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：尊重病人是沟通的基础，沟通要抓住、抓准机会，与不同

文化层次的病人沟通要抓住不同的契机，探视时间是与病人

沟通的良好契机。 整体护理是以病人为中心，以护理程序为

方法，对病人进行全方位的护理。护理程序的第一个步骤是

评估，评估首先要收集资料，收集资料有很多方法，与病人

沟通是方法之一。成功的沟通使双方均可获得信息，在临床

护理中如何与病人沟通，关键的一步是能抓住与病人沟通的

契机，所谓契机指的是事物转化的关键。然而，长期以来，

人们总是将护士与病人沟通当成是一种目的性很强的交谈，

形成一种一问一答的形式，护士问得多，病人由于受病情、

环境、年龄、文化程度的限制，回答得少，导致沟通的效果

不佳。只有抓住与病人沟通的契机，选择不同沟通方式，以

此来适应不同的病人，才能提高护士与病人沟通的效果。现

就临床护理工作中如何抓住契机与病人沟通谈几点体会。 1 

尊重病人是沟通的基础 在护士与患者的沟通中，首先是礼节

式的沟通，体现在护士一方面就是在尊重病人的基础上，认

真做好每一项护理操作，得到病人的信任，让病人乐于与护

士沟通，才能达到有效的护士与病人的沟通。如一位76岁老

大妈，患甲亢型心脏病，入院时病情较重，我几次与她谈话

，她都用很简单地几句话回答我，但通过一周的治疗和护理

，尤其是我每次查房时都能主动地说：“大妈您好，你今天

感觉如何。”，而且天天坚持“一针见血”地给她输液，做



好每一项护理工作，慢慢的我们交谈的内容逐渐多了起来，

老人和我无话不谈。在一次通话中老人说了这样一句话：“

青护士，我没有事，就是想和你聊聊，才感觉心理舒服些。

”出院前我们相互留了电话。我认为这已由礼节性的沟通上

升到陈述事实的沟通，是一个建立在相互尊重、相互信任基

础上过程，而在这个过程中护士应以自身的审慎的工作态度

、良好的职业情操感染病人，使沟通逐渐上升到高层次。 2 

沟通要抓住、抓准机会 古希腊著名医生希波克拉底曾说过，

医生有二种东西能治病，一是药物，二是语言。护士也是一

样，护理工作的对象是有思想、有情感的人。在谈到护士与

病人的沟通时，首先是护士要更新观念，每每谈到收集资料

，和病人交谈，我们的护士就理解成要有一定的时间，合适

的地点，正式地和病人交谈。病人能否接收呢？是否愿意和

我们沟通呢？我们常常见到病人和医生的交谈，目的性非常

明确，采集病史、根据症状和体征合理的用药，在病人看来

这种沟通是正常的，也是病人期待的。但病人认为护士就是

打针、发药的，你想和他们沟通，他们会用一种不理解的目

光看待你，有时还包含着不信任。我曾经遇到过这样一位病

人，在住院当天，医生查体、问诊时他配合得非常好，而我

和他接触时，他总是不多讲话。当我发现他家里给他带的菜

中有咸菜时，就抓住这个机会主动向他介绍心脏病人饮食中

限制钠盐的目的及意义，他听后，他开始认真听我的介绍并

表示接受。以后他有问题就及时地向护士反映，还能主动咨

询有关所患疾病的预后保健问题。其中我体会最深的就是沟

通要随时观察病人，抓住机会交谈。整体护理是对病人进行

全方位的护理，要使病人了解护理工作不是只管打针、发药



，还包括许多健康教育的内容。与病人沟通就要针对病人在

住院过程中存在的问题，抓住沟通的时机，随时随地的有目

的地进行。 与病人沟通还要抓准机会。护士每天都要和病人

接触，细心观察每个病人的心理变化，选择时机和病人交流

。临床中，经常可以遇到许多儿女因工作忙没能按探视时间

来看望病人，当同病室病友的子女坐在病人身旁时，有些家

属没来的病人就独自一人落泪，查房中我们发现了这一问题

。因此，每当探视时间我们就主动坐在他（她）们的床边，

耐心地安慰他（她）们，同其他探视的子女一样，和他（她

）们聊天，还可抓住这一有利时机，教会他（她）们如何准

确地数自己的脉搏，心脏病人如何进行自我保健等。这样既

消除了病人的心理压力，又抓住了与病人沟通的契机。因此

，我体会到护士应会“察颜观色”才能抓准机会与病人沟通

。 3 与不同文化层次的病人沟通要抓住不同的契机 我们的病

人来自四面八方，年龄的差异，文化程度的不同，要求我们

每名护士在护患沟通中要对病人有所了解，才能采取不同的

方法，抓住契机和病人进行沟通。在临床护理中，经常能遇

到很多患同样疾病的病人，但由于文化程度的不同，对疾病

的认知程度差距非常大，这是因为，文化层次高的病人，经

常阅读自身所患疾病的书籍，而且他们对自己所服药物的作

用、副作用了解得非常清楚，因此，对每日更改治疗药物非

常敏感，护士应抓住这一时机，给这类病人讲解所更改药物

的作用及副作用，并且就病人提出的问题进行准确的回答。

然而，对文化程度低的病人，在与病人沟通中，抓住病人对

所患疾病不了解，不知道经常诱发疾病的原因，及更想知道

自己预后的这一心理，耐心地给病人讲解一些病人能接受的



医学知识，引导病人提问，针对病人提问，进行回答，让病

人树立良好的战胜疾病的信心。在回答病人提问题时，应以

事实求是的态度，知道多少回答多少，不知道的，查阅有关

资料后再回答。从而，也获得了良好的沟通效果。 4 探视时

间是与病人沟通的良好契机www.Ｅxamda.CoM 在沟通中，还

应重视与病人家属的沟通，护士应该尊重病人的亲属，通过

与他们进行沟通，了解病人需要哪一类的心理支持，并鼓励

病人与自己所喜欢的人接触。往往这些来自亲人和好友的心

理支持，对病人有信心接受治疗和护理会起到不可替代的作

用。在处理与家属的关系时应做到和气、耐心、主动，以表

现出护士良好的修养并体现出护理工作的艺术性，力求减轻

家属的心理负担，使之对护士产生信任感，从而得到家属对

护士工作的帮助和支持，共同为病人解除思想负担，起到事

半功倍的作用。当前，高科技给医疗带来了很多新的治疗方

法，如心脏病的介入性治疗。无疑给心脏病人带来了无需外

科手术就能进行冠心病的治疗。但病人对介入性治疗和知识

了解的程度是有限的，有些问题病人可直接问医生、护士，

有些涉及医疗问题病人不好问医生、护士。我们曾经遇到过

这样一位病人，在行冠状动脉腔内成形术的前一天，护士在

做手术前的心理护理时，病人提出了很多问题，护士都做了

一一的解答，但总感觉病人有很大的心理负担，家属来探视

时，护士主动到病人身边，向家属介绍行冠状动脉腔内成形

术的过程及术后的疗效，家属听了护士的介绍后，说出了术

前病人最大的心理负担。原来，病人在行介入性心脏病治疗

前，阅读过许多有关这方面的资料，对手术的成功没有什么

大的顾虑，最担心的是手术所用导管的问题，他听说有的医



院因重复使用导管而消毒不严格，造成病人术后感染的例子

。知道病人的心理问题后，护士将我科导管室护士请来，给

病人介绍了行冠状动脉腔内成形术的所有导管都是一次性使

用的导管，而且导管室和手术室一样，是完全密闭无菌的，

医院对行各种介入性治疗是有严格无菌制度要求的，这点请

病人及家属放心。病人及家属听后，家属主动地和病人说：

“护士给您讲得非常清楚，介入性治疗的导管是一次性使用

的，不会因导管而引起感染，这下您可以放心了”。病人手

术成功后，护士再去看病人时，病人说：“感谢你，要不是

手术前一天你给我介绍的知识，我想我的手术可能不会成功

”。我们知道病人将手术的成功说成是护理工作的成效，无

疑是对护理工作的高度评价和肯定。因此，在与病人沟通时

，不能忽视病人的家属。显然，利用探视时间与病人沟通是

良好的契机。 鲍伟尔（Powell）认为，沟通交流分五个层次

即：礼节性的沟通、陈述事实的沟通、分享个人的想法和判

断、分享感觉、尖峰式沟通。目前我们在临床护理工作中能

实现前二种的沟通方式，后几种沟通方式还有待于在前二种

沟通的基础上逐步实现。在临床护理中与病人沟通对护士来

说是一种艺术，是值得研究的重要问题，也是整体护理中的

一项重要内容。我的亲身实践，说明了一个问题，与病人沟

通的基础是尊重病人。沟通还要抓住、抓准机会，对不同文

化层次的病人也要寻找并把握不同的沟通契机，使护患沟通

从礼节性的沟通逐渐上升到更高层次的沟通，从而提高护理

质量。 更多信息请访问：百考试题护士网校 100Test 下载频道

开通，各类考试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


