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人们为什么要走进婚姻的殿堂？一个简单又深刻
的原因是，人们想以非常亲密的方式分享未来的生
活。人从一出生就开始与他人产生连结，期望关注和
被爱。成年后，我们渴望能有人分享喜怒哀乐的情
感，在幸福的婚姻中，人们还能获得多层次的亲密感
受。

肌肤之亲。婚姻理所当然包含“性”，这是很正
常也很隐私的亲密方式。婚姻中的“性”是坦诚而美
好的，双方将最炽烈的情感融入身体，体现在彼此的
拥抱、爱抚、亲吻和性爱中，达成水乳交融的结合，
这是夫妻间最根本也最浓郁的亲密方式。

情感之亲。两个人相互信任，给彼此安全感，愿
意分享自己的感受，就达到了情感之亲。分享内心的
想法、内心深处的伤痛以及喜悦之情，都是亲密关系
的重要部分。

美国婚姻与家庭心理学者艾伦·里克森博士说，
“情感的沟通，除了有关家庭和孩子外，还应包含每

天的生活经验，思想和感受的分享。”良好沟通的前
提是学会倾听。通常，女人喜欢大篇幅描述细节，她
们认为叙述一件事就像画画一样，必须一笔一笔地描
绘。男人却喜欢直截了当地快速沟通。如果女人提醒
对方说：“你一定要听完整件事，请你了解我说话的
方式。”且男人也愿意满足她的需求，这样的婚姻会
更有乐趣，女人也会觉得被爱。男人在婚姻中最大的
需求就是被尊重，给足他面子，这样的婚姻才能越来
越亲密。

智慧之亲。情感之亲虽然表达了感受，比肌肤之
亲更进一层，但基本还是在“谈事儿”的层面。更深
一层的亲密是智慧之亲。双方有共同的成长渴望，能
够就一本书、一部电影或戏剧等话题深入交流，其实
质是价值观、审美等方面的碰撞，这种亲密能滋养双
方的精神世界。杨绛、钱锺书夫妇就是智慧之亲的典
范。

能达到智慧之亲的伴侣，通常能拥有默契，这是
一种无声的亲密——一个眼神即可意会，或是艰难时
刻的默默相拥，彼此共同完成一个任务等，是“无声
胜有声”的奇妙境界。

心灵之亲。夫妻间的感恩是彼此成为心灵伴侣的
起点，也就是说，你能以爱、尊重和感恩的态度与伴
侣沟通。若要达到彼此的心灵之亲，就要做到完全接
纳对方。

接纳并不意味着你同意对方所说的所有内容，而
是你明白对方所说和所感受到的。也就是，爱对方本
来的样子，不是试图改变对方，也不对爱人抱有“假
如”式和“条件”式的爱，这就意味着，理解包容对
方的缺点。

在亲密关系中，学会面对自己的同时，也学会接纳
对方，才能最终获得爱。而爱，是永远不会失败的。

别触发患者的“安全区”

一个炎热的夏天夜晚，我踩着滑板车回家，
忘记把安全头盔的护目镜放下来。突然，人行道
上有几个男孩扔来一个水气球，正中我的脸，打
得眼睛很疼，视线也变模糊了。于是我去了附近
的眼科医院，一位实习医生接待了我。为我做检
查时，他似乎很紧张，一句话没说就俯下身来，
将检查眼镜直接“怼到”我脸上，刺眼的光照进
我的眼睛，然后他又一言不发地走开了。过了一
会儿，一位医师看到了我，随后的诊疗变得不一
样了。她自信而温柔，轻轻地翻起我的眼睑，使
我的瞳孔放大，用裂隙灯仔细检查的同时还不忘
向我解释哪儿受伤了、需要如何治疗。

这两位大夫的态度真是天差地别，从医多年
的我意识到，经验丰富的临床医生会以一种令人
舒适的方式进入诊室、靠近患者并展开诊治，这
样，患者往往不会有“私人领地”被冒犯等异样
感受。然而，这说起来简单做起来难。

瑞士动物生物学家海尼·赫迪杰发现，动物都
会本能地为自己划出一个“安全区”。美国人类学
家爱德华·霍尔受到启示，将其应用于人类，提出
了“空间关系学”，并探讨了如何利用它沟通。他
将人际距离分为四类：亲密的（0~0.45 米），通常
适用于恋人、亲人之间，此距离可感受到对方的
气味、呼吸、体温等；个人的（0.45~1.2 米），一
般适用于朋友之间，此时人们说话温柔，可以感
知大量的肢体信息；社会的（1.2~3.5米），适用于
认识但并非私人关系的个体之间，如上下级之间
等；公共的（3.5~7.5米），适用于进行正式社交的
个体或陌生人之间，会顾忌社会规则或习俗，这
时的沟通往往是单向的。

美国普林斯顿大学心理学和神经科学教授迈
克尔·格拉齐亚诺的研究发现，大脑中的神经元网
络可以追踪附近的物体，在身体各个部位产生

“安全区”。当有物体突然靠近我们的身体时，这
些脑细胞就会引发防御和撤退反应，熟悉或“技
巧熟练”的人能不知不觉地接近“安全区”，陌生
又“笨拙”的人就会触响“警铃”。遗憾的是，我
们的临床医生，每天都要与患者的“安全区”打
交道，却很少接受如何与他们相处的技能教育。

当我还是一名医学生时，我学会了如何检查
腹部、胸部等，却从未有人教我如何不触发患者
的“警铃”，并根据他们发出的微妙“不适”信号
来调整我的诊疗方式。普通的沟通技巧课更侧重
于语言，例如，应对困难对话的技巧、怎样传达
坏消息或探讨敏感问题等，很少涉及如何拉近与
患者的距离。

当我做了患者后，得到的启示是：患者与医
生相处时的感受，比交谈内容更让人难忘。我觉
得，现在很多沟通障碍和医患矛盾就是源于医生
对患者的“安全区”处理不当，临床医生掌握卸
下患者防备心的技能十分重要。这是一门隐藏的
沟通艺术，建议医生同行多向发型师、按摩师、
裁缝等常常与他人有肢体接触的服务工作者学
习，他们善于打消顾客的警惕心。比如，在问诊
前让患者有充分心理准备，这就有助于消除诊疗
过程中肢体接触的不适或反感情绪。每个患者的
情况不尽相同，没有公式化的方法，医生们需要
不断研究、实践和完善。

“死亡沟通”考验医德

讲述者：美国俄勒冈州波特兰市内科医生罗
恩·内藤

从业近 40 年的我，看到自己的血液检查结果
时，便意识到可能患了晚期胰腺癌。可当我找医
生确诊时，却以一种任何患者都不期望的方式得
到了这个坏消息。

第一位医生是我认识了 10 年的内科同行，他
认为这项血液检查结果不够准确，不足以证明晚
期癌症。我觉得，他只是不想告诉我真相罢了。
第二位医生为我做了肿瘤活检，但他在检查室大
门敞开的情况下，就与一名学生讨论起结果来。

“5 厘米”“非常糟糕”等字眼，断断续续地从门
里传了出来。其实，肿瘤超过 3厘米就是一个非常
危险的信号，患晚期胰腺癌的现实我是接受的，
但这样当着我的面直接讨论病情的就医体验却让
我感觉很糟糕。于是，我决定在预期生命还有 6个
月时，跟大家分享一课——《如何告诉患者死亡
将近》，医生和医学生们一定要改善告知患者坏消
息的方式。

研究显示，约 3/4的重症患者都是像我这样收
到“死亡通知”的,在一些医生看来，这是最不得
罪人的方式。很多医生都会逃避“死亡沟通”，有
的人会用冰冷难懂的医学术语与患者交谈，有的
医生就只是走进来，站在门口对患者说“这是癌

症”，甚至不坐下来细说就转身离开了。一项研究
显示，如果医生经常忽视患者情绪变化，在坏消
息的冲击下，患者很可能六神无主，以至于无法
理解医生交代的事项。

还有一种情况是，医生和家属决定向患者隐瞒
病情。2016年的一项调查发现，仅 5%的癌症患者
能充分了解自己未来病情将如何发展、可能有怎样
的结局，并做出明智的决定。另一项研究发现，
80%的转移性结肠癌患者仍认为他们会康复。事实
上，化疗虽然可缓解症状，延长一段时间的寿命，
却无法逆转该病发展。如果患者不了解实情，就无
法为剩下的生命做出合理规划。有了直面死亡的心
理准备，才能更有意义地度过剩下的时光。

“告知患者坏消息”不只是一项例行工作，
还是治疗的一部分，采用适当的方式是医德的体
现。2018 年，一项针对内科医生的调查显示，几
乎所有人都认为“死亡沟通”至关重要，但只有
不到 1/3的人接受过这方面的培训。有很多医生难
以接受别人干预他们的沟通方式，认为这是一种

“性格暗杀”。事实上，作为医生，“死亡沟通”
技能是需要培养和学习的。

沟通技能重在练习。例如，医生可以练习
“问—说—问”这种简单的交流模式。首先，询问
患者对其病情的了解情况；其次，用简单明了的
语言告诉患者坏消息及治疗方案；最后，询问患
者是否理解刚才他所说的话。一位 28 岁的医学生
哈耶维克听了我的故事后，对我说：“我想成为
一名癌症专家。我以前认为，学好医学知识，多
积累病例，勤加练习手术技巧等，就能成为好医
生。事实上，面对面、真诚地与患者沟通好，也
是治疗的重要部分，甚至比单纯的治疗更重要。”

后记：世界医学名著《希氏内科学》写道，
照护病人的艺术与人类的出现一样古老，即使在
当代，以数千年的常识为指导的照护安慰艺术，
及不断更新的医学伦理，仍是医学基石。没有这
些人文素质，现代医学科学的应用是不理想的、
无效的，甚至有害的。

患者尤其是重症患者，不仅要经受身体上的
疼痛，还要承受巨大的心理压力。高质量的就医
体验能为他们减轻一些痛苦，甚至把就医当作一
次认识自我的历程。也许只有真正体会过患者的
紧张、无助和痛苦，才能设身处地想患者所想，
痛患者所痛，进而为他们带去更贴心的服务。据
了解，我国不少省市已为医生开展“换位体验式
培训”，让医院领导及临床一线医护人员经历排长
队挂号、漫长地等待叫号、接受检查、缴费取药
等流程，体验当患者的滋味，感受患者焦躁不安
等心理状态。有了这种体验，再回到自己的诊室
面对患者时，或许会有不一样的沟通改变。就医
体验一小步，医患关系一大步，相信不远的将
来，我们的就医环境会更温暖与人性化。

英美医生谈就医感悟

炎热的夏天，人不但没有胃口，还容
易消化不良、烦躁干渴。出现这样状况的
人群可常喝三款粥，能帮助缓解夏季不适。

红豆小米粥。取适量红豆、小米，将
红豆清洗干净，浸泡半小时到一小时，备用；小米洗
净，浸泡 1小时备用。两者同入砂锅，加水 500毫升
熬煮，大火煮开后，转小火慢慢焖煮。在众多的养胃
粥方之中，小米粥一直是代表粥品。小米味甘，性
温、平和，有健脾和胃、补益虚损、滋阴养血的功
效，可防治脾虚反胃、呕吐，改善产妇虚寒的体质。
《本草纲目》记载，小米“治反胃热痢，煮粥食，益
丹田，补虚损，开肠胃”。现代研究表明，小米含有
丰富的氨基酸、蛋白质、维生素B1、B2，其含有的
色氨酸还可以安神、助睡眠。红豆清心养神、健脾益
肾，有高纤维低脂肪的特点，能有效补益身体虚劳。

老菜脯粥。取适量大米、肉末、芹菜，1/4老菜
脯；米洗好后倒入砂锅里，放入4倍清水；菜脯洗干
净后切碎，跟蒜蓉过油炒香；把肉末、炒过的菜脯、
芹菜末一同放入砂锅，再根据个人口味适当添加胡椒
粉等调味。沿海地区气候湿热，人们多多少少会出现
积食、食欲不振的情况。菜脯是广东地区有名的特
产，由萝卜干腌制而成，具有消食开胃的效果，非常
适合夏季食用，且存放越久，食疗效果越好。

丝瓜粥。取丝瓜、粳米适量（比例大致为 2:5），
丝瓜洗净，去皮、切块；将米淘干净后放入锅中，加
适量清水，放在大火上烧开后，转为小火熬煮；粳米
煮熟后再加入丝瓜，煮沸后等待5~8分钟，就可以食
用了。丝瓜味甘，性凉，归肺、肝、胃、大肠经，具
有清热化痰、凉血解毒的功效，适于缓解夏季烦渴、
痰喘咳嗽、肠风痔漏、白带过多、尿血、乳汁不通、
痈肿等症。

对于健康人群来说，喝粥的确能够起到一定的养
胃作用。但如果经常喝粥，没有咀嚼动作，会抑制唾
液淀粉酶的分泌，不仅使得食物在口腔内消化率降
低，增加胃的负担，也会影响食物的消化吸收。对糖
尿病病人来说，粥的升糖指数较高，应尽量少喝。另
外，也可根据个人体质适当增加食材，体虚偏热者可
加蒲公英或者夏枯草；体质偏寒凉者可适当加黄芪和
党参；加牛肉可以补充气血、滋养肠胃；加羊肉能够
起到益气补虚和温中暖下的作用。

编者的话：提高就
医体验是改善医患关系的重

要一环。近日，《柳叶刀》杂志、
美国有线电视新闻网（CNN）分别报
道了英国和美国两位医生以一名患者的
身份就医后的感悟，他们不约而同地认

为，作为医生，掌握一些提高患
者就医体验的技巧至关

重要。

夫妻间有四种亲密

大城市喧嚣繁华，在家中养花种草做园艺可
以修身养性。日本大规模研究发现，城里人去干
点农活，更能起到养生防病的效果。

研究人员招募 200位市民志愿者，安排他们去
农场干活。在试验开始前、开始 3个月后、6个月
后和 9个月后，参试者分别接受问卷调查，详细记
录了他们的健康状态、对自然的意识、吃蔬果频
率、去医院就诊频率等。调查结果表明，与从未
去过农场的对照组相比，干农活的参试者健康水
平显著提高，精力和体力增强，吃蔬果频率提

高，对大自然充满热爱，去医院的次数也减少了。
在另外两项针对农场体力劳动治疗疾病效果

的探索中，日本顺天堂大学研究发现，在农家院
住宿 1夜，干农活 2天的商务人士，唾液成分中的

“幸福激素”——催产素分泌量升高。日本东京大
学研究则显示，让老年痴呆症患者干力所能及的
农活后，他们与周围人的互动增加，认知能力有
所提高。

研究由此揭示了积极开放“市民农场”、提高
城市居民身心健康水平的重要意义。


