
关于危重患者的沟
通与交流



前言

• 卡耐基曾经说过“一个人事业上的成功，
只有15％是由于他的专业技术，另外85％
靠人际关系、处世技能。”而处理人际关
系的核心能力就是沟通能力，正如有的专
家所说：“沟通的素质决定了你生命的素
质。”
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教学目标

Ø说出与危重患者沟通的意义

Ø了解与危重患者沟通的现状及存在的问题

Ø说出几项危重患者沟通的技巧

第3页,共52页，2024年2月25日，星期天



沟通（communication)的概念

    沟通是遵循一系列共同规则，将信息从一

个人传递到另一个人的过程，有效的沟通

应该是接受者所受到信息与发出者所表达

的正好相同。沟通的结果不但双方能互相

影响，并且双方还能建立起一定关系。
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•你需要了解对方
   

•你需要有效地表达自己

 
 

沟 通 的 重 要 性
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1. 以人文关怀为核心内容的医疗服务，其服务品

质的衡量标准就是患者及家属的满意度.

2.   满意度的高低则是由患者及家属在和他们的

期望值进行对比后得出的。

与患者及家属沟通的意义
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与患者及家属沟通的意义

3.  如何去了解和把握患者或家属的期望值，如何

尽可能地使医疗服务的实际所得达到患者和家

属的期望值? 

4.  除了医院的硬件环境、医务人员的技术、便捷

的流程、合理的费用和高效的管理等因素外，

医患之间的沟通在一定程度上起着决定性的作

用
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人际沟通形式

非语言沟通 语言沟通
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一、沟    通

沟通的类型

语言性沟通

非语言性沟通

   指沟通者以语言或
文字的形式将信息发送
给接受者的沟通行为。

  不使用语言、文字的
沟通，它包括的信息是
通过身体运动、面部表
情、利用空间、利用声
音和触觉产生的，它可
以伴随着语言性沟通而
发生。
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面部表情 身体姿势

仪表服饰 人体触摸

空间距离 环境布置

    交往中一个信息的表达＝7％的语言＋
38％的声音＋55％的面部表情。 
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非语言性沟通的形式

体语
空间效应

反应时间
类语言

形式
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仪表姿态
面部表情

目光接触
手势触摸

体       语
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    微笑的意义

  · 微笑能打动人心

  · 微笑可以激发自信并帮助看到微笑的人建立信心

  · 可以把自我接纳和接纳他人的态度传给对方。

    微笑的艺术

  · 让微笑发自内心

  · 不要不敢笑

  · 不要强颜欢笑

  · 身处困境也要微笑

  · 用微笑驱散你的不快

  · 保持心情愉快
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常用的沟通技巧

倾听 反映 提问 重复

澄清阐明 沉默 触摸
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语言表达

请

谢谢

对不起

您

最重要的

尊重词汇
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你会和患者说话吗？

• 语言作为人们表达意思、交流感情、传递信息

的工具，在沟通医患关系中有着非常重要的不

可替代的作用。有统计资料显示：在医患纠纷

中，有65％是由于服务方面的问题引起和诱发

的。而这其中35％是由于医务人员说话不当造

成的。
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沟通技巧

多赞美、少批评

扬善于公堂，规过于私室：你称扬人可以
在大堂广众之下，但规劝人要在私下，
要給他留面子，不然他會恼羞成怒。 

三明治策略：夹在两大赞美中的小批评  
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影响有效沟通的因素

个
人
因
素

信
息
因
素

环
境
因
素

沟
通
技
巧
因
素
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            我  从未  说过  他  欺骗  她

                我  从未  说过  他  欺骗  她

                我  从未  说过  他  欺骗  她

                我  从未  说过  他  欺骗  她

                我  从未  说过  他  欺骗  她

                我  从未  说过  他  欺骗  她

运用语言声调、语调
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与危重患者沟通与交流的意义

1.  危重病人一般需要进行基础生命体征的监测，

通过抗感染、营养支持和器官功能支持治疗有

康复希望的病人，

2.  危重病人由于基础疾病严重、机械通气、医护

人员工作繁重和危重病科不自由的特殊环境等

因素，存在大量的护患沟通障碍的现象。
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与危重患者沟通与交流的意义

3.   在危重病科及时有效地跟患者沟通，既可以满

足患者的生理、心理、社会等方面的需要促进

患者的康复，又有利于防止医疗纠纷的发生。

4.    随着生活水平的提高，患者和家属的自我保护

意识不断的增强，建立良好的护患关系，沟通

就显得非常重要和迫切。

第21页,共52页，2024年2月25日，星期天



与危重患者沟通的意义

   有学者批评危重病科是一个“高科技，少关注”的地方，

意思是指护士用很多时间去照顾病人的生理机能及操作高

科技的护理仪器，而忽略了对病者心理护理，正因为这个

问题，所以推行“全人护理”。

    强调施行护理时，应把专注放在患者的生理及心理两者的

需要上，而不是把时间全放在操作那些护理监护仪上。
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危重患者护患沟通的现状

Ø护理人力资源缺乏

Ø忽视危重患者的沟通需要

Ø缺乏沟通行为

Ø欠缺有效的沟通技巧
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与危重患者沟通的分类

• 语言沟通  尊重患者是沟通的基础尽可能为患者提供足

够多的信息，语言表达时要注意语调、语速，针对患者的

年龄、性格、选择不同的谈话方式和内容。

• 非语言沟通   创造良好的危重病科环境，减少患者的

不良情绪，书面的沟通，目光的交流，适当的触摸。

第24页,共52页，2024年2月25日，星期天



危重患者护患沟通的现状

1.护理人力资源缺乏

   合理调配人力资源是保证护患沟通效果的重要条件。由于

目前护理人力资源缺乏、病区住院环境资源被极限利用，

临床护士整天忙于完成各项护理、治疗工作，无暇耐心、

细致地关注病人的情绪、心理反应，收集病人的生理、心

理、精神、社会、文化等多方面的健康信息，导致沟通效

果的不利。
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2.忽视危重患者的沟通需要

30%护士不知道或完全不知道如何与病人沟通

33.3%的护士不知道或完全不知道如何根据不同的情景

采用不同的沟通技巧

83.3%的护士对沟通方式基本了解

33.3%的护士认为对病人提出的不合理要求应不予理睬，对疑虑

过重、爱唠叨的患者采取的态度则感到反感
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