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【摘要 】　目的　探讨住院患者间患际交流的积极意义,为提供优质护理、改善医护患交流模式提供参考和依据.方法　２０１８
年１１月至２０１９年８月,采用目的抽样及理论抽样法选择上海市某三级甲等医院内科、外科及产科收治的３１例住院患者为研

究对象,采用质性研究中的描述性研究方法对其进行深入的半结构式访谈,根据 Colaizzi分析法进行资料分析.结果　住院

患者间患际交流意义的意义可归纳为３个主题:调适心理状态、改变态度行为、重构医护患关系.结论　患际交流对促进住院

患者的康复有着重要意义,医护人员应重视并合理应用患际交流的优点,引导积极有效的患际交流,以提升护理品质,改善护

患关系.
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　　患际交流是患者之间相互沟通,以分享或交换

彼此的信息、思想或情感的过程,作为患者人际互动

的主要方式,在患者住院期间发挥了重要作用[１].

有研究[２Ｇ３]显示,患者住院期间,除从医护人员处获

取疾病相关知识及健康教育外,还会形成一个非正

式组织———患者群体,并建立一定的患际关系.国

外研究[４Ｇ６]表明,患者重视与其他患者的互动,因为

这让他们有机会通过其他患者了解病情进展,从彼

此的经验中互相学习.临床工作中,我们常观察到
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住院患者会相聚交谈,而这些谈论对他们有什么影

响、对医护患关系有什么作用尚不明晰.目前,国内

对医患关系、护患关系研究较多,患际关系研究较

少.由于文化背景的不同,国外患际交往模式与我

国可能会有所不同.为此,本研究采用质性研究中

的描述性研究方法,了解国内住院患者的患际交流

情况,从积极视角探索患际交流的意义,以期为实施

优质护理、改善医护患交流模式提供参考和依据.

１　对象与方法

１．１　研究对象　２０１８年１１月至２０１９年８月,采用

目的抽样及理论抽样法选择上海市某三级甲等医院

内科、外科及产科收治的３１例住院患者为研究对

象,其中男１７例,女１４例;年龄１８~７８岁;来自上

海、江苏、福建、山东等８个省市;文化程度:初中及

以下１１例,高中１０例,本科及以上１０例;有无医

保:无４例,有２７例;工作情况:在职１３例,退休１６
例,务农２例.研究对象的编码方式以“P(Patient)
加受访者序号”表示,例如“P１”代表一号受访患者.
纳入标准:(１)年龄≥１８岁;(２)能用语言正常交流;
(３)住院患者;(４)本人自愿参加调查.排除标准:
(１)有认知障碍;(２)语言不通者.在临床工作观察

到有患际互动的基础上,选取有交流经历的住院患

者进行访谈,在访谈中结合理论抽样扩展访谈对象,
注意选择不同性别、个性、文化程度、疾病情况的患

者,以充分体现差异的最大化,从而最大程度地获取

所需信息.样本量的确定以资料出现重复、信息饱

和及资料分析时不再有新的主题出现为止.

１．２　方法　
１．２．１　资料收集　采用半结构式访谈的形式收集资

料.研究者在日常工作中与患者保持良好的沟通,
作为旁观者和观察者,在避免打扰患者的情况下,观
察他们的行为及交谈过程.每日临床工作中可发

现,患者交流时不会特意回避研究者,对研究者具有

一定信任度.研究者在为患者进行临床操作时,会
进行自我介绍,顺势提出个别问题,听取患者的观

点.接触符合纳入标准的患者,并选取有交流经历

者,向其详细解释本研究的目的、方法,征得同意进

行访谈.访谈前向受访者承诺会遵守相关个人信息

的保密要求,所有的访谈资料只应用于本次研究.
按照患者意愿选择病房或会议室进行访谈,录音并

记录.根据研究目的及课题组讨论后拟定访谈提

纲,访谈过程中认真聆听,结合情境对部分问题进行

深入探究,对于一些意义不明确的信息及时核实、澄
清.根据受访者实际情况对提问顺序和方式灵活调

整,每次访谈持续约１５~３０min,主要围绕以下问题

展开:(１)住院期间会和其他患者进行交流吗? 能说

说平时在病房和其他患者交流的情况吗? (２)您在

住院期间和其他患者一般交流什么内容? (３)通过

目前的病友交流,您有什么收获和体会吗? (４)能谈

谈你对病友关系/病友沟通的看法吗?

１．２．２　资料分析　访谈结束２４h内将录音资料转

化为文字.资料分析采用 Colaizzi的现象学７步分

析法[７Ｇ８]进行分析:(１)仔细阅读所有记录;(２)析取

有重要意义的陈述;(３)对反复出现的观点进行编

码;(４)将编码后的观点汇集;(５)写出详细、无遗漏

的描述;(６)辨别出相似的观点;(７)返回参与者处求

证.研究者通过对资料的细致分析和推理,对分析

结果进行归纳与总结,得到本次研究的主题.

２　结果

２．１　主题１:调适心理状态

２．１．１　缓解焦虑情绪　住院患者治疗期间普遍会感

到焦虑,会变得消极,甚至失去生活希望,而患际交

流可以使患者低落的情绪得以排解.P１５:“得了癌

症,最开始对自己预后的想法就是完蛋了,最多一年

内,就到阎王老爷那里去报到􀆺􀆺(有乐观的人来)
开导,互相交流挺好,说些笑话,听一听,讲一讲自己

事情,挺好.”这种沟通和交流对患者而言是一种重

要的支持和鼓励,能够释放负性情绪,起到正面积极

的情感支持作用.P８:“大家交流,心情上更加缓解

一些,天天开心.有人支持鼓励,心态乐观,现在心

态跟正常人一样了,回到以前了.”对许多患者而言,
这种观察和沟通,可以让患者从他人的经历中激发

自身积极的应对.P６:“以前感觉造口后生活就没有

乐趣了,通过其他患者了解了造口和造口是怎么回

事,自己也能正确应对了.”因为感知到患际交流的

益处,多数患者都愿意分享交流彼此的体验和感受,
彼此帮助,获得支持.P７:“我也很乐意跟别人交流,
比如说,她跟我的病情差不多,但是我在她前面做的

手术,她可能有的情况不太懂,就会来我这里多了解

一些.”

２．１．２　减轻不确定感　对于治疗的未知,让患者产

生种种猜测.P２９:“(刚入院时)心理阴影很大,总在

想康复不了怎么办啊,以后成不了怎么办啦,好不了

怎么办?”这种未知和不确定令住院患者迷茫、紧张和

恐惧.P１４:“术前紧张啊,术后焦虑啊,每个人做手术

都是会有一点恐惧的.”这种恐惧感,在和其他病患交

流后和对疾病的进展和预后了解后,不确定感逐渐消

退.P２７:“通过病友互相交流,就有了信心,那种不确

定感就消散了.”而他人治疗过程或是状态变化对患

者而言是一种观察学习,在这种社会学习中,会让其

形成一种结果期望,缓解了由不确定带来的不安感.

P１０:“看到他们做了(手术),第二天、第三天状态就很
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好了,就放心了.”原本对自己后期效果持有怀疑心态

的患者,看到他人良好的治疗效果,会增强重获健康

的希望.P２９:“最关键的是打消了阴影,你说看到这

个(患者)抬进来的,后来健康的出去了,自己的这个

心态就完全两样了.”这种患际关系的建立,一定程度

上比医患、护患沟通更直观地解答患者疑惑,安抚情

绪.P６:“我从病友那我主要是了解这种体验,(了解)
他是怎么样做的,医护人员讲的都很高深,网上也能

搜到些,但是跟他就是更直接地知道了.”P１４:“看到

他们家做了,心里状态也都还好,恢复也好.感觉状

态不错,心里面会踏实一点.”

２．１．３　提升自我效能　住院患者的患际关系建立在

平日的观察与交流中,谈论疾病相关内容时,会了解

到其他患者的情况,当其他患者表现得积极乐观,或
是呈现出良好的治疗预后状况时,患者逐渐产生自

我效能,鼓励自己拥有战胜疾病的意念与信心.

P１９:“像她(指另一位患者)之前也得过这个病,但是

她能康复的,那么(我)自己有信心了􀆺􀆺看到人家

锻炼了,觉得自己也可以鼓励自己了.”患者通过交

谈意识到要改变,渐渐学习对方积极配合后续治疗

与临床工作.P６:“他体验了这个疾病、有什么样的

痛苦,跟他交流怎么样去做,对这个疾病有改善.”

２．１．４　满足价值需要　在主动交流中,患者能感受

到作为信息发出者助人为乐的喜悦.P１４:“像隔壁

床有点消极,我们都会帮助她,她焦虑了我们跟她说

了,我觉得帮了人家我很开心.”这种开心的感觉满

足了自我实现和价值感的需要,因而患者乐于通过

交流,分享彼此的真实感受和经验,主动帮助存在消

极情绪的其他患者.P６:“可能觉得根据我自己的经

历,给他们一些帮助或提议,或者说他们有些心情不

太好的时候,我会给他们开导.”因为同病相怜,更明

白陷于自设的痛苦中是无用的,需要振作,通过正向

的积极沟通有助于其他患者更好地应对疾病的困

扰.P１３:“告诉她病来了没办法的,只能面对.就是

开导她,病已经来了,交给科学,交给医生.”

２．２　主题２:改变态度行为

２．２．１　提升健康意识　住院期间,患者交流的主题

是健康和疾病,通过交流,患者开始意识到自己入院

前或是患病前的不良生活方式和行为.P２８:“后悔

的是没有早些吃降压药.这个病就是血压没控制

好,生活、饮食、抽烟啊都没引起重视!”通过经常的

交谈,患者开始萌发改变不良生活方式的想法,也开

始谋划出院后的自我管理.P２１:“(出院后要注意)
平时生活习惯,该怎么保健.”P１７:“对出院以后自

己的康复,有一个预期、打算,包括回家以后我要怎

么样,自己要注意点什么、怎么安排.”基于自己健康

意识的增强,有患者表示不仅自己会改变,还会向家

人或遇到的相似病情的人现身说法,让他们以己为

戒.P２８:“回去和家人讲,告诉他要注意什么,因为

这个病主要是高血压引起,有些人看血压不高就不

吃药啊,要讲(他这样不对).”

２．２．２　增进自我管理行为　在住院过程中,由于缺

乏知识和经验,患者愿意主动找他人交流并学习其

经验,模仿对方的自我管理行为.P６:“别的患者经

历了这个疾病,知道怎么样做对疾病有改善,􀆺􀆺我

就(照着)做.”初次住院的患者会交流更多问题,自
身没有住院经历会使患者对其他人的经验需求更

多,交流的范围也更大.P２９:“平时嘛,我是学隔壁

床,就知道要做什么比如怎么锻炼啊,怎么补充营养

啊.营养怎么搭配,怎么增加免疫力.吃些什么,应
该吃什么􀆺􀆺了解怎么让自己舒服些,如怎么睡、怎
么躺􀆺􀆺获得了经验,如病了是怎么疼啊,要注意点

什么东西.”通过交流和观察,患者更了解治疗情况,
也会更期待尽早康复.P１４:“刚入院的时候没什么

想法,现在就觉得一定要康复好,要认真的对待,不
能含糊了.看对面有人康复的好,也想着尽快把自

己康复好,回家一定要好好休养.”还有一些专业的

健康教育内容,患者也是通过交流从其他患者处得

到直接经验,这些经验和做法往往会成为患者模仿

的行为,如通过了解其他人的病情和痛苦以及改善

方法,从中选择适合自己的来应用.P１５:“比如说这

个肚子疼,咳嗽,要压住,尽量不要咳嗽,不能忍就出

来.”在这个过程中,有一些做法也许并不正确,需引

起护理人员的重视.

２．２．３　影响医疗决策　住院患者的交谈往往涉及疾

病相关内容,比如关于治疗用药信息.P２５:“会有

(药物好坏评价方面的)信息.”部分患者通过了解其

他人的治疗方式,对自己对决策的制订产生影响.

P６:“他这种做法对我有帮助,比如说他用什么样的

药,或者说他用什么样的医疗器械,他的话我是相信

的.”也有患者表示当其他患者表示他们对于用药的

选择和态度时,患者保有自己的判断,但依然会受到

一定影响.P１６:“就是(别人说的)会有影响的,比如

说吃什么药啊.”

２．３　主题３:重构医护患关系

２．３．１　换位理解医护人员　患者在住院期间频繁与

医护人员接触,对医护人员的工作、态度等存在一定

认识和评价.受生活、成长环境影响,多数患者对医

护人员的印象较好.P３０:“我对他们一直有一种崇

敬的感觉,我看见他们就像看我的亲人一样.”通过

患际交流,住院患者可以交换自己的看法,从而获得

有关医院和医护人员的信息.P２６:“大家有个评价
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吧,哪个医院好,说说你是哪个教授做手术的啊,技
术好不好,哪个护士服务态度好技术好.”患者个人

对医护人员的积极态度同样会影响其他患者,促进

患者的换位思考和理解能力,营造和谐、向上、有助

于疾病康复的病房气氛.P２３:“这里治病呢,要理解

医护人员的心情,一个个跑来跑去的,很忙的,能劝

劝的(患者)我们也说的,要配合你们工作的呀.”

２．３．２　弥补护患沟通不足　医护人员日常工作较

多,无法时刻陪伴在患者周围.患际交流具有距离

近、交流方便的特点.P１５:“我们(患者之间)近啊,
护士又不能２４小时在这里.”患者之间相处时间较

长、面临的问题和压力有一定共通性,是患际交流进

行的基础.P７:“常理上,我们是２４小时在一起的,
我们肯定喜欢患者之间多交流.”患际交流可以有效

弥补护患沟通的不足,解决患者在治疗前后出现的

孤独、恐惧等问题,营造和谐、积极的病房环境.

P１１:“就是互相没事聊聊嘛,热闹点.”P７:“多聊一

些轻松话题,有利于调节、调整心态.”

３　讨论

３．１　患际交流对住院患者的积极意义　本研究显

示,患际交流有重要的积极意义.(１)患际交流有助

于提升患者的康复积极性.本研究发现,患者如果

能和积极恢复的患者接触,观察到良好的治疗进展,
会增强其康复信念,克服疾病治疗中的恐惧、不安及

悲观心理.而从患际交流中获得他人经验,仿效并

比较彼此的恢复状态以及康复锻炼方法,有利于形

成促进康复的积极心理.(２)患际交流可以弥补住

院患者的心理缺失感.本研究发现,部分患者住院

后不能很好地适应病患角色,他们可能会有想要分

享患病心情的时刻,而医护人员过于忙碌,家属又不

能完全感受和理解.在病房环境中,同病相怜的患

者是最适合的聊天对象,共同的疾病背景、疾病管理

的相似性,更有利于患者沟通和信赖,互相理解、支
持和鼓励.(３)患际交流有助于患者群体形成相互

支持的自我管理力量[９Ｇ１２],增进患者依从性及康复

效能.国外研究[１３Ｇ１６]显示,对糖尿病患者开展的同

伴支持教育模式缓解了其抑郁、焦虑等不良情绪.
对于乐于主动分享的患者而言,这种交流也恰好满

足了他们在患者角色中自我实现的需要.因此,护
理人员在病房中引导开展同伴教育干预模式,可以

弥补传统说教式健康教育的不足,让其找到群体归

属感,改善患者的负性心理,更好地配合治疗,在健

康教育中发挥患际交流的积极意义.

３．２　合理利用患际交流,提升护理品质　鉴于护患

交流的积极意义,通过以下方式有助于提升护理质

量和效能.一是引导患际交流,通过同伴支持增进

护理成效.患际沟通中,同伴支持为其主要优势,加
以利用,可减少医疗资源的浪费.研究[１７Ｇ１８]证明,同
伴教育能促进患者把获取的知识转变为健康行为,
延长教育效果,提高自我管理疾病的能力,使患者的

生活方式更为积极.基于此,可以尝试改变医护人

员主导的知识灌输式教育方式,将专业人员、同伴支

持和患者三方面充分调动起来,发挥协同效应,实现

医院健康教育的延伸[１９Ｇ２０].二是利用网络优势,延
伸患际交流效能.本研究中,多数慢性疾病患者表

示出院后愿意加入有组织可靠的的线上病友群,增
加交流疾病相关信息的渠道.因此,医护人员可尝

试组建病友群,在保障一定信息交流正确性的前提

下,通过线上＋线下的干预模式,有效地激发患者的

主观能动性,鼓励患者做正向的沟通交流,促进彼此

的自我管理意识,实现延续性护理.

３．３　正确引导患际交流,发挥积极作用　在访谈

和临床观察中我们发现,患际交流偶尔会有一些

负面影响,如患者间负性情绪会传染,使整个病

房的氛围变得压抑;交流的内容也会因疾病不良

发展或预后不佳产生消极情绪,影响康复效果.
因此,为 了 避 免 患 际 交 流 对 患 者 健 康 的 负 面 影

响,护理人员应关注患际交流,正面引导,增进其

积极和正向的作用.当发生错误信息传播或消极

情绪感染现象,要以专业身份及时介入,引导营造积

极氛围.另外,患者在病房也会交流关于医院、医护

人员的看法,而患际间的积极评价和宣传有利于改

善新入院患者及家属的态度及认知,了解医院的人

文氛围及专业性,利于患者后续的治疗.因此,临床

护理人员在做好人文关怀的同时,需要引导患者群

体换位理解,通过良好患际交流所传递的信息和态

度,助力构建和谐护患关系.
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