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医务社工在儿科血液病房人文关怀护理中的实践

曹凤珍，李 力，金 婷，昌 晓
（华中科技大学同济医学院附属协和医院 儿科血液病房，湖北 武汉 430022）

[摘 要] 目的 总结医务社工在儿科血液病房人文关怀护理中的实践经验。 方法 医务社工参与到儿科血液病房的人文

关怀护理工作中，共同制定和施行人文关怀措施。 结果 医务社工参与到人文关怀护理工作中后，患儿住院的适应周期由原先 1
个月缩短为半个月， 护理满意度提升至 99.7%； 医疗配合度如 PICC 穿刺的依从性较前提高了 30%，PICC 同比穿刺时间缩短了

15%，单次穿刺成功次数增加了 20%。 结论 医务社工参与到人文关怀护理工作中后，弥补了当下单纯护理工作中的不足，改善了

患儿的住院体验，提升了患儿对护理工作的满意度，同时也提高了我科住院患儿的医疗配合度。
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近年来，我国血液肿瘤患者发病率呈上升趋势，
大部分患者存在焦虑、抑郁问题[1 ]。 肿瘤给患者造成
躯体、心理、家庭、个人等方面的不良影响，从临床实
践来看，肿瘤患者需要精神的、情感的关爱远高于普
通疾病的患者[2 ]。 人文关怀是护理的核心，是优质护
理的重要指征，是护士必须履行的基本职责[3 ]。 社工
服务模式是指社会工作者协助患者及家属解决与疾
病相关的社会、经济、情绪、家庭及心理调适等方面
的问题，促进患者身心健康[ 4 ]。 因此，肿瘤患者是更
需要人文关怀的群体。 医务社工对患者进行人文关
怀，对于缓解患者心理压力、满足患者就医感受和保
持尊严的需求，都有重要的意义[5 ]。 我科是中南地区
最大的儿童血液系统疾病诊疗中心， 其中以急性白
血病居多。该病种患儿住院周期为 2年左右，因长期
化疗、骨髓穿刺、腰椎穿刺，PICC 及静脉留置针置管
等医源性治疗导致患儿身体承受呕吐、脱发、出血、
疼痛、感染等并发症；此外，因疾病的特殊性，患儿无
法与同龄正常患儿、社会各界人士广泛接触，因此患
儿容易产生恐惧、孤独、焦虑、自卑等心理。而家属由
于家庭经济压力、医学知识水平受限、及对疾病治疗
效果和后期肿瘤复发的未知预测， 易产生压力、焦
急、自责、悲观、绝望等心理活动状态，故患儿及家属
对人文关怀的需求强烈。 我科床护比为 46∶20，体现
了护理人员紧张、工作繁忙、关怀能力欠缺等不足，
因此 2016 年 3 月 1 日起， 医务社工驻入我科 2002
年成立的全国第一所病房爱心学校， 参与病房人文
关怀护理工作，消除患者来自社会、家庭、环境、经济
等不利因素带来的影响， 顺应了医疗服务模式向生
物－心理一社会医学模式转变的要求， 弥补了单纯

医学模式的不足，取得了显著的成效，得到了国家总
理及社会广大爱心人士的高度关注和关爱， 现将工
作经验报道如下。

1 临床资料
儿童乐益会是一个致力于通过运动和游戏的力

量促进困境儿童发展的国际组织， 目前儿童乐益会
在全球超过 20个国家，通过引入医疗游戏师来为病
童提供医疗游戏服务。 2016 年 3 月———2018 年 11
月，乐益会直接与我科合作，派遣长期入驻病房爱心
学校的医务社工即医疗游戏师 1 名， 该医务社工具
备相关的实习和工作经验， 具备社会学等相关专业
本科学历，持有社工师证书、心理咨询师证书。 其在
儿科血液病房服务的对象为化疗周期维持在 2 年左
右的 2～13 岁的儿童，服务工作主要分 3 方面:志愿
服务、医疗辅导和基金救助，具体如开展教育讲座、
益智游戏、病房活动，协助 PICC 置管，管理儿童血
液疾病相关基金救助的申请工作。 医务社工参与到
人文关怀护理工作中后， 患儿住院的适应周期由原
先 1 个月缩短为半个月，护理满意度提升至 99.7%；
医疗配合度如 PICC 穿刺的依从性较前提高了 30%，
PICC 同比穿刺时间缩短了 15%，单次穿刺成功次数
增加了 20%。

2 措施
2.1 护士对医务社工的人文护理工作进行宣传
新入院的患儿不了解医务社工的的工作性质， 医务
社工为患者行人文关怀时， 有些家属误以为他们是
医院的义工甚至为医托，对其信任度极低。因此科室
开展对医务社工人文护理工作的宣传， 利于其后期
更好的共同参与到人文关怀护理中去。 首先护士长
协助医务社工对儿科血液病房爱心学校进行环境改
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造，营建温馨舒适的活动室供患儿学习及医疗游戏
的开展；病房护士站挂多媒体显示屏滚动播报医务
社工参与的护理人文关怀故事分享、基金申请流程及
基金救助通过名单等；护理人文关怀宣传栏张贴和存
放医务社工的宣传海报，内含医务社工的工作性质、
服务内容及其活动成果。 此外，责任护士会协同医务
社工到病房与患者及其家属进行面对面交流，介绍自
我工作，发放医务社工宣传资料，促进患儿及其家属
对医务社工人文关怀工作的理解，同时护士与医务社
工也获取到了患儿及家属在住院期间各个阶段的人
文心理需求，利于病房人文关怀护理的有效进行。
2.2 责任护士介绍并协同医务社工以游戏师的角
色加入 医疗游戏师，是指在医疗环境下，通过开展
专业游戏服务来帮助儿童适应医院生活， 理解医疗
程序，获得感情表达的机会，从而提高儿童医疗配合
度的专业工作人员。儿科血液病房爱心学校，每天都
有主题开放日活动，护士在实行责任制整体护理时，
向患儿及家属介绍医务社工会以游戏师的角色与护
士一同加入病区活动，消除患者对护士畏惧、抵触的
心理，鼓励其积极参加，促进其身心健康的发展。
2.3 建立医务社工 - 责任护士的人文心理护理模
式 肿瘤是身心疾病， 患儿的心理问题严重影响患
儿的治疗依从性、治疗效果及生活质量，不良的社会
心理因素与肿瘤的发展和预后密切相关[ 6 ]。 首先病
房成立工作小组，护士长 1 名，负责护理工作指导；
护士 2 名，1 名责任护士取得心理咨询师证书，参与
患者的心理指导， 另外 1名为责任护士负责科室与
医务社工间的联络工作。 责任护士在为血液肿瘤患
儿实行疾病的治疗、护理的同时，与医务社工行有效
沟通和合作，根据治疗方案及病情，及时、动态的共
同制定和实施人文关怀措施， 例如， 使用激素治疗
后，患儿会出现库欣综合征的临床表现，大龄患儿会
出现不语、紧张、自卑、害羞，烦躁等不良情绪，责任
护士与医务社工及时取得联络后， 另 1名取得心理
咨询师证书的责任护士连同医务社工参与患者的心
理指导，向患儿讲解疾病的专业知识，并树立正面案
例，消除其顾虑，让其不良情绪得到表达和释放，促
进其健康心理发展，使医疗工作顺利进行。
2.4 责任护士与医务社工共同对新入院患儿施行
人文护理 责任护士与医务社工对新入院患儿及其
家属进行深入沟通交流、观察、评估，同时也与管床
医生进行交谈后，了解患者对新环境的适应情况，及
其疾病、治疗、用药、家庭、经济、社会、心理等情况
后，实施以下措施。
2.4.1 护士实行人文护理措施 （1）对患儿行病房

环境设施介绍，重点介绍病房爱心学校；其次是讲解
层流床的使用原理、方法及注意事项，减轻了患儿害
怕、顾虑心理；（2）对患儿讲解留陪制度，新入院患儿
的共同心理特点是想家属多陪伴自己， 但由于血液
疾病易感染的的特殊性， 护士耐心地向患儿及家属
讲解严格执行留陪制度可避免交叉感染， 家属表示
理解；（3）向患儿及家属讲解疾病的相关知识，解决
了其对新发疾病的恐惧不安、知识缺乏的困境，利于
后期住院其医疗、护理工作的有效进行；（4）向患儿
及家属介绍管床教授、医生、护士，拉近医患、护患之
间的距离，建立信任感，使患儿发生病情变化及住院
期间的合理人文需求得到及时解决和满足。（5）护士
带领医务社工给新发疾病患儿发放入院救助包，使
患儿及其家属入院适应性提高。
2.4.2 医务社工实行人文护理措施 （1）医务社工
主动向患儿讲解申请基金救助及血液疾病后期费用
报销的流程，消除其家庭、经济、社会、心理压力；（2）
医务社工与患儿行床边游戏、与家长开展讲座工作，
支持其情绪表达，提升住院儿童及家长的适应性，减
轻住院期间的恐惧、害怕心理，并向患儿讲解疾病治
愈的成功案例， 树立其战胜疾病的决心和自信心；
（3）新入院患儿恐惧医护人员的同时不配合医疗工
作，医务社工进行有效的心理干预，与其多沟通，多
交流， 使其不良情绪得到合理释放后积极配合医疗
进行。经过责任护士与医务社工的共同合作，患儿住
院的适应周期由原先 1个月缩短为半个月， 护理满
意度提升至 99.7%。
2.5 医务社工协作护士完成 PICC置管术 医务社
工参与医生及护理查房查房，了解患者病情后，对需
要行 PICC 置管术的患者提前做好心理疏导， 协助
护士准备好术前用物。 护士在行 PICC置管术时，患
儿不配合， 情绪波动大， 医务社工对患儿行心理辅
导，讲解患儿感兴趣的故事、动画片、儿童游戏等，转
移患儿的注意力， 配合医疗工作有效进行， 使患儿
PICC 穿刺的依从性同比提高了 30%，穿刺时间同比
缩短了 15%，单次穿刺成功次数增加了 20%。
2.6 共同开展活动 患儿及其家属作为活动的重
要参与者，在医务社工和护理人员的组织下，共同完
成小组活动、个案活动和主题活动。
2.6.1 小组活动 （1）医疗游戏。 ①医疗准备游戏：
护理人员和医务社工参与的健康游戏， 澄清了关于
疾病不正确的认知， 增强了患儿及其家属对医护人
员的熟悉感和信任感。 此外，共同自制医疗绘本，提
升患儿对医疗过程的认知和心理准备， 练习医疗工
作的应对策略。 ②医疗过程游戏： 通过术前环境熟
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悉、医务社工与护理人员形成团队沟通、注意力分
散、紧张情绪纾解，减低患儿焦虑水平，加强患儿对
医疗过程的认知；医疗过程中的游戏指导，如 PICC
置管、腰椎穿刺、骨髓穿刺等，通过游戏帮助患儿情
绪发泄，综合表达，积累了应对医疗过程中的策略，
提升了医疗的配合度，保证医疗工作的正常进行。
（2）自主游戏。 在护理人员和医务社工的陪同下，患
儿在儿科血液病房爱心学校与同病房的小朋友们一
同绘画、玩智力游戏、玩自己喜欢的玩具等，创建了
愉悦的氛围，促进了儿童身心健康的发展。 （3）发展
类游戏。 护理人员与医务社工协同高校社会志愿者，
建立健康的社交网络，让患儿了解科技网络的现代
化，促进儿童社会性发展，利于出院后更好的融入社
会。 （4）亲子主题游戏。 在护理人员与医务社工的
共同策划下，患儿及其家属作为活动的参与者，增进
了亲子关系的积极表达与发展，住院期间家长的焦
虑水平得到改善。
2.6.2 个案活动 医务社工与护理人员针对家庭条
件极差而未接受治疗或准备中断治疗的患儿， 积极
发动自己的朋友圈及社会广大爱心人士的力量，进
行募捐， 筹集资金为患儿行后期治疗， 如 QQ 朋友
圈，微信朋友圈，爱心筹等。
2.6.3 主题活动 护理人员与医务社工联合为患儿
策划和举行“六一儿童节”的户外活动，备好急救药
品和物品全程陪同， 让疾病患儿在住院期间也能感
受童年的快乐，节日的气氛；举办儿科血液病房爱心
学校院庆联欢活动，患儿及其家属、护士、医务社工，
爱心志愿者共同参与活动并表演节目， 改善了医护
关系，增强了亲子交流，促进了同伴沟通，同时感受
到了医院、社会对儿科血液病房患儿的关心、关爱。
2.7 开展健康知识大讲堂 科室每月在儿科血液
病房爱心学校开展健康知识大讲堂， 根据病区实际
状况，动态开展和调整健康知识内容。 讲座开始前，
医务社工和护理人员共同完成宣传活动， 在医务社
工与家属共同联系的微信群及 QQ 群及护士站多媒
体宣传栏，发布健康知识大讲堂的相关信息；走访每
个病房每名患者及家属，动员及鼓励他们参与，每次
参与讲座的患儿及家属大约 30～40 人。 此外，医务
社工会给患儿及家属提供笔纸， 便于记录和获取的
健康知识。 为了深入患儿及家属对健康知识内容的
了解和掌握程度， 护理人员专业化讲解和采用多媒
体播放的共同模式开展进行，内容涉及七步洗手法、
化疗后口腔溃疡的护理、白血病治疗方案、白血病化
疗后预防感染等。因医务社工的参与，提高了护理人
员开展健康知识大讲堂的宣传力度， 也让患儿及家
属感受到了除医务人员外的社会关爱， 促进了患儿

及其家属对健康知识的掌握和对疾病的自我护理的
实施。
2.8 建立特色病房，营造人文关怀氛围 武汉协和
医院儿科血液病房爱心学校是全国第一家在病房建
立的以给孩子提供学习、活动的场所，由高校在校志
愿者和退休教师授课和组织活动， 医护与医务社会
共同参与其中。除参加病房爱心学校组织的活动外，
医务社工和护理人员还共同组织患儿节假日时装扮
病区、参加爱心学校校庆活动。 此外，节假日院领导
带领医务社工和护理人员走进病房给患儿派发节日
礼物及送上新年祝福，营造了和谐的关怀型氛围。正
是由于广大爱心志愿者、 医务社工及儿科血液病房
医护人员 16 余载的辛勤付出与共同守护所沉淀的
人文关怀氛围， 武汉协和医院儿科血液病房受到了
国家总理及社会各界人士的高度关注和关爱， 促使
患儿及家属战胜疾病的决心和自信心。

3 体会
从 2016年 3月—2018年 11月， 医务社工参与

到了儿科血液病房人文关怀护理工作，缩短了我科患
儿住院的适应周期，改善了患儿的住院体验，提高了
患儿对护理工作的满意度；此外，患儿的医疗配合度
如 PICC穿刺的依从性、穿刺时间、单次成功穿刺次数
同比水平得到了提高。 同时，由于医务社工参与我科
人文关怀护理案例为我院第 1例，其合作施行的人文
措施仅代表儿科血液病房患儿的疾病特殊性，反映出
在施行过程中人文统筹安排、重难点攻克、意见分歧、
经验缺乏等不足之处。 今后，医务社工将参与到更多
病房人文关怀护理工作中， 打造人文护理服务品牌，
在全院乃至全国推广，以促进护理事业的发展。
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