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医患沟通的重要

          ““两会两会””期间，全国政协委员钟南山说，在中华医期间，全国政协委员钟南山说，在中华医

学会处理的医患纠纷和医疗事故中，半数以上是因为学会处理的医患纠纷和医疗事故中，半数以上是因为

医患之间缺乏沟通引起的。没有沟通、不会沟通、沟医患之间缺乏沟通引起的。没有沟通、不会沟通、沟

通不恰当都在不同程度上加剧了医患之间的紧张对立通不恰当都在不同程度上加剧了医患之间的紧张对立

情绪。他认为，一名优秀的医生除了有责任感、具有情绪。他认为，一名优秀的医生除了有责任感、具有

对病人的关爱之心外，更重要的是学会与对病人的关爱之心外，更重要的是学会与  人沟通。人沟通。
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调查显示：

♦♦  美国著名学府普林斯顿大学对美国著名学府普林斯顿大学对11万份人事档案进行分析，结果发现：万份人事档案进行分析，结果发现：

智慧、专业技术和经验只占成功因素的智慧、专业技术和经验只占成功因素的25%25%，，75%75%决定于良好的决定于良好的

人际沟通。人际沟通。

♦♦  哈佛大学就业指导小组哈佛大学就业指导小组19951995年调查结果显示，在年调查结果显示，在500500名被解职的男名被解职的男

女中，因人际沟通不良而导致工作不称职者占女中，因人际沟通不良而导致工作不称职者占82%82%。。

♦♦  医生与患者是一对亲密的合作伙伴，他们共同面对的是疾病这一敌医生与患者是一对亲密的合作伙伴，他们共同面对的是疾病这一敌

人，医患之间不能良好沟通，就无以发现善于伪装的疾病真相。人，医患之间不能良好沟通，就无以发现善于伪装的疾病真相。

没有良好的沟通，就无从建立信任。没有信任，一切矛盾由此而没有良好的沟通，就无从建立信任。没有信任，一切矛盾由此而

产生。产生。
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医患关系 

广义

狭义
(法律角度

)

医者：医生、护士、全体医务

工作者、 医疗单位

患者：病人、家属、全社会人

合同

关系

社会伦
理关系

医者：医护人员

患者：病人、家属



古代医患关系--------称医术为仁术，是说医学是一种称医术为仁术，是说医学是一种““救人救人
                                        生命生命”“”“活人性命活人性命””的科学。的科学。

医者------神仙、上帝、医生为患者看病是恩赐施舍。神仙、上帝、医生为患者看病是恩赐施舍。

新中国医患关系------医学宗旨医学宗旨““救死扶伤、实行革命人道主救死扶伤、实行革命人道主

义义””，有病求医，传统的生物医学模式。，有病求医，传统的生物医学模式。
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              传统上医患关系定位在传统上医患关系定位在““以疾病为中心以疾病为中心””的医学模的医学模

式之上，关系是不平等的，容易产生纠纷并激化矛盾。式之上，关系是不平等的，容易产生纠纷并激化矛盾。

而现代的医患关系建立在而现代的医患关系建立在““以病人为中心以病人为中心””的新型医学的新型医学

模式之上，促进医患关系的平等，首先要加强医患之间模式之上，促进医患关系的平等，首先要加强医患之间

的沟通。的沟通。

        世界医学教育联合会世界医学教育联合会《福冈宣言》《福冈宣言》指出指出““所有医生所有医生

必须学会交流和人际关系的技能。缺少共鸣（同情）应必须学会交流和人际关系的技能。缺少共鸣（同情）应

当看作技术不够一样，是无能的表现。当看作技术不够一样，是无能的表现。””
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 生物---心理---社会医学术模式

医生是服务---征得患者的同意

医疗服务合同关系---医患关系的法律化，双方约定 

                                  权利义务，共同参与的医患关系。

现代转变
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医患关系紧张不信任的表现

o患者患者
     █     █    录音录音------医生的谈话进行医生的谈话进行

          █ █   笔记笔记------诊疗情况诊疗情况

          █ █   录相录相------医生的操作医生的操作

          █  █  隐满病情隐满病情------考医生考医生

o医生戒备医生戒备
      █       █ 不积极突破旧的方案不积极突破旧的方案

            ██  不敢创新不敢创新

            ██  能推就推，不超越专业范围能推就推，不超越专业范围

            █ █ 不敢讲真话不敢讲真话

      █       █ 不敢真心交流不敢真心交流
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患者心态

     █      █ 求医心切，对医学的期望值较高，不希望后果不好。求医心切，对医学的期望值较高，不希望后果不好。

          █ █ 高度自我，医护人员对他们的病情重视，更多地关心。高度自我，医护人员对他们的病情重视，更多地关心。

          █ █ 耐心解释病情的服务态度。耐心解释病情的服务态度。

     █      █ 医疗费用不能太高。医疗费用不能太高。

          █ █ 尊重他们的人格、隐私等权利。尊重他们的人格、隐私等权利。

          █ █ 个别患者有钱、有权，认为医务人员就必须为其服务，我是上个别患者有钱、有权，认为医务人员就必须为其服务，我是上

帝，可以为所欲为。帝，可以为所欲为。

          █ █ 发生患者死亡或不良后果，人财两空，认为打闹就可以得到补发生患者死亡或不良后果，人财两空，认为打闹就可以得到补

偿。偿。

     █      █ 医生不负责任，感到信誉危机。医生不负责任，感到信誉危机。
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医务人员心态

oo 患者不懂医学知识，应当听医生的话。患者不懂医学知识，应当听医生的话。

oo 患者太多，没有时间耐心细致地解释，另外患者也听不懂。患者太多，没有时间耐心细致地解释，另外患者也听不懂。

oo 一些小病没关系，司空见惯，患者及家属大惊小怪。一些小病没关系，司空见惯，患者及家属大惊小怪。

oo 医疗费用、药品定价不是医院定的，患者无理对医院提出费用过医疗费用、药品定价不是医院定的，患者无理对医院提出费用过

高问题。高问题。

oo 工作太忙，职业风险大，收入低，价值无所体现，很辛苦，得不工作太忙，职业风险大，收入低，价值无所体现，很辛苦，得不

到理解，很委屈。到理解，很委屈。

oo 由于医患纠纷紧张，保护自己，只要不违规，也不会积极突破实由于医患纠纷紧张，保护自己，只要不违规，也不会积极突破实

施抢救。检查完备，不能考虑费用问题。施抢救。检查完备，不能考虑费用问题。

oo 患者是否要告我。患者是否要告我。  



13

沟通的基础

oo 站在患者和家属的角度站在患者和家属的角度

oo 注意患者家属心情因素、状态了解其心态注意患者家属心情因素、状态了解其心态------求生欲求生欲

------焦虑焦虑------获知欲获知欲------期望值期望值------信任危机信任危机------预后承预后承

受力受力

oo 真诚、信任真诚、信任

oo 态度、仔细、关心态度、仔细、关心

oo 自我保护自我保护
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        社会公德必须建立在平等、相互尊重的基础上，社会公德必须建立在平等、相互尊重的基础上，

彼此不分贵贱、互敬互让、和睦相处。彼此不分贵贱、互敬互让、和睦相处。

          医生对患者应理解、沟通、关心、负责、认真，医生对患者应理解、沟通、关心、负责、认真，

提高技术水平，保证准确、安全医疗提高技术水平，保证准确、安全医疗。。
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   精湛的医术，良好的医德，良好的沟通能力精湛的医术，良好的医德，良好的沟通能力

和熟悉法律，尊重患者权利，做到安全医疗。和熟悉法律，尊重患者权利，做到安全医疗。              

 现代的医生应具备的要素
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        患者也不能是上帝，也不能凌驾于医生之上，患者也不能是上帝，也不能凌驾于医生之上，

也不能提出不合乎科学的无理要求，更不能依权也不能提出不合乎科学的无理要求，更不能依权

或依钱仗势，歧视、打闹、污辱医务人员。或依钱仗势，歧视、打闹、污辱医务人员。
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沟通内容

o 系统性、全面性、通俗性、及时性系统性、全面性、通俗性、及时性

o 诊疗流程诊疗流程

o 检查、治疗、手术、必要性、目的、预后检查、治疗、手术、必要性、目的、预后

o 可能发生的问题可能发生的问题

o 应当注意的事项、副作用应当注意的事项、副作用

o 费用费用
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沟通方式----告知

o 口头告知

o 谈话

    ██  患者本人患者本人

              ██  患者家属患者家属

o 书面------逐条解释逐条解释--通俗语言通俗语言--表达清楚表达清楚--不不
要误导要误导--填写完善填写完善

        ██  麻醉意外麻醉意外------手术同意书手术同意书

          ██  术式术式------分期手术、救命与择期的关系分期手术、救命与择期的关系

                  可能的情况发生可能的情况发生
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沟通方式

o咨询—现场---电话

o授课 

o座谈会—问卷

o网络
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沟通技巧

oo 语言语言
          ██  安抚安抚

        ██  白话白话--- --- 通俗易懂通俗易懂

oo 选择最佳时机选择最佳时机
          ██  环境隐密性环境隐密性

        ██  充分的时间充分的时间

        ██  谈心式谈心式

        ██  了解了解患者的心情患者的心情

        ██  对疾病的反应和医生的信任对疾病的反应和医生的信任

        ██  不能刺激患者不能刺激患者--------注意说话口吻注意说话口吻

        ██  不要制造矛盾不要制造矛盾    

oo 观察患者－语言－肢体－表现及时调整谈话内容观察患者－语言－肢体－表现及时调整谈话内容

oo 关心看望关心看望
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沟通技巧

o 注意说话口气，态度和蔼，不要不耐烦注意说话口气，态度和蔼，不要不耐烦

o 不要刺激患者，吓唬患者不要刺激患者，吓唬患者

o 不能贬低同行不能贬低同行

o   所做的一切应让患者感觉到看到知道得到所做的一切应让患者感觉到看到知道得到

o 尊重事实尊重事实

o 对待患者反应使用中性字眼对待患者反应使用中性字眼
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诊疗沟通

o 换位思考换位思考------站在患者角度站在患者角度

o 病情状况病情状况

o 检查检查------为什么做检查为什么做检查----可能产生的风险可能产生的风险

o 治疗治疗------方案的利弊如何选择方案的利弊如何选择----风险风险

o 预后预后

o 费用费用
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病情、病重沟通

o 选择对象---患者本人--家属

o 用词注意---言语中肯、同情心

o 不要夸大、吓唬

o 不能轻描淡写、讲明事实

o 及时沟通
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护理沟通

oo 耐心、细致、关怀、照顾、周全耐心、细致、关怀、照顾、周全

oo 问侯寒暖、吃药、吃饭、是否需要服务问侯寒暖、吃药、吃饭、是否需要服务

oo 洗澡、护理、病情的观察、患者反应后及时与医生沟洗澡、护理、病情的观察、患者反应后及时与医生沟

通、及时反馈通、及时反馈

oo 输液的注意事项、观察输液的注意事项、观察

oo 入院的介绍入院的介绍

oo 出院的送行出院的送行
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心理沟通技巧

oo 穿着、举止穿着、举止--------尊重尊重

oo 言语、态度、同情心、平等心态言语、态度、同情心、平等心态----------理解理解

oo 倾听、适度的反应、耐心解答、合理建议倾听、适度的反应、耐心解答、合理建议----------关心关心

oo 信任心、依从感信任心、依从感----------信任信任

oo 为病人算经济帐、时间帐、疗效期望值为病人算经济帐、时间帐、疗效期望值--------感激感激
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书面沟通方式

oo 入院须知、医院简介、就医指南入院须知、医院简介、就医指南

oo 专科、技术、医师介绍专科、技术、医师介绍

oo 相关疾病预防、治疗、康复、保健知识、价格信息相关疾病预防、治疗、康复、保健知识、价格信息

oo 病案知情文件、同意书病案知情文件、同意书

oo 信访答复、包括疾病咨询、调访、投诉信访答复、包括疾病咨询、调访、投诉
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医德沟通

遵守医学伦理的六项基本原则遵守医学伦理的六项基本原则。。

oo 有益，应用对患者最经济、最有效的技能有益，应用对患者最经济、最有效的技能

oo 非渎职，避免伤害患者的言行举止。非渎职，避免伤害患者的言行举止。

oo 自主，尊重患者的独立性和选择。自主，尊重患者的独立性和选择。

oo 公正，避免偏见和歧视。公正，避免偏见和歧视。

oo 保密，尊重患者的隐私。保密，尊重患者的隐私。

oo 诚实，真实对待自己和患者。诚实，真实对待自己和患者。

        这是对医务人员道德标准的基本要求，是建立良好医患关系行这是对医务人员道德标准的基本要求，是建立良好医患关系行

为准则。为准则。
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检验沟通的效果

oo 医患双方是否满意医患双方是否满意

oo 医疗纠纷明显下降，不良投诉明显减少医疗纠纷明显下降，不良投诉明显减少

oo 医疗质量稳步提高医疗质量稳步提高

oo 人性化而理性化，制度完善，法规健全人性化而理性化，制度完善，法规健全

oo 医院的诚信、品牌、良好声誉、知名度较高医院的诚信、品牌、良好声誉、知名度较高

oo 医院文化体系的成熟程度医院文化体系的成熟程度------文明、个人素质、治疗力度、服务文明、个人素质、治疗力度、服务

理念、单位风气、舒适环境、流程便利、和谐氛围文化底蕴、理念、单位风气、舒适环境、流程便利、和谐氛围文化底蕴、
创新上进创新上进
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沟通，为什么沟而不通----患者投诉患者投诉

案例案例  11

          我住院两天了，棉被又硬又薄不够暖，问医生护士，他们说我住院两天了，棉被又硬又薄不够暖，问医生护士，他们说

不是他们的责任，让我找护理员，找护理员又说病人太多了，不是他们的责任，让我找护理员，找护理员又说病人太多了，

没有棉被了。今天我衣服脏了，想换一下，但护理员说：没有棉被了。今天我衣服脏了，想换一下，但护理员说：““
要按规定时间换。要按规定时间换。””我觉得很不满意。我觉得很不满意。

  点评：点评：医疗团队是一个整体，岗位职责分工只是医院内部的事，医疗团队是一个整体，岗位职责分工只是医院内部的事，

与病人无关。为病人提供舒适的生活服务用品是每一个工作与病人无关。为病人提供舒适的生活服务用品是每一个工作

人员的职责，它没有时间之分。如果不在自己的岗位责任范人员的职责，它没有时间之分。如果不在自己的岗位责任范

围，应主动寻找相应人员帮助解决。围，应主动寻找相应人员帮助解决。
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