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内容概要

《地震伤的分级整合救治》(作者石应康)涉及创伤医学、急诊医学、重症医学、心理学、实验医学、
康复医学等多个学科知识，也涵盖灾难医学的救治组织、应急调度和后勤保障，适合各级医务人员、
医院管理者和灾难医学工作者参考，并可作为灾难医学培训教材。
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章节摘录

　　由于家园的丧失，也失去了原有的生活环境、邻里和习惯的生活方式，导致灾民面临灾后生活环
境的改变。
此外，灾民在居住、就业和生活目标重建方面都面临着一些现实的困难。
面对灾民的这些心理问题，如何能给予他们一些有效的帮助，已成为灾后心理卫生服务的主要核心内
容。
从灾后心理卫生服务的理念出发，心理卫生专业人员对经历了重大灾难性事件的灾民提供及时、有效
的心理卫生服务将减少他们近期和远期的心理障碍的发生，减少灾难有关的心理障碍所致的社会功能
残疾。
　　“惊恐”反应：即延迟性心理应激反应，重现创伤性体验、梦境或噩梦；不与他人接触；快感缺
失；回避对创伤处境的回忆；自发高度警觉状态，惊跳反应增高和失眠，可有人格变化。
　　焦虑情绪：终日担心，害怕可能会有什么不幸发生，因而变得很胆小，有时会有莫名的不安感，
脑海里尽是些解不开的愁思。
过分警觉、心情放松不下，因而发生失眠、精神不集中，思考迟钝；记性差、易怒、做事没有耐性等
现象。
因为心理上有严重而长期的焦虑、不安，所以会引发多种躯体不适。
，抑郁情绪：表现与灾后早期的抑郁情绪相似，却又慢性迁延。
　　多种躯体不适：最常见的是疲倦、肌肉（筋骨）酸痛，头重、头痛、眼皮跳、全身肌肉紧张、放
松不下、容易惊吓，而且常常头晕、心跳快、口干、肠胃不舒服、尿频、手脚冰冷、喉咙有梗塞感、
脸部潮红、一阵冷一阵热的发作等。
　　睡眠障碍：失眠、难以入睡或易惊醒。
偶见睡眠过多。
　　家庭和人际关系问题：家庭成员伤亡，尤其是要长年照料残疾亲人的心理压力；重组家庭成员间
的冲突与磨合；心理行为改变带来的人际交往问题等。
　　重建过程中的心理压力：外界对重建过程的关注、自身对恢复甚至超越灾前生活水平的期望，与
重建中纷繁复杂的实际问题的冲突，造成重建组织者和实施者的压力倍增，产生焦虑、抑郁等多种心
理问题。
　　重建过程中的心理失衡：灾后外迁民众回到原居住地，对照异地良好生活的心理落差；重建过程
中难以做到面面俱到，邻里差异、城乡差异、地区差异等造成的不公平感。
　　缺乏兴趣和现实目标：不能脱离“幸存者心态”，长时间处在“活着就好”的状态中，失去应有
的兴趣和目标，放任对自身、家庭和社会的责任。
　　孤独和缺乏社会支持：在灾难中失去至亲好友，悲伤过后孤独感渐明显。
随之带来的通常是长时间的情绪低落、焦虑、睡眠障碍。
原有社会网络丧失，造成对弱势群体物质和精神帮扶的缺乏，使孤独感加重。
　　基层干部心身过劳：灾后基层干部未及时处理个人和家庭的心理创伤，就投入到繁重的重建组织
和实践工作中，压力大，责任重，生理和心理资源消耗过度，身陷精疲力竭的“亚健康”状态。
　　⋯⋯
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