
 

医院儿科个人实习工作总结(15 篇) 

    篇一：医院儿科个人实习工作总结 

    (一)一般要求： 

    通过实习，学生将理论与实践紧密结合，掌握儿科常见疾病的临床表

现、治疗及护理措施，熟练运用儿科常用护理技术，具备良好的临床护理

综合能力，为患儿及家属提供优质护理服务。 

    1.具有规范的儿科护理操作技能。实习前 16周(至 24/11)完成 19项

基护操作培训，单周练习，双周考核。 

    2.举办多种形式的教学活动。 

    (1)实习前 16周安排：入科第 2周举行专科小查房，第 4周举行全科

大查房。 

    (2)实习 16周后安排：入科第 2周举行专科小查房，其余每周均举行

全科大查房。 

    (3)每月组织英语护理查房 1次(本科生必须参加)。 

    3.每天至少对 1位患儿及其家属行健康宣教 1次，一轮回至少行群体

健康教育 1次。 

    4.积极落实生活护理：修剪指(趾)甲、口腔护理、更换尿裤、臀部皮

肤护理、婴儿喂养、更换被服、温水擦浴、协助患儿排便、整理床单位

等。 

    5.实施恰当的人文关怀：熟悉各年龄段小儿的生理特点，运用恰当的

游戏技巧;加强与患儿及家属的沟通，了解需求，提供帮助;实施健康教



 

育，与患儿及家属建立良好的人际关系。 

    6.责任制整体护理：在带教老师的指导下，实习第 2周开始按护理程

序对 1～2位患儿实施责任制整体护理。实习第 4周书写一份完整的护理

病历，并交由带教组长组织讨论。 

    7.心得本每 2周记录一次，要有真情实感。 

    8.实习结束前 1周进行操作、理论考试，并进行综合评定。 

    9.实习中后期完成毕业论文。 

    (二)专科教学计划： 

    1.提升儿科护理理论水平。 

    (1)掌握以下儿科常见病的临床表现、治疗及护理措施。 

    儿童感染消化专科：小儿腹泻、病毒性脑炎 

    儿童遗传内分泌呼吸专科：肺炎、儿童糖尿病 儿童血液病专科：小

儿贫血、急性白血病 

    儿童肾脏心血管专科：急性肾小球肾炎、肾病综合征、先天性心脏病 

    儿童重症医学科：急性呼吸衰竭、充血性心力衰竭、 

    新生儿专科：早产儿的特点及护理、新生儿窒息、新生儿黄疸 

    儿科门诊：急性上呼吸道感染、儿童惊厥、维生素 D缺乏性佝偻

病、 

    (2)熟悉以下儿科常见病的临床表现、治疗及护理措施。 

    儿童感染消化专科：婴儿肝炎综合征、肺炎 

    儿童遗传内分泌呼吸专科：支气管哮喘、性早熟、生长激素缺乏症 

    儿童血液病专科：淋巴瘤、血友病、特发性血小板减少性紫癜 



 

    儿童肾脏心血管专科：泌尿系感染、病毒性心肌炎、过敏性紫癜 

    儿童重症医学科：急性肾衰竭、心跳呼吸骤停 

    新生儿专科：新生儿肺炎、新生儿缺血缺氧性脑病儿科门诊：儿科分

诊法、传染病患儿的一般护理 

    2.熟练运用以下儿科护理操作技能，提升独立工作能力。 

    (1)掌握：小儿体格生长常用指标测量方法、小儿喂养及喂药护理、常

用药物剂量计算方法、婴儿臀部护理、新生儿脐部护理、光照疗法、小儿

头皮静脉输液法、婴幼儿灌肠法、雾化吸入法、氧气吸入法、小儿吸痰法

等。 

    (2)熟悉：桡动脉穿刺法、股静脉穿刺法、留置针输液法、儿童 PICC

维护、约束保护法、婴幼儿标本采集、危重病人观察及护理、常用物品的

消毒及灭菌、婴儿沐浴法、温箱的使用及维护。 

    篇二：医院儿科个人实习工作总结 

    转眼之间 20____年很快过去，回首过去，从医院建院至今，在院领导

的正确领导下，在同志们的相互帮助下，坚持以病人为中心，实行感动式

服务，立足本职岗位，踏踏实实做好本职工作，圆满完成了自己所承担的

工作任务，具体总结如下： 

    在思想道德方面： 

    热爱祖国，热爱医院，热爱科室，积极参加医院及科室组织的政治和

理论学习，认真学习，在学习中不断的提高自己的涵养，完善基础，积极

参加科室组织的专科理论知识学习，认真做好笔记，为工作服务病情观察

提供理论指导。 

    在临床工作方面： 



 

    总所周知，新生儿的特性，呱呱落地，一生啼哭在亲人们的喜悦声中

出生，但是随之而来的就是如何护理这个可爱，浑身软绵绵的小家伙，如

何喂奶，如何换尿布，如何观察，不管是早产，足月还是过期产，他们的

抵抗力都低的多。也脆弱的多。作为一名新生儿科专科护士，无时无刻都

在以高标准，严格要求自己，虚心向他人请教，积极改进工作方式方法，

增强工作能力，指导家属如何喂养，如何护理。而有些工作我从来也没有

接触过，如疫苗接种，及新生儿遗传代谢病筛查，及听力筛查，在不断的

学习和请教中，渐渐的走上正轨，在新生儿抢救工作中，增加抢救意识，

迅速，及时有效。抢救时做到分工明确，密切配合，听从指挥，坚守岗

位。严密观察病情变化，准确及时的填写护理记录单，出现异常及时汇报

医生，做到处理准确。 

    在新生儿的安全管理中，严格实行母婴同室，加强对家长的健康教

育，避免呛奶窒息，避免坠床，抱错，无论做任何操作都有家人监督陪

同，严格执行查对制度，保证诊疗护理的安全执行。 

    严格执行消毒隔离制度，新生儿沐浴毛巾等一用一消毒，接触前洗

手，有特殊感染的新生儿用物专人专用专消毒，做到无交叉感染。 

    我们医院刚刚起步，新生儿科也需要不断地学习进步，发展。为了工

作能顺利安全的进行。本人能和科室的同事团结协作，共同学习，共同进

步，共度难关，并能和其他科室的同事团结协作，积极配合。 

    在工作态度和勤奋敬业方面： 

    篇三：医院儿科个人实习工作总结 

    在儿科待了三周，因为临时有事，所以就出科了。儿科的老师都特别

有爱，轮转半年，算是最温馨的科室了，整天面对的都是小孩，绝大多数



 

都是三岁以下的孩子，跟我的代教老师胡老师管了五六个床，还在门诊跟

着周志宏周主任上了一个星期的门诊，历历在目，无论是专业上还是医患

沟通上，都学到了很多东西，由于打算干儿科，所以轮转半年，这是我认

真写的第一个实习小结。既算总结，也算启示吧。 

    入科第二天，带教老师姜老师就布置我们把儿科的常用药熟悉一下，

不得不承认，这在接下来的实习中，不论是学开医嘱还是跟老师上门诊，

都很有帮助，儿科多是肺炎，肺炎则多用抗生素，一个是抗生素的选择，

一个是用药剂量，出不得差错。 

    儿科收治入院的大多是肺炎，多以咳嗽发热为主症，伴有咯痰，辅助

诊断是听诊和摄胸部正位片。周主任很让我钦佩的就是她能通过听咳嗽的

声音判断出是病在喉咙，支气管还是在肺，我想，这跟大量临床积累总结

肯定是分不开的，小孩子身体不舒服加上一见白大褂就害怕，很容易哭

闹，肺部听诊就很困难，所以尽量在其安静状态下听诊，有的肺部啰音

细，且只在吸气末才有一两声，听诊要注意，不能因为小孩哭闹就求快。 

    我管的床位里有两个支原体肺炎，都是大小孩了，学龄期儿童多发。

(相比而言，支气管肺炎则多是三岁以下的小孩)支原体大于 2.7就容易转

为支原体肺炎了。 

    一个尿路感染的小孩，中医上即淋证，多属湿热下注，小儿脾常不

足，则易生湿，脾虚湿盛，湿热下注，则为热淋，方用八正散合参苓白术

散加减。西医要碱化尿液，用金双歧。 

    脐周压痛，考虑肠系膜淋巴结炎，脐周痛，按压痛减，多考虑有虫，

虫多喜按。脐上痛，考虑胃疾。 

    若WBC低，则不用头孢类抗生素。 



 

    一般肺部啰音较响，恢复较易，啰音细，则恢复较慢。 

    最后，是医患沟通的问题，在这边的三个星期，几乎每周都有伤害医

护人员的事件传来，远的不说，同在南京，市口腔医院的护士被打至瘫痪

的案子在我们这个圈子里可以说一石激起千层浪，现在感觉医患关系已经

到了白热化的地步，真的是医患互相不信任，恶性循环，完全停不下来。

我在医院也深有体会，比如那天跟老师在门诊看的一个小孩，肺炎很重，

片子上看就很不好，本来还是慕老师之名而来，但是一等老师劝他住院，

孩子他爸却一口否决了，那个怀疑的眼神，我坐在旁边，真的觉得不是滋

味，夫妻俩犹豫半天之后又折回来，结果已经没有床位了，只能预约。还

有一个家长，来复诊，结果老师那天根本不在门诊，在病房交班，她非要

老师给她家先看，说不能耽误小孩上学，说补交挂号费就可以了，然后就

在病房外推推搡搡。怎么说呢，在我看来，这些都简直难以理解，换位思

考一下，是不是就这么难?当然，包括南京口腔医院的事情，究竟医患沟

通有没有做好，我想，应该也有不到位的地方，很多事情，一个巴掌拍不

响，但是，文明社会，暴力事件频频，令人瞠目，也觉得可悲。 

    篇四：医院儿科个人实习工作总结 

    两个月的儿科实习阶段转眼即逝，时间从指缝中悄然溜走，抓不住的

光阴，犹如白驹过隙。在刚刚过去的两个月时间里，我认识到了儿科临床

工作的复杂性，同时也巩固了自己的内科知识。 

    在儿科，我学会的第一个操作就是给小朋友做雾化，这也是我们每天

上班最主要的任务。配雾化主要用万托林、普米克、爱全乐这三种药，其

中万托林的用药剂量有严格的规定和要求，3岁的患儿是 0.25ml;3~5岁的

患儿是 0.5ml;5~10岁的患儿是 0.75ml;10岁的患儿是 1ml。小朋友和成人



 

不一样，他们不会配合我们的操作，这就需要我们有足够的耐心和爱心去

帮助他们接受治疗和护理，并指导家属更科学的照顾患儿，以促进他们更

快的恢复健康。 

    在儿科实习，进行静脉穿刺的机会不多，但晶晶老师只要有机会就会

让我和珊珊去给患儿穿刺，所以呢我还是有机会穿刺的。我印象最深的一

次就是给一个三岁的小朋友进行静脉穿刺，她好乖，是爷爷奶奶陪同来

的，小朋友不怕疼，一直对我笑，我虽然没什么经验，可是那一次穿刺的

却非常成功，小朋友的静脉虽然很细，但是弹性却非常好，所以比老年人

的静脉更好穿刺一些，我一直是这么认为的。当然很多小朋友都会害怕，

都会哭，穿刺的时候怕疼，拔针的时候也怕疼，记得很深的是有个小朋友

在我要跟他拔针的时候，对我说：“护士阿姨，你让我把针带回去好吗?”

听似很天真地话，但是可以感觉出小朋友当时有多害怕。我们做护士阿姨

的，一定要对小朋友多多关心，时时刻刻注意自己说话的语气、方法;任

何事情都需要从家长和患儿的角度想想;然后再运用自己的专业知识和护

理技能来尽全力帮助他们。在这期间见到了很多儿科常见疾病，比如上呼

吸道感染并高热惊厥、急性肺炎、支气管哮喘、小儿腹泻病、过敏性紫

癜、鹅口疮、川崎病等等;还亲眼目睹了急诊患儿的急救，真的收获很

多。 

    正因为在儿科动手操作的机会很少，所以护士长给我们安排了很多理

论课程的学习，让我们获益良多，掌握了体温表大消毒的方法，小儿体重

计算公式、儿科常用药物知识、常见疾病及护理知识和皮内、皮下、肌肉

注射的理论及操作知识等等。 

    在儿科实习的时间并不长，但是对儿科的老师们却有很难割舍的一份



 

感情，真的好舍不得离开，这段时间过得好开心，虽然很多时候都忙得乱

七八糟的，但是这让我过得很充实，实习是个不断积累知识和经验的过

程，我必须往前走，这是我作为一名实习护士的使命! 

    最后感谢护士长和各位老师在这期间对我们实习生的关心和照顾，我

们会在今后的实习生涯中更加努力，争取将来成为一名合格的护士 ! 

    篇五：医院儿科个人实习工作总结 

    进儿科之前，听到一些别组同学对儿科的感慨：实习闲得发毛，带教

老师很逗很扯。后来亲身经历了，发现后者比前者更让人感到无趣。很遗

憾。主要因为这号人实在不是我喜欢的类型。讲起课来思路混乱、答非所

问，还常常自以为是(可惜他自我炫耀时，我们没一个配合他- -b)。最后

一天见识了他的字，果真字如其人——又长又飘。于是很庆幸上学期他因

为出差没给我们讲课，否则一定会带我们跑偏 ... 

    总结了一下，这周我MS只干了两件事：研究肺部听诊和研究小孩儿

为什么哭。 

    说起听诊，真是一项技术活儿——从第一天查房我不会辨别吸气相和

呼气相起就意识到了这个问题。之后回到办公室就开始自我听诊，无奈衣

服太厚，一片寂静无声 ..Orz.接下来每次查房我都硬着头皮、努力屏息静

听，最后总算听出了点什么。YEAH～ 

    查房时另一大发现：几乎每个小孩对“白大褂”都极度恐惧。即便只是

让他们张嘴看嗓子，也会闹得声嘶力竭。有时某个孩子一哭，邻床那位立

即也被传染。虽然我从小就是爱哭鬼，可上医院时几乎从没哭过。所以对

这些小孩的哭十分不解。4+0说小孩打针时哭是因为疼而不满，可是不满



 

为什么就要哭呢?还有因恐惧而哭，MS是人很小的时候就形成的条件反

射，可是哭就能解除威胁、缓解恐惧吗?好吧，我承认自己是实在闲得无

聊才琢磨这些问题。不然不找点事做真的会长毛啊... 

    篇六：医院儿科个人实习工作总结 

    一、实习目的 

    通过临床实践，掌握儿科常见疾病及常见急症的诊断和治疗的基本技

能，了解疑难病例的初步分析方法，培养学生观察和思维能力，为今后从

事儿童保健和儿科临床工作奠定基础。 

    二、实习时间安排 

    共 6周，其中病房 4周，门诊 2周 

    三、实习内容 

    (一) 基本理论和基本知识 

    1、 熟悉小儿生长发育规律、保健措施、营养及护理方法 

    2、 初步掌握小儿各系统常见病的诊断、鉴别诊断和治疗 

    (1) 上呼吸道感染、痉挛性支气管炎、支气管肺炎等 

    (2) 先天性心脏病、心肌炎、风湿热等 

    (3) 营养不良、肥胖症、维生素 D缺乏症、婴幼儿腹泻、急性出血性

肠炎等 

    (4) 急性肾炎、肾病综合征、尿路感染等 

    (5) 常见小儿贫血、急性白血病、出血性疾病、恶性网状细胞病等 

    (6) 新生儿肺炎、败血症、新生儿黄疸、破伤风、新生儿窒息、颅内

出血等 



 

    (7) 小儿结核病、麻疹、百日咳、白喉、菌痢、肝炎、骨髓灰质炎、

水痘、流行性腮腺炎等传染病，常见肠寄生虫病(蛔虫、蛲虫)以及其并发

症 

    (8) 呆小病、侏儒症、糖尿病、尿崩症等 

    3、 初步掌握小儿常见危重急症的病因分析、诊断和处理：高热、惊

厥、脱水、心衰、呼衰、脑水肿、中毒、昏迷、休克等 

    4、 熟悉小儿常用药物剂量及计算方法，掌握儿科用药、输血、输液

特点和要求 

    (二) 基本技能方面 

    1、 掌握儿科静脉穿刺技术、熟练进行肘、腕、头皮静脉穿刺采血和

输液技术 

    2、 学会腰椎穿刺、骨髓穿刺等诊疗技术，掌握洗胃、鼻饲、胃肠减

压、吸氧、人工呼吸、心脏按压、心内注射等操作技术 

    3、 掌握皮肉实验、皮下注射、肌肉注射等技术，掌握明暖箱、光照

疗法和物理降温和使用方法 

    4、 了解婴儿、未成熟儿的喂养及辅食制作与营养计算方法 

    四、实习与带教方法 

    1、 在上级医师指导下，分管 8—10张病床的诊疗工作，参加查房、

值班，在本科实习期间，至少完成 2份完整病历，经带教老师批改认为合

格后再改写住院病历 

    2、 实习生参与的一切诊疗工作，都要在上级医师或护士的指导下进

行 



 

    3、 认真履行实习生职责，参加查房、值班和危重病例抢救等工作 

    4、 首次接诊病人或进行诊疗操作，必须有带教老师示范，此后可根

据实习生掌握的程度，逐步在老师指导下独立操作 

    5、 实习生书写的一切医疗文件，应主动交上级医师审改签名，以示

负责 

    6、 结合临床实际，每两周由科室安排一次病例讨论，每两周一次小

讲课，以提高实习生对常见儿科疾病的认识 

    五、实习考核 

    带教老师按照“出科鉴定”的评分项目及评分方法进行评分，实习生结

束本科实习前 2天，由科室主任(或教学秘书)组织理论考试及临床技能操

作考试，再根据考试成绩综合作出评分。 

    儿科实习计划情况相关 

    篇七：医院儿科个人实习工作总结 

    根据学校安排，我来到了_医院进行儿科护理的实习，看着五彩斑斓

的墙壁，花花绿绿的床单，我们仿佛走进了一个童话世界，眼前面对的病

人全都是一个个天真又可爱的小精灵。以下是我的。 

    一、实习时间 

    20_年_月_日 

    二、实习内容 

    两周实习中，我发现儿科是一个特殊的科室，首先她的病人很特殊，

面对的群体是，是爸爸妈妈的心肝宝贝，是家长的掌上明珠，因此对他们

的照护显得格外小心谨慎。就拿打针来说，在一般的科室，绝对是一个很



 

普通的操作，通常我们实习的同学在老师的指导下都可以完成，但是在儿

科却是一项最基本也是最重要的基本功。 

    打针技术的好坏已经成为家长评判儿科护士能力水平的一个准则，是

取得家长信任的一种途径;小儿独特的解剖结构，小婴儿一般手背静脉不

明显，大多选择头皮静脉穿刺，头皮静脉弯曲又细，穿刺的难度很大;小

儿不能和成人一样积极主动的配合你的穿刺;最后一点，即使穿刺成功

了，也有可能被患儿活动时不注意造成输液外漏，以上仅仅是日常护理工

作中最基本的一个操作就充分磨练了儿科护士的耐心、爱心和专业技术水

平。 

    儿科的环境也是相当之热闹，有小孩子哭泣的声音，开怀大笑的声

音，疯跑打闹的声音，真是哭声、笑声、闹声、声声入耳，这样的环境虽

然能活跃气氛，但确实不是一个工作的好环境，但是特殊病人要特殊对待

医|学网收集整理，无论环境再嘈杂，身为医务人员，还是要坐怀不乱，

冷静思考，认真核对，不仅要不出差，让孩子愿意，还要让他们的家属满

意，这是一件多么不简单的事情啊!而我们的老师天天都要做到这样，真

是叫人佩服。 

    三、 

    在这里学习的过程中，我的心思变得更细腻了，亲和力也提高了，虽

然每天都要拿出十二分的精力，高度集中注意力，叫人劳力又伤神，但是

看到小孩子绽开花儿一样的笑脸，什么烦恼都抛到九霄云外去了! 

    篇八：医院儿科个人实习工作总结 

    儿科是一个独特的科室，面对的是个个脆弱的小生命。这更让我意识
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