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交心集

慈濟醫院已經邁入第

二十一個年頭，證嚴上

人從無到有勸募愛心、

創立，志工師兄師姊的

護持，及前輩醫護們辛

苦的經營，才有今日醫

學中心的規模與專業；

站在前人肩膀上的我

們，自當更加努力，守

護民眾健康。

花蓮慈院加護病房，

肩負花東地區百分之

五十重症病患的服務

量，為東區重症病患的

最後一道防線，對於所

有病患，我們都予以收治，絕不推拒。內

科加護病房的平均住院日約為五天，不僅

病患出入頻率極快，病患人數也很多，使

得病房常處於加床狀態，相對地，醫護同

仁承擔著相當大的工作負擔。首先一定要

特別感恩內科加護病房的所有工作同仁，

毫無怨言地承擔如此繁重的工作量。

然而，在完成繁重大量工作的同時，

有否兼顧服務品質，需要比較客觀而直接

的方式才能得知；舉辦「家屬座談會」的

想法，於焉而生。考量加護病房平均五

日的住院天數，因此規

劃每週舉辦一次。算一

算，至今已經持續兩年

半的時間了。

每一場次家屬座談

會的參加成員，除了我

之外，第一及第二內科

加護病房護理長也會參

加，另外請大夜班剛下

班的兩位護理同仁輪流

出席。這是一個極需耐

力的工作，真的感謝同

仁的配合。

與家屬面對面座談了

這麼些時間下來，有許

多讚美的聲音。但，每次，我都強調，這

個場合，我們想聽批評的聲音。也因此，

不乏一些會讓我們面紅耳赤的景況，因為

家屬的批評及感受，有時與我們預期的截

然不同，而不少問題甚至是醫療照護之外

的衍生，讓我們知道不只要照顧好住在加

護病房裡的病人，服務品質也要延伸到陪

病的家屬；這段時間以來，許多家屬也提

出有建設性的意見，讓我們有了改善及激

發創意的機會。

以下提出幾項印象較深刻的事件。

文／黃寒裕  花蓮慈濟醫學中心內科加護病房主任

傾聽家屬心聲
內科加護病房家屬座談會



人醫心傳
二千零八年 一月

11

首先是手機充電器接頭不符的問題。

陪病家屬對外聯絡的工具少不了手機，

然而，由於陪病時間較長，常使得手機沒

電。因此在本院內、外科加護病房前設有

投幣式充電器，然而因為通訊工業蓬勃發

展，同一廠牌的接頭時有不符的情形，且

充電效率不佳，導致設立手機充電器的美

意反而招致民怨。另有家屬說其他醫院可

開放自行充電，後經與總務室溝通，已公

告若有手機不符規格的家屬，可直接至總

務室充電。然而因擔心全院的用電安全，

不建議開放家屬自行充電。

還有，就是家屬休息室的改善。起

初，內科加護病房的家屬休息室為木板

床，並無床墊，後經家屬提醒新設立的外

科加護病房的休息室配備有床墊，轉知

總務室內科加護病房的休息室也已全面補

齊。而後又有家屬提出休息室並未男女

分住，導致女性家屬的困擾，無法好好休

息，而休息室出入的問題也導致安全上的

顧慮。後與醫事室及警衛室溝通，目前男

性家屬統一入住外科加護病房的男性家屬

休息室，內科加護病房的家屬休息室改為

女性家屬入住。此外，醫事室在家屬登記

休息室時，會發給床牌卡，警衛人員在晚

上巡邏時，會根據最新的入住名單查核，

以保護家屬安全。我想，這在所有醫學中

心的家屬休息室，應是創舉。

當感冒的、年紀太大或太小的家屬想

要進入加護病房探病時，我們建議要戴口

罩。因此，常有家屬抱怨往往需臨時趕

至地下一樓的福利社購買，也擔心錯過探

病時間，造成不便。因此在廖佩玲護理長

的巧思下，我們建議總務室增設口罩販賣

機。此一措施在內、外科加護病房同步增

設，讓探病的民眾少走一段路，讓他們在

探病時段的心緒，不至於因為忙著準備口

罩，來回奔波而變得更紛亂。不過一般健

康民眾進入加護病房，只

需洗手及穿隔離衣，並不

需要戴口罩。

很多事情，真的只有使

用者才知道。有一次，家

屬提出盥洗室的蓮蓬頭架

設位置不對，我們立刻實

地訪查，確有不當之處，

很感恩這位家屬的提醒，

與總務室溝通後更改了一

接任了內科加護病房的管理責

任，黃寒裕從而更了解護理同

仁的優秀與辛苦，也為提升加

護病房的服務品質而共同努

力。
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次。沒想到隔一週的座談會，同一位家

屬又提出來，原來是未修改至最合適的位

置，總務室的同仁很快地再修改，達到民

眾的最佳需求。這件事讓我內心很感恩，

感恩我們擁有最有耐心的工作團隊，這

在其它地方，我想幾乎是不可能立刻完成

的。

諸如此類的事件，感恩相關單位在一

而再的請求下，仍能極具耐心的立即完成

改善動作，特別是總務室的主管與同仁，

充分表現出團隊合作的默契與動員力。民

眾也從立即改善中，感受到我們對於服務

品質的堅持與認真。

座談會的存在，還讓醫病之間多了一

道緩衝空間；家屬對於院內其他單位的抱

怨，我們也把握機會說明。例如，某家屬

提出某日病患在急診室等了一個小時，才

有空床可以躺下。經瞭解後，向家屬說明

因當天是星期一，急診病人較多，等待時

間比較久，才得到諒解。沒想到家屬座談

會還能讓我們聽到家屬對本院的抱怨，也

協助向相關單位反應，減少醫療爭議的發

生。

而對於護理同仁的教育功能，則是我

始料未及的附加價值！在經歷一次次與病

患家屬近距離的溝通，我們始終保持謙

虛的態度，接受民眾的批評，參與的同仁

也瞭解到自己的服務與接受者的觀感，從

透過座談會舉行衛教課程說明內科加護病房的相關措施，讓家屬放心。
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家屬口中得到最直接的回饋。護理同仁反

應，起初她們會覺得是「震撼教育」，但

隨著時間增長，大家都變得更有經驗，耐

受性更高，求好還要更好，更能以病人角

度來看事情。這批護理同仁，說她們是全

院最優秀的一群，並不為過。舉例來說，

醫院評鑑時，委員來加護病房訪查，要求

一位住院醫師示範身體檢查給他看。在住

院醫師開始動作前，照顧的護理同仁林佳

燕提出，她要先跟病患知會一聲，此一舉

動，得到評鑑委員最高的讚賞，也給予我

們極高的評價。

無獨有偶，護理組的評鑑委員看到本

院家屬座談會的紀錄後，大力讚賞，當然

也提出建議，希望家屬提出的議題，在下

次座談會時我們要提出後續追蹤處理的報

告，我們也虛心受教並確實執行。家屬座

談會，我們會持續辦下去，因為從各方來

的回饋顯示，「家屬座談會」對焦慮的家

屬們，提供了一個在醫院遇到困境後，實

際解決問題、紓解焦慮的雙向溝通管道；

院方積極主動，也拉近了醫護與民眾間的

距離。

承擔起內科加護病房主任之責的這幾

年，身處胸腔內科領域的我，開拓了一塊

新的福田，直接聆聽家屬心聲；我親身感

受到加護病房護理同仁的認真，實在是病

人之福。而我能做的，就是安住家屬在院

內的生活，讓他們放下焦慮的心，專心陪

伴病患度過入住加護病房的低潮期。

內科加護病房每週舉辦家屬座談會至今，已經持續兩年半了。清楚的解說加護病房的照護方式、回答

家屬的疑問、解決相關問題等，不僅深獲家屬好評，醫護同仁也獲益良多。


