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学生心理危机干预应急实施办法
为了进一步贯彻落实2016年习近平总书记在全国高校思想政治工作会议上的讲话、教育部《关于进一步加强和改进大学生心理健康教育的意见》（教社政[2005]1号）及《关于加强心理健康服务的实施意见》（晋卫疾控发[2017]17号）文件的精神，为切实加强我校大学生心理健康教育工作，更好地帮助有严重心理问题的学生度过心理难关，及早预防、及时疏导、有效干预、快速有效控制学生中可能出现的心理危机事件，减少学生因心理危机带来的各种伤害，促进学生健康成长，特制订学生心理危机干预应急实施办法。
一、学院成立“学生心理危机干预应急工作领导小组”
（一）学生心理危机干预应急处理领导小组
组  长：王  超
副组长：梁培福
成  员：
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	刘凤鸣
	许  敏
	王跃胜
	苏保卫

	郝剑锋
	史瑞武
	韩庆国
	刘津霞
	闫俊杰

	赵庆华
	罗丽霞
	王云飞
	邢刘峰
	续   伟

	李志梅
	柴   军
	潘晓丽
	杨   杰
	李马龙


张艳（学生处） 张楠  王宁宁  晋艳玲及各班班主任
（二）学生心理危机干预应急工作领导小组职责
全面规划和领导我院学生心理危机干预工作，督促有关部门和人员认真履行危机干预工作的职责，为重大心理危机事件的处理做出决策。
（三）心理危机预防四级网络的构建
宿舍长—班级心理委员—系部心理辅导教师—心理健康教育中心
二、干预对象
（一）存在心理危机倾向或处于心理危机状态的学生是关注与干预的对象。确定对象存在心理危机一般指学生本人或所处环境发生具有重大影响的生活事件，情绪剧烈波动或认知、躯体、行为方面有较大改变，用平常解决问题的方法暂时不能应对眼前的危机。
（二）对存在下列因素之一的学生，应作为心理危机干预的高危个体予以特别关注：
1、通过心理健康测评筛查出来需要关注的重点学生；
2、有心理障碍既往史的学生；
3、遭遇重大事件而出现心理或行为异常的学生；
4、有自杀倾向或者既往有自杀未遂或者家中有自杀者的学生；
5、家庭发生重大变故（亲人伤亡、父母离异或分居、父母失业、家庭暴力等）后出现心理或行为异常的学生；
6、感情受挫（失恋、单相思情绪失控等）后出现心理或行为异常的学生；
7、与他人发生严重人际冲突（被多人排斥、受到歧视、误解等）后出现心理或行为异常的学生；
8、受辱、受惊吓（当众受到羞辱；受到严重惊吓）后出现心理或行为异常的学生；
9、遭遇性危机（性危害、性侵犯、意外怀孕等）后出现心理或行为异常的学生；
10、身体发生严重疾病（如肝炎、肺结核及难以治愈的疾病等）后出现心理或行为异常的学生；
11、痴迷上网或形成其它不良生活习惯的学生。
12、因身边的同学出现个体危机而受到影响，产生恐慌、担心、焦虑不安的学生。
（三）对近期发出下列警示讯号的学生，应作为心理危机的重点干预对象及时进行危机评估与干预：
1、谈论过自杀并考虑过自杀方法，包括在信件、日记、图画或乱涂乱画的只言片语中流露死亡念头者；
2、不明原因突然给同学、朋友或家人送礼物、请客、赔礼道歉、述说告别话语等行为明显改变者；
3、情绪突然明显异常者，如特别烦躁，高度焦虑、恐惧，情绪易冲动，或情绪异常低落，或情绪突然从低落变为平静，或饮食睡眠受到严重影响者。
4、有幻听、幻觉现象。
班主任、任课教师和周围同学发现有自杀意念的学生后，应及时向各级主管部门和心理健康教育中心报告。
三、心理危机干预工作分工

（一）学院领导全面组织协调指挥。
（二）系部主任、书记统筹安排本系相关应对工作。
（二）班主任及时了解信息、反馈信息、通知家长、稳定班级。
（三）心理健康教育中心人员现场疏导、干预，稳定学生情绪。
（四）校医疗室人员现场处理可能出现的身体伤害。
（五）保卫处人员维持秩序及实施救援。 

（六）干预结束后，各系心理辅导老师要随访，及时反馈跟踪信息。
四、干预原则

预防为主；及时预警；协调有序；反馈追踪；生命第一；亲属参与；全程监护；分工协作。
五、特情心理危机干预的程序

（一）心理危机发生后，班主任应第一时间汇报院、系部领导和心理健康教育中心。
（二）学院领导指挥应急办通知心理健康教育中心、医疗室、保卫处等相关人员到达现场，采取有效措施。
（三）按照心理危机干预工作分工迅速开展工作。
（四）在危及学生生命的特殊情况下，系部可先将学生紧急送医院治疗，然后向有关部门汇报。现场紧急救助各部门职责如下：
1、院长和分管院长负责现场的指挥协调，系部书记、主任和班主任负责与学生家长和亲属沟通；
2、保卫处负责保护现场，配合系部对当事人实施生命救护，协助有关部门对事故进行调查取证，配合系部及医疗室对学生进行医疗救护过程中的安全监护；
3、校医疗室负责对当事人实施救治，或配合相关人员护送其转入医院住院治疗；
4、附属医院、校医疗室对被送来救治的本校心理危机事故学生，不能因一时治疗经费未到而拒绝救治，贻误救治时机，危急时刻只要学生所在系部或学院出具相关证明即可。
5、心理健康教育中心负责制定和实施心理救助方案，实施心理救助，进行有效干预。
六、对处于心理疾病状态下的学生在校期间的监护系统。

（一）对心理危机程度较轻，能在学校正常学习者，系部应成立以心理委员、学生干部及同寝室同学为主的不少于三人的学生监护小组，以及时了解该生的心理与行为状况，对该生进行安全监护。监护小组应随时向系部心理辅导教师汇报该生的情况，系部心理辅导教师定期向心理健康教育中心汇报情况。
（二）对于危机程度较高但能在校坚持学习并接受治疗者，学院应将其家长请来学校，向家长说明情况，家长如愿意将其接回家治疗则让学生休学回家治疗，如家长不愿意接其回家则在与家长鉴定书面协议后由家长陪伴监护。
（三）经学生心理危机干预应急工作领导小组评估确认有严重心理危机者，系部应通知学生家长立即来校，在学院与学生家长作安全责任移交之前，系部应派专人对该生作24小时特别监护，心理健康教育中心和系部心理辅导老师作出相应的干预措施。对于出现危机事故的学生在医院接受救治期间，系部亦应指派相关人员根据医院要求进行24小时特别监护，直至与学生家长协商并签署有关文字性材料，并办理请假、休学或退学等手续。未经学生家长同意，将学生送到医院要慎重，以免发生纠纷。
七、对因心理问题而休学的学生，在其复学以后应采取相应跟踪措施：
（一）因心理危机而休学的学生申请复学时，除按学院学生学籍管理办法办理外，还应出具有资质医院开具的心理疾病康复证明。
（二）学生复学后，系部和班级应对其学习生活进行妥善安排，给予密切关注，定期了解其思想、学习、生活等方面的情况。并请学校心理健康教育中心人员配合系部进行跟踪和辅导。
（三）对因有强烈的自杀意念和自杀未遂休学而复学的学生，系部应安排班主任、学生骨干、宿舍长、该生好友对其密切监护，随时防止该生心理状况的恶化，并每隔两周向心理健康教育中心汇报一次。
八、心理危机干预应急的注意事项

（一）危机发生时，所有成员要绝对服从领导安排，避免拖延导致不良后果。
（二）在开展心理危机干预应急工作时，应坚持保密原则，不得随意透露学生的相关信息。
（三）对社会功能严重受损和自制力不完全的学生，不得在宿舍实行监护，避免监护不当造成危害。
（四）在与家长联系的过程中，应注意方式方法，做好记录，妥善保管。
                                        2018年3月20日      
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学生心理危机干预工作流程图
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