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同事支持的概念来源于社会支持，又区别于同
伴支持，指的是工作在同一单位中，处于同等地位
和同等水平的个体之间相互提供的情感、工具和信
息等方面的支持和援助[1]。 在国外，同事支持广泛应
用在教师、学生、消防、护士群体中[2～4]。 同事支持可
以帮助护士改善护患关系，促进护士帮助患者解决
问题[5]。 创造“社会团体感”可改善员工的情感衰竭，
增加个人成就体验，减少职业倦怠[6]。 邵逸夫医院从
2003年开始建立同事支持委员会，在全院开展同事
支持活动，经过10余年的实践，在同事支持领域积
累了较为丰富的经验， 形成了一些卓有成效的做
法。 现将应用及体会报道如下。
1 同事支持
1.1 护士同事支持委员会的成立与候选人选拔
同事支持委员会在护理部直接领导下工作，由护理
单元护士长担任委员会主席，精神心理高级临床护
士协助，委员会成员参与开展工作。 委员会候选人
通过双向选择产生，一是自愿报名、护士长推荐、同
事选举，二是委员会根据护士的助人意愿和技能素
质进行选拔。 每护理单元选拔1～2人。
1.2 护士同事支持委员会成员资格培训 同事支
持委员会候选人必须经过一系列的专业培训，培训
考核合格后予以颁发证书，同时正式聘任为同事支
持委员会成员，开展同事支持活动。 对候选人开展
的培训时间一般为12课时，内容见表1。
1.3 护士同事支持干预流程 全院各护理单元的
任何护士如果发生任何心理或现实的问题，自己不
能解决并影响到正常工作与生活， 都可以通过电
话、 面询的方式向本科室同事支持委员会成员、护

士长、心理临床高级护士、精神科医生（心理咨询
师）四方求助，同事支持委员会成员对求助者先进
行初步评估，判断其是否属于工作范围。 如果求助
者的问题可以处理，立即进行同事支持；如果不能
处理，在给予紧急处理后可以向护士长或心理临床
高级护士转介。 心理临床高级护士对其再进一步评
估，根据其精神症状，判断求助者是否存在严重心
理问题，如果没有，则进行心理支持和干预；如果存
在严重心理问题，则向精神科医生转介，同时评估
其有没有自伤或伤人的危险，如果有，则求助者转
入危机干预流程。
2 同事支持在护士群体中的应用
2.1 帮助新同事适应环境 新护士从学校毕业到
踏上临床工作岗位，面临角色、环境、人际关系等方
面的转变，需要经历一个适应过程。 如何在较短时
间内适应环境、有效组织护理、独立解决问题、协调
人际关系并尽快融入科室团队是新护士面临的挑
战。 在转变和适应的过程中，新护士容易出现焦虑、
紧张、孤独、迷惘、压抑、失眠等一系列心理反应，有
的还会出现适应障碍甚至离职现象。 所以医院除了
培养新护士的护理临床操作技能，更为重要的是对
新护士进行心理支持和职业化心理技能培训，引导

·全科护理·

同事支持在护士群体中的应用

程萌芽 姚林燕

表1 同事支持委员会候选人培训课程

课次 内容 课时

1 同事支持的概念，澄清个人目标、规则 1

2 怎样成为理想的帮助者？ 同事支持的核心要素 1

3 有效倾听的练习 2

4 价值观、角色及界限 2

5 焦虑、抑郁、悲伤情绪的识别 2

6 危机与危机干预 2

7 转介问题 1

8 自我照顾（情绪管理和时间管理） 1
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护理职业价值观，帮助新护士更好定位，减少理想
和现实的冲突，降低新护士的离职率。 每年新护士
入职时，护理部将组织同事支持委员会开展为期半
年的同事支持项目，并给予一定的资金补助。
2.1.1 新同事支持项目内容 包括新护士之间相互
分享和支持、新老护士“手牵手”活动、职业价值观和
自我价值观讨论和分享、职业化心理技能培训等。
2.1.2 新同事支持具体形式变化 根据不同时期，
新同事支持的形式发生变化， 其功能也发生不同。
具体见表2。

2.2 关爱护士孕妇 护士群体绝大多数是女性，孕
期是其必经特殊阶段。 孕期妇女情绪变化大，加之
护士工作本就劳累辛苦、压力大，而怀孕的护士更
是结合了两者的心理变化，不少护士孕妇不能很好
调节自己的状态， 甚至少数护士刚怀孕就请假，严
重影响工作安排， 给科室正常运转带来很大的困
扰。 所以对这一特殊的群体最需要给予同事支持，
包括孕期保健、心理调适以及排班上的照顾。
2.3 平衡工作和生活 在护士节、护理艺术周开展
一系列的工作坊，进行心理访谈、团体咨询、心理小
测验等等减压活动来达到工作和生活上的平衡。 对
于有些严重影响到正常生活秩序的工作生活中的
问题，相关人员可以预约高级临床护士进行个体咨
询，也可以由护士长推荐，针对个别护士特殊性、不
利的工作习惯进行短期或长期的个体咨询。 护士同
事支持委员会向全院护理部开通24�h咨询电话。
2.4 紧急事件应激晤谈 对护士产生严重影响，甚
至引发心理问题紧急事件，如暴力事件，面临突然
死亡病人或家属等等，可以在由同事支持者给予心
理支持的同时，预约精神科医生或心理临床高级护
士进行应激晤谈。
2.5 提供安全环境 巴林特小组是聚焦于医患关
系的病例讨论形式，通过活动理解发生在医患关系
中的移情和反移情，使医护人员更好地了解患病之
“人”，而不仅仅是“疾病”，同时有助于加强医患联
盟、 提高医护人员的沟通技巧以及避免职业耗竭。

它可以提供一个安全的环境，使得困难情境案例中
的情绪得以表达，帮助案例提供者对案例形成新的
不同的理解， 发现在医患关系中的盲点和潜在假
设，帮助小组成员减少在困难情境案例中争扎所体
验到的孤独、羞愧，并对新的学习有开放的态度，帮
助小组成员成长，并且提高其与患者的相处能力。
3 讨论

通过回顾性研究， 将邵逸夫医院从2003年至
2014年的同事支持资料进行质性（定性）分析，发现
同事支持过程中解决的问题主要集中在情感问题、
生活事件、人际关系、工作环境、健康问题、重大应
激事件等七个方面。其中，情感问题占首位，占27%，
护士群体年轻女性占绝大多数， 正面临婚恋阶段，
而护士工作生活圈相对比较简单， 缺乏情感经历，
容易在失恋或婚变后产生极大心理冲击。 其次是生
活事件，比如家庭发生重大变故，结婚、买房、怀孕，
家人生病等等，也给护士带来许多困扰。 而医护关
系、医患关系、护士与护士长的关系以及各部门间
的人际交往则成为护士需求同事支持的第三项主
要原因。

经过10余年同事支持活动的实践，目前本院已
经建立并完善了一套较为成熟的护士同事支持系
统，从临床护士到护士长到科护士长，以及心理临
床高级护士、精神科医生（心理咨询师）都参与到这
个过程中。 每个科室都拥有1～2名同事支持委员会
成员。 而在同事支持活动中成长起来的委员会小组
成员则拥有了新的成长途径， 经过系统的培训，获
得了更好的资源和照护能力。 所有护士在工作或生
活中发生任何心理问题， 需要寻求同事支持时，都
可以按照标准流程，及时获得同事支持。 每个科室
均有一份同事支持委员会的资料，院内网护理部网
页也可以找到相同内容，以保证每个护士可以及时
获得信息并得到同事支持。

护士的工作繁琐细致、压力难以想象，而日复一
日的重负容易造成职业倦态。 同事支持在本院护理
群体的开展和应用，已被研究证明可以缓解护士个
体压力、减少职业倦怠 [7]，因为护士工作压力的影
响，特别是反复倒夜班，不能照顾家里，护士的心理
生理健康水平一直普遍偏低。 而同事支持能提高护
士职业满意度、心理健康水平，并缓解工作和家庭
矛盾，缓解不公平感引起的心理困扰[8，9]。 同时有研
究表明，护士的同事支持水平与护士职业满意度呈
显著正相关[10]。 同事支持给予护士以尊重、理解和

表2 新同事支持项目形式及作用

形式 内 容 作 用

工会活动式 喝茶、运动、联欢 放松休闲、减压

知心姐姐式 座谈、电影、音乐 工作生活指导

团体咨询式 案例讨论、专题讲座 困难情境处理能力

巴林特小组 小组活动 通情、自我照护
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