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护患沟通技巧在类风湿关节炎患者护理中的应用体会 
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【摘要】我国医疗临床研究发现，类风湿关节炎特点是治疗漫长、复发率高、患病率高、致残率高，需在护

理中着重于沟通的技巧，降低疾病带来的精神影响，在技巧式沟通下获得患者信任，构建和谐护患关系，促使患

者接受护理宣教，可进行关节自护、合理锻炼，抵抗炎症侵袭，改善生活质量。 
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【Abstract】 Medical clinical research in my country has found that rheumatoid arthritis is characterized by long 
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护患沟通技巧的核心是真诚、理解、尊重，应提

供给患者人文关怀、亲情式鼓励，在沟通中帮助患者

脱离疾病困扰，提升抗病信心，可促使患者更为依从

护理意见，对于护理的安排更为支持、理解。 
1 类风湿关节炎护患沟通技巧的应用重要性 
1.1 信任与配合 
类风湿关节炎急性期需卧床休息，预防血栓、凝

血障碍，需进行物理治疗、指导逐步掌握卧床自理行

为，缓解期需开展关节功能锻炼，日常维护中则需要

口服非甾体类抗炎药，保持关节功能位，同时对于保

暖、饮食、关节保护等均有护理干预，这一过程中因

患者偶发疼痛，在严重时相对遵守护理要求，疼痛消

失后就容易忘乎所以，导致患者病情反复，难以在短

时间内降低疼痛、肿胀影响，经过护患技巧式沟通，

患者对护理意见更为认同，认知护理操作的重要性，

不仅在住院期间配合护理，出院后也能够接受延续护

理，定期开展训练、自护，有利于患者关节功能的长

期保护。 

1.2 尊重与关怀 
类风湿关节炎主要的症状是关节疼痛、关节活动

障碍，这些症状对于患者情绪的影响是显而易见的，

治疗中药物作用的发挥需要一定的时间，而患者关节

炎症刺激已经累积了较长的病程，病况干预的效果相

对慢，同步药物治疗给予理疗热敷可增加镇痛效果，

期间患者难免产生自怨自艾的情绪，在复发次数多后

容易自暴自弃，不再接受医疗帮助，而技巧式沟通能

够疏通患者的心理问题，给予患者充分的心理支持，

使得患者在医疗治疗中有尊严感，因获得护理关怀而

乐于接受治疗，在长期的抗炎过程中，能够逐渐帮助

患者树立坚韧的意志[1]。 
2 类风湿关节炎护患沟通技巧的形式 
2.1 语言沟通 
①初诊患者需拉进距离，让患者形成舒适护理体

验，应定责针对患者的一名护士，让患者形成熟悉感，

与患者进行对话时，可先询问患者的感受如：“您今

天感觉怎么样？还疼吗？”让患者觉得护士对自己十
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分关怀，而后护理人员应及时的解释患者为什么感觉

疼，结合临床报告采取通俗的语言讲述问题，可采取

比喻、类比、模拟演示的形式让患者理解，此时因沟

通方式更符合患者的文化认知水平、理解水平，可让

患者充分的吸收类风湿关节炎有关知识，患者会感到

受到了尊重，反之如果护理宣教采取专业术语，患者

不理解、不懂，还要反复的询问意思，就会逐渐失去

了沟通的兴趣，甚至不耐烦。 
②针对复诊患者，则应调取患者此前的病例，回

顾患者之前的治疗过程，与患者接触时热情与患者对

话，此时可采取亲近称呼方式如；“张大爷”、“刘

大姐”，可观察其家属如何称呼患者，以类似的称呼

与患者拉近距离，尤其面对长辈，应尊称其“叔叔、

阿姨”，让患者感觉与护士较为亲近，沟通中需言简

意赅的判断患者的病情并从好的方面去鼓励患者，告

知患者经过药物治疗、入院干预，已经有了哪些好的

转变，每天与患者面对面沟通中，都尝试找到好消息

汇报给患者，让患者对治疗越来越有信心。而对于坏

消息，则可以利用数据分析形式、类比形式缓解患者

的压力，如：“这种感受大多患者都有，这是正常的，

慢慢吃药就可以缓解了。”让患者角色并非自己有这

样的问题，放下心来[2]。 
③针对外地患者，如患者日常交流习惯使用方言，

在护士懂得方言的基础上，可利用患者的家乡语言进

行沟通；针对年龄大听不清的患者，需将语言简化，

沟通中既要提高音量，又要避免声音变得凌厉，温柔

且语速慢的与患者交谈，在患者听清后，还可以给予

反馈如“对的、是呀、没错”或者点头示意，让患者

更有耐心与护士沟通；针对文化水平偏低的，讲述类

风湿关节炎的病理、药理时，患者难以理解，可整理

好视频，结合视频进行介绍，其中观察患者哪部分最

不清楚，截取视频资料回看信息，重复性讲解，讲解

后询问患者是否有问题，及时释疑，此后的沟通中患

者会因对护理人员的信任而逐渐主动起来。 
语言沟通中语气应平和、避免音量忽高忽低显得

阴阳怪气，让患者误会；态度应大方、诚恳，让患者

对护士所述内容更信任；语速适中、时间适中，避免

影响患者休息，体现护理宣教的耐心[3-4]。 
2.2 非语言沟通 
①患病期间患者的情绪相对敏感，除了语言沟通

外，护士的一举一动，都可能牵动患者的情绪。如沟

通中需把握尺寸，在患者情绪相对兴奋时，沟通也可

以略微活泼；患者情绪抑郁时，沟通要娓娓道来、缓

缓的说明问题。面对不同的对象，在沟通中一旦发现

患者情绪激动、言行不轨，则不急于解释，应先让患

者冷静下来，亲切的安抚患者，让患者意识到护理中

护士对患者利益的保护、尊严的维护是很在意的，从

而减少对护士的抵触情绪。 
②沟通的场景不同，沟通方式也需要灵活应变，

患者卧床时，护士应与患者之间有眼神的交流，避免

显得护士高高在上俯视患者，这一角度还容易让患者

误以为护士在斜视自己，产生不舒适的感受，护士应

俯下身来略微弯曲上半身，以真诚的眼神与患者交流。 
③患者在运动训练中，因关节炎症的影响可能走

路颠簸、容易绊倒、跌倒，护士应避免流露出意外、

好奇的神态，而是保持微笑的表情，以赞扬的眼神鼓

励患者坚持运动，在患者运动状态良好时，还可以竖

起大拇指、或者轻拍手掌赞扬患者、点头给予患者肯

定。患者疼痛不适情绪偏低时，可通过轻拍患者的肩

膀的形式给予无声安慰，在患者卧床或者活动障碍时，

可帮助患者梳理头发、剪指甲、按摩下肢营造沟通的

和谐气氛[5-6]。 
3 类风湿关节炎护患沟通技巧的实施 
①入院后热情的接待患者，辅助患者开展系列的

检查，期间经过耐心的询问、患者主诉的收集记录、

病因的评估、病况的分析等，体现专业素养，获得患

者的信任；②分析患者不良情绪类型，分辨患者是否

因病程长、复发、服药抵触、疼痛、活动能力降低、

经济问题产生抑郁、绝望的悲观情绪，具体给予患者

情绪疏导，可从家属处客观的获知影响患者情绪的因

素、患者担忧的问题、治疗的想法等，针对性克服其

不良情绪；③创建舒适的恢复环境，给予患者合理的

要求，改变病房内环境，进行遮光、通风等处理，满

足患者精神诉求，对于患者存在实际困难的，需协同

患者开具相应证明，便于患者获取社会经济支持；④

制作视频告知患者运动注意事项与训练方法，采取模

拟沟通的形式，由护士模仿视频中的动作教授患者，

并指导患者摆正姿势，在患者姿势正确、运动理解正

确时当即给予赞扬、肯定。患者活动力偏弱不宜开展

运动时，则通过按摩舒缓颈肩等形式，边操作边与患

者沟通，通过自然的拉家常、聊天的形式宣传知识并

缓解患者压力；⑤建议患者荤素合理搭配，如果一些

特殊喜好影响疾病的，应告知患者偏食的危害，将食

物营养价值与疾病治疗相关联。部分患者可能会产生

一种被冒犯的感觉，因此需结合科学知识，告知患者

其喜爱食物对疾病的影响，采取比喻的形式，阐述食
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物摄取过多后对生理的不良影响，将不健康的食物比

喻成捣蛋鬼，让患者更能轻松的接受护理的建议，不

产生被反驳、被教育的感觉；⑥有关类风湿性关节炎

疾病特点、注意事项、防范要点的解说，采取手册、

视频形式配合沟通，入院健康教育与临床治疗路径相

结合、住院期间健康教育以注意事项为主、出院后则

采取随访形式给予家庭保健教育，另外可采取病友群

建立的延续沟通形式，在患者出院后为对抗疾病提供

宣教文章等，巩固沟通效果[7]。 
4 讨论 
类风湿关节炎为世界头号致残性疾病，我国类风

湿关节炎的患者数量以亿算，轻症时患者关节疼痛、

活动障碍，重症时患者关节畸形、活动能力丧失，甚

至可能迁延脏器造成严重的生活影响、生命威胁。目

前关于类风湿关节炎的研究发现，关节炎症的形成因

素与关节过度使用有关，因此年龄偏大的人群患有类

风湿关节炎的比率偏高，同时与人体的自身免疫功能

相关，我国好发于中青年女性，患者需长期以药物控

制疾病，该病慢性迁延不愈，被广大患者认为是“不

死的癌症”。 
类风湿关节炎患者躯体症状差异较大，受到年龄

因素、患者活动量、身体抵抗力、疼痛敏感程度的影

响，患者的疼痛部位、疼痛持续时间、疼痛感受不一，

随着病情加重，关节处畸形显现，疼痛较为剧烈，此

时患者对护理的依赖也更多。结合患者的情况，在沟

通中既要考虑患者的病痛程度、病痛感受，又要围绕

患者膝关节、踝关节等不同发病部位给予对应的护理

锻炼意见，给予沟通获取患者配合后施行系列的护理

工作。 
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