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加護一家親
■ 文／黃寒裕  花蓮慈濟醫院內科加護病房主任

MICU, One Big Hearty Family

甫過的病房會議中，護理長將

2009年度員工滿意度調查結果與護

理同仁討論分享。最後看到其他科

室對本單位的評語──內科加護病

房能提供穩定優質的服務。我想這

就是我們在內科加護病房默默付

出，最好的回饋；全體加護病房同

仁值得為自己的能力感到光榮與驕

傲。

記得五年多前，我以初生之犢

的心情投入內科加護病房的行政工

作。當時，觀察到加護病房較高的

工作壓力，排山倒海而來的重症病

患，護理人員不易留任，年資較

淺。我思索如何改善這種情況。

早期花東地區的民眾罹患重病

轉診西部時，往往在途中就往生，

因此證嚴上人成立慈濟醫院搶救生

命，而本單位肩負東部地區最嚴重

病患的最後一道希望，是上人很重

要的託付；一再提醒我們加護病房

的責任與使命，讓所有同仁知道辛

苦為何，年輕的同仁對於這樣的使

命有很高的認同感。

其次，透過不斷的教育訓練提升

護理同仁的本質學能，能力增強，

壓力就會不自覺地降低。因此，開

始每周一次的醫護聯合討論會，持

續至今，累積相當多有價值的教

案。而同仁耳濡目染，反覆接收

專業知識，在本質學能上有長足進

步。有同仁回饋他從個案分享吸取

經驗，下次遇到類似的狀況就知道

該怎麼做。

另以每周一次的胸部X光片教學為

例，點入影像系統，單位同仁已有

能力判別， X光影像中氣管內管的位

置及中心靜脈導管的位置是否適當

等等，不會視看片子為畏途。這一

點讓其他病房同仁很羨慕。

花蓮慈院內科加

護病房的服務獲

得院內其他單位

的肯定，是給全

體護理同仁最大

的鼓勵。
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此外，每當我們成功的把困難

病案救回，我都會「大張旗鼓」的

誇獎整個醫療團隊。這招對於提振

士氣很有效，大家了解自己所處的

團隊是很有功能的，而每一個人都

是很重要的。幾年過去，我發現，

與我同期進入單位的同仁，大多還

在。

光有專業能力還不夠，對於人性

關懷面等軟性服務，才是服務品質

更不易達到的層次，家屬座談會提

供一個很好的場域。每周五上午，

我與兩位護理長及幾位同仁，與家

屬們座談，鼓勵家屬儘量提出批評

及建議，我常看到年輕同仁臉上出

現震驚的表情。我知道，他們有學

到東西。後來，從同仁團體衛教的

沈穩表現及病床邊的溫柔照顧，我

看到團隊的成長。

最後，我瞭解到要讓病患感受到

同仁發自內心愉悅的服務，必須同

仁也受到很好的照顧。兩位護理長

珮琳、惠珍及秀真督導非常關心同

仁，花了很多心血與同仁溝通。單

位也舉辦迎新送舊、耶誕禮物及望

年會。我們也參加護理部及院方主

辦的團體活動，本單位連續兩屆拿

下院慶拔河比賽冠軍。最近，單位

同仁文聰寫了一封信給大家，說他

去其他單位支援的狀況，並告訴我

們，單位很有家的感覺。這點從每

一梯次，護生到本單位實習的感謝

卡亦可獲得印證。他們寫道：「從

來沒想到加護病房也可以這樣溫

暖，很感謝學長姊，在忙碌的工作

中，仍能熱心的指導我們。」而幾

位新進的同仁，在經過試用期後，

亦能成功留任。

要營造出一個良好的工作環境，

有本質學能良好的醫護團隊，尊重

人性的溝通及照顧，有熱忱的教學

環境，及讓同仁有家的感覺；這樣

一個善的循環，才能讓同仁留任，

進而提高服務品質。目前內科加護

病房已是全院離職率較低的單位，

年資較深及進修人員比例最高的單

位。面對加護病房的工作壓力，亟

需照顧的重症病患，我想我們會越

做越好。

註：花蓮慈濟醫院內科加護病房醫護

共同首創的家屬座談會，兩年多下來累

計超過150場次。

兩年來持續每周

一次的家屬座談

會，讓內科加護

病房護理同仁累

積護病溝通能

力，表現日漸沉

穩有自信。


