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上图：上海市第四批

援青干部、果洛州卫

健委副主任兼州人民

医院院长孙金峤（中）

在病房查房。

让沟通更加顺畅。

在边疆地区，援青干部、医生、

教师、志愿者纷纷用各自的方式，

融入当地，沟通彼此。

融入，从倾听开始

果 洛 州 人 民 医 院 承 担 着 全 州

20 多万人口的医疗健康服务工作，

2012 年，上海援建了医院现在的住

院楼、远程中心、制氧站，其中制

氧站承担了全州人民的供氧。

2019 年初到果洛，孙金峤第一

次走进医院并不是上班。“我刚到

州里，还没来得及报到，就陪一名

高反严重的老师就医。当时到急救

中心一看，重症监护室里边就是一

张床、一个氧气瓶，还有一台时灵

时不灵的监护仪。”孙金峤回忆当

时的想法：“未来三年的路会比想

象的艰难。”

孙金峤上任后第一件事便是到

基层一线调研，走访了玛沁县、拉

加镇、雪山乡等果洛州多地医疗机

构。他发现，全州医疗资源相当分

散。如何将有限的医疗资源发挥最

大作用？孙金峤将上海的先进管理

理念结合当地情况，探索创新出新

模式——以果洛州人民医院为总院，

组建医疗健康集团，大幅提升了医

疗卫生资源整体利用率。

所有的工作起始于倾听和沟通。

孙金峤告诉记者，医院内职工都能

用普通话交流，机关里的公务员也

都熟练使用普通话，但当他作为医

生接诊病人时，语言成了沟通中的

第一道障碍。“我们上海来的医生

在看门诊的时候，如果遇到藏族牧

民患者，就需要当地同事帮忙‘翻

译’。如果是到病房查房，也需要

当地医生做‘翻译’。”

同样的情况出现在新疆喀什二

院孙辉医生的诊室里。上海市肺科

医院主任医师孙辉是上海市第十批

第二轮援疆医疗专家，担任喀什二

院院长助理、医务部主任。上海医

疗专家组团式援疆，多年来与喀什

当地同仁一起，将喀什二院建设成

为当地技术水平、服务能力具有明

显优势的三甲医院。上海医生们都

要面对一个相同的问题：接诊不会

说普通话的少数民族患者时，必须

请当地少数民族同事帮助“翻译”。

“一些年纪大的少数民族患者，来

看病时必须要子女陪着，主要也是

怕听不懂医生说话。”

面对这个困难，不少上海援外

干部和专业人员会努力学几句当地

方言或者少数民族语言，一句简单

的“你好”，就能大大拉进医患之

间的距离。

最近，一批 AI 语音转换设备送

到了果洛州人民医院，诊室里，上

海医生们正在试用设备的即时语音

转换功能，辅助医患之间的交流。“不

管用什么方法，我们的目的就是要

听到当地所需，听懂患者的期待，

让上海的帮扶真正适合当地，提高

百姓生活的幸福感。”孙金峤说。

科技搭建语言桥梁

正在果洛州人民医院帮助医患

沟通的 AI 语音转换设备，是科大讯

飞与新疆大学、内蒙古大学、西藏

大学、云南大学、兰州大学合作研

下图：上海市第十批

第二轮援疆医疗专

家、喀什二院院长助

理兼医务部主任孙辉

（右）在当地医院义

诊。




