说，为了服务更多有需要的人，湖南

省脑科医院通过湖南“12320 卫生热线”面向全

国公众和一线医务人员，开通了新冠肺炎疫情心

理咨询与危机干预的 24 小时服务热线（热线电

话：0731-12320），并安排 14 部热线电话提供咨

询服务。之后，还将根据群众和一线医务人员心

理咨询需求，调整热线电话数量。

即将组建“巴林特”小组
“一些患者在疫情中失去了亲人，这都是需

要时间来抚平伤痛的。”王小平说，在完全没有

心理准备的情况下遭遇悲情事件，加之疫情期

丧失了哀悼过程，有的人能挺过来，但有一些人

做不到。

王小平告诉今日女报 / 凤网记者，由于武汉

目前的工作重点还在疫情本身，等到拐点出现时，

将会有经验丰富的心理专家团队帮助丧亲者尽快

走出伤痛。

“不久后，我们会根据每个医院的情况开展

线上或者现场的小组活动。”王小平说，如今，

湘雅二医院心理咨询团队正与一线医护人员组建

“巴林特”小组，这是一种团体心理治疗形式，

由匈牙利精神分析师迈克尔·巴林特创建，目

的在于让医生更好地处理医患关系，缓解职业

压力。

在过去两周里，王小平也收到了很多一线医

护人员对湖南国家心理医疗队的“点赞”。“医生

开始直面自己的焦虑，患者的情绪也有了好转。”

他说，趋势是乐观的，但这场“心理战”还有很

长的路要走。

■官方声音

心理危机干预是疫情防控的重要一环

辜妹兰（湖南省卫生健康委直属机关妇委会主任）
截至目前，我省累计向湖北省派驻医疗队 18 批次，共1478

人。各医疗队发扬“医疗湘军”的优良作风，分别接管当地的

一个或几个医疗单元，救治工作取得较好成效。据统计，湖南

支援武汉医疗队累计收治患者1325 例，累计出院 645 例；支

援黄冈医疗队累计收治患者 979 例，累计出院495 例，其中，

黄冈市的英山、红安、麻城 3 个县实现在院确诊患者治愈清零。

黄冈市委、市政府两次给湖南省委、省政府致感谢信——

感谢我省第一时间派出医护力量，提供医用物资和生活物资支

援，有效缓解了当地疫情防控人才和物资紧缺问题，极大地鼓

舞了黄冈人民战胜疫情的信心和决心。目前，湖北和黄冈疫情

防控形势发生了积极向好的变化，取得了阶段性胜利。

此次新冠肺炎疫情来势汹汹，人们的焦虑感普遍升高，

对大众的心理防线也是极高挑战，尤其是在湖北地区。我

们派出心理医生，就是做干预和疏解工作，让当地的医护

人员以及患者情感能有着陆的地方，从而大大降低精神和

心理疾病的发病率。

如今，新冠肺炎疫情在全球正呈现扩散态势，我们下一阶

段将继续做好疫情的科学精准防控，完善防控策略，围绕“外

防输入、内防扩散和局部暴发”，防止疫情反弹。

湖南驰援湖北医疗队取得阶段性胜利

国家援鄂心理团队在隔离区和患者交流。

彭泗清（中国社会心理学会副会长、北京大学光华管理
学院市场营销学系教授）

这次疫情对社会生活造成的冲击是多方面的。传染病疫情

爆发后，在空间上可以扩展到全球，在时间上难以确定何时终止，

感染病毒者不仅是受害者，又成为传染源，人们对患者或疑似

患者既同情又害怕。疫情唤起的不仅有同情心，也有误解、猜

忌甚至敌意，因此可能导致几类“临时困难群体”或准弱势群

体的出现——疫情患者、疫区人、权益受限者、无口罩者、有

企业倒闭风险的企业主群体和有失业风险的劳动者群体。

我们呼吁相关部门和社会各界高度重视疫情冲击给特定群

体带来的困难和压力，积极引导社会舆论，倡导群际沟通与相

互理解，采取实际措施来善待受灾者、灾区人、受困者等，尽

力扶持遭遇困难的中小企业经营者及劳动者，制定有效的社会

政策来淡化群体分化、化解可能的群际冲突。

我们相信，只要各级政府真正以人民为中心，只要社会各

界达成广泛的共识，就一定能够克服困难、化危为机，进一步

促进社会和谐与社会发展、提高人民群众的获得感与幸福感。

■专家声音

关注疫情下的“新弱势群体”
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“不要低估疫情造成的心理伤害”
自抵 达 武 汉， 日日夜 夜 奔 波于 数 家定 点医

院——在湖南驰援武汉的国家心理医疗队队长王

小平看来，这场心理战役才刚刚开始。

王小平是中南大学湘雅二医院国家精神病学

科、精神医学系和国家精神心理疾病临床医学研

究中心主任，曾受邀在世界精神病学大会做专题

报告。

新冠肺炎疫情爆发初期，王小平团队就已开展

了相关的心理支持工作，并在网上发布关于危机心

理干预的科普短视频。1 月 31 日，在中南大学湘

雅二医院，湖南精神医学中心、中南大学精神卫生

研究所就联合中国医学救援协会心理救援分会向

社会公众和一线医务人员开通“全国应对疫情心理

援助热线平台”；接着，又与百度百科开通了全国

抗疫心理服务平台，至今，该平台已服务 2 万余人次。

2 月 21 日，王小平和湘雅二医院 14 名精神心

理科专家共赴武汉，分别负责 4 个方舱医院和 5

个定点医院的心理救助工作。

“我们方舱医院的队员每天要和 100 名患者进

行心理沟通。”王小平说，新冠肺炎疫情对人们造

成的心理伤害与地震等突发自然灾害不同，创伤急

性期不重，但是伤痛会很持久。

“拐点未至，先得帮医护疗伤”
作为副领队，湖南省脑科医院精神卫生科主任

曾宪祥告诉今日女报 / 凤网记者，这一次到武汉，

他们的任务很明确：一是为武汉的患者提供力所能

及的帮助，二是保证奔赴湖北战“疫”的湖南医护

的心理健康。

曾宪祥说，目前，患者表现出的心理问题通常

是三大类：焦虑难安、失眠厌世和沮丧反应，“几

乎每天都有人问我，病好了后什么时候会复发？感

染过病毒会对身体造成怎样的伤害？”

除了患者，心理咨询师同样担心医护人员。

广州艾力彼医院管理研究中心近日的一份问卷

调查结果显示，85% 的一线医护人员认为疫情期

间的工作负荷是平时的 1~2 倍，有 6% 的人认为工

作负荷是平时的 4 倍以上。近七成医护人员睡眠质

量受到影响，部分医护人员出现强迫症，比如看

到水龙头就去洗手。

“保持医护人员的心理健康，是疫情拐点尚未

来临前我们的首要任务。”曾宪祥说，来到武汉后，

他看到的情况是——即使本身是医生，也不一定

懂得精神卫生。

曾有一名武汉某医院的领导，总觉得身上不舒

服，也说不出原因。曾宪祥和他详细交流才发现，

原来他就是因为心理压力太大，犯了焦虑症，“只

有认识到焦虑这个元凶，医护人员才能进一步接受

它，并与心病‘和解’”。


