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加强医学院校医学生人际沟通能力培养的思考
魏鹏华  黄怡帆

石家庄医学高等专科学校

[摘　要]作为医疗专业人员，医疗从业者必须培养不断增长人际交流能力。医学教育界应该为医学生的人际交往能力做一些

事情，这是医务人员社会的社会期望。研究表明，中国青年学生人际交往能力不足的主要原因，是医学生缺乏人际交往的理论知

识和实践经验，以及人际交往能力培养的不足，对此，本文提出了相应的解决策略。
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世界医学教育联合会的《福冈宣言》指出，“所有教师

都应该学习在人际关系中进行沟通和交流的技能，缺乏共鸣

（性）的沟通，应视为缺乏技术，这是无用的启示。当前，医

患关系紧张已日益成为人们关注的热点。医学教学并没有超越

传统的看专业化教学的模式，对医师沟通能力的教与学也不够

重视。医学生是医疗队伍的主力军，在临床教学中，教育者教

授专业知识，教授忠诚的专业人士。今天，所有医院部门都提

供医学实习和实习生。实习生在临床指导老师的指导下，在临

床带教的指导下在实习生承担了大量的普通诊疗任务，如问

诊、体格检查、基本技能和手术操作等。然而，由于医患沟通

极度缺乏满足感，法律意识和风险意识也不强，使得近年医患

纠纷中医学生的比例从无到有，并呈逐年上升趋势，给医院、

教师和学生带来了很大压力，对临床实习效果产生了很大的冲

击。高等医学教育的任务就是适应社会发展，培养品德高尚、

学识渊博、医术精湛、身心健康的高素质的现代医学人才，其

中良好的医患沟通能力是医学生成为一名合格医生不可缺少的

条件。因此，在这样的形势下，加强医患沟通的力量是患者的

一项艰巨的要求，医疗力量的和谐发展[1]。

一、医学生人际沟通能力现状调查

（一）问卷设计

根据大学生人际交往能力的相关情况和SCL-90量表的人

际敏感性测试，自制《医学生人际沟通能力调查问卷》，包

括两大方面：人际沟通能力的自评和他评，自评部分包括；

大学生人际沟通能力自我测试和敏感度测试。问卷共计40道

测试题，选择职业医学院校临床医这一年级6个班，对206人

进行问卷调查，发放问卷206份，收回206份，有效率100％。

（二）问卷结果统计

大学生个人能力自测共有20道题，每道题的选项为：踢

球。三分。总分20题。总分：0～24分，说明沟通能力差，

该领域的学习有待加强。25-32分，沟通能力强，必须不断

学习和实践，33分以上，沟通能力强。这种评价不是对大学

生交流能力的准确衡量，而是一种定性的评价。通过自测，

88.83%的学生需要提高沟通能力(表1)。

表1大学生沟通能力自我测试

分值(分) 人数 百分比(%)

≥33 23 11.17.

25~32 151 7330

≤24 32 15.53

学生人际交往能力敏感性测试共有9道题。1到5个症状

很严重，逐渐出现。任何得分超过2正分的因素都表明该因素

可能存在心理障碍。如果正面因素的数量大于2，则个人关

系存在问题。在人际敏感性测试中，积极因素为0的人数为

11.65%，潜在人际问题占50%，现有问题占38.35%。(表2)。

表2参考SCL-90量表测试人际关系敏感度

阳性因子个数 人数 百分比(%)

≤2 23 11.17

人际交往能力的考核是由班级成员对人际交往能力这一

全类别的11道题进行的部分测试，每道题选择：每个问题选

择：①得4分；②得3分；③得2分；④得1分；⑤得0分。总分

为11题的分数相加。总分在：0～26分，说明整体沟通能力较

差，必须加强这方面的学习。27-34，表示一般的沟通能力。

总体来说还是需要继续学习和实践，不断提高，35分以上，

说明一般的沟通能力很强，在人际交往能力测试中，他认为

人际交往能力提高90.29%（表3）。

表3大学生沟通能力自我测试

分值(分) 人数 百分比(%)

>35 20 9.71

27~34 112 54.37

≤26, 74 35.92

根据问卷调查结果，医学生的人际交往能力存在欠缺。

自我评价高于他人，说明自我认知与他人评价存在差异[2]。

二、医学生人际沟通现状

（一）在校医学生沟通能力现状

206份问卷结果中，在校医学生72.1%认为当前医患关系

非常紧张(18.51%)或比较紧张(53.59%)；81.22%学生对未来

毕业去向是医院工作；61.6%学生认为改善医患关系的途径是

提高医疗人员的沟通能力；90.06%学生对患者的提问会重视

并详细回答；77.62%学生认为非常有必要(53.31%)或有必要

(24.31%)应该和患者详细解释病情和叙述治疗措施。

（二）在校医学生对当前医患关系的认识

36 2份问卷中，72 . 1 %的医学生认为医患仪器超载

（18.5%）或同时超载（53.59%）；81.22%的学生认为未来的

毕业工具是医院工作；61.6%的学生认为改善医患关系的途径

是改善医护人员的沟通；90.06%的学生关注疾病的问题并详

细回答：77.62%的学生认为有必要(24.31%)应该和患者详细

解释病情和叙述治疗措施。

（三）学校对人际沟通能力培养现状
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在362份问卷中，95.3%的医务人员认为医务人员应制定

使用人际沟通技巧的要求；48.34%的学生学院不开设传播服

务课程：92.54%的学生认为非常有必要（54.42%）或有必要

（38.12%）开设传播服务课程。

（四）医院对医学生医患沟通能力的培养

在362份问卷中，90.33%的医学生报告在培训或培训前需

要在医院进行沟通技巧培训：43.92%的学生在培训或培训前

未接受过沟通技巧培训。

三、医学生人际沟通能力的影响因素

随着社会群体的文化地位和更直接的信息沟通渠道，缺

乏必要人际交往能力的医学生走上工作岗位后，在复杂的医

患关系面前会手足无措。影响人际关系的因素有很多，比如

身体因素、心理因素，风俗习惯等，同时，种族、文化、职

业、社会地位和沟通的场所和时机，也是导致交流障碍的关

键因素。在众多因素中，理论知识和实践经验的缺乏、学校

和家庭教育的不足是人际交往能力培养的主导因素。

（一）缺乏人际沟通的基本知识和技能

高等教育的主要目的是使学生更适应社会，社会需要什

么样的人才，是高校培养的主要目标。虽然学生的人际关系

不能作为评价学生素质的标准之一,但确实是走向社会以后发

展的不可或缺的关键技能。

随着升学压力越来越大，中国家长只会信守教养孩子的

“诺言”，只需要在学业上做好，而不会像这样利用沟通的

力量。大学，由于长期的教学条件，他们更注重专业课程的

教学，而在另一个条件下的服务并不好。学生必须花费越来

越多的时间和精力。学生不太关注人际交往的状态，也不认

为课程的教学必须如此重视，轻视心理学，以至于很少有人

会接受教学。在医学院校，没有必要把人际交往课程作为医

学生的必修课。有些学校只开设选修课，属于非限制性选修

课[3]。例如，一所医科大学开设的人际交往选修课，一共36

课时，每学期只能选150名学生，远远不能满足学生的需要，

有些学校甚至还没有提供选修课。

（二）缺乏人际沟通的实践经验

我国的高中教育授课方式单一，中心任务就是让学生顺

利升学，很少组织学生参加各类社会实践，没有与各种类型

的人交往的机会。进入大学，因为管理模式的转变，一般以

班级交往居多，以宿舍为单位活动的时间较多，导致交往圈

变得很窄，失去更多的实践机会，人际沟通能力止步不前

因此，学校和家庭教育的概念必须灵活，必须认识到个

人沟通对学生的重要性。需要培养下层健康学生的个人沟通

能力，改进日常教学方式，开设专业的个人沟通课程，制定

合乎道德的有效培训方案，按年级资格实施系统培训，组织

充实和完善。色彩活动，理论联系实际，增加学生与社会各

方面交流和交流的机会，以培养具有个人沟通能力和道德伦

理潜力的卫生工作者[4]。

四、医学生沟通能力的培养对策

目前我国重视医学生专业技能的培养，但没有考虑人文

素质和社会实践能力的培养。研究显示，只有15.5%的医务人

员接受过心理学、医学伦理学、社会学、美学等人文学科培

训，70.8%的医务人员接受过人文理论培训，13.9%的医务人

员未接受过人文理论培训。“无论毕业后接受本科教育还是

医学研究生教育，医学生和教职工都会接受医学伦理学、科

学、人类学、心理学、社会学和美学，他们不具备发现疾病

的沟通技巧，下班后无法正确沟通疾病。因此，要加强作为

医师的培训、人文知识和人际交往。

（一）人际沟通知识宣传

心理小报。一个月，学生会编辑，教师修改。乐学知识

面广，为弟子求救及时回信；展示人际沟通的知识；当时的

大学生和年轻人的故事。每个宿舍都分配给服务生。在每年

的心理健康教育阶段都有人际交往教育的教学。每年心理健

康教育“5.25”，增加人际交往知识活动。请专家就人际交

往的知识做专题讲座。通过以上行为，揭示和揭示人际交往

的知识，帮助参会者建立正确的人际交往知识；展示改善人

际沟通的方法；教授自调试方法。

（二）加强人文医学素质培养

调查中，医学学者表示，他们将在试听后参加医学人文

课程，表明医学学者由于人脉不同，对人文知识的需求很

大。我们需要系统的设计，好的礼仪，好的老师，好的教

育，好的设计[5]。例如，根据医学心理学、医学社会学、医

学伦理，呈现助工学生的助工道德和心理状态，增强医学生

对医学社会责任的自觉认识和从业自信。

（三）学生社团协会

鼓励学生参与社团，通过看励志电影、读书会促进学生

的人际交往。中心学校的学习者在这些活动中是一个很大的

帮助，可以利用他们的知识和能力与他人交流和联系。同

理，学生参与者的参与，可以根据学生所在的位置分别运作

不同的工作，根据彼此的个人联络组，通过事变、看励志电

影、读书会、谈心两个人际交流。

（四）加强人际沟通职业教育

从本次调查来看，医学生在人际交往的实践知识和应用方

面存在不足。绝对是必须提供的一些人际交往课程。人文学科

的课程在美国和德国占所有课时的20%-25%，在不列颠和日本

占10%-15%，而在中国总体上占10%或更少。中国应借鉴国外高

校高峰期开设的“与疾病的沟通”“医患沟通的角落”等情商

等课程的教学采取人际发展策略的教学和沟通技巧融入医学职

业教育，以提高医学生履行未来职责的人际交往能力。

总之，对医学生的人际沟通能力的培养应当注重将学生

的心理需求、必须尊重心理和社会需求的单一融合，提升专

业能力，结合医疗环境个人沟通知识、医患沟通等能力。采

取多种途径，如何培养健康学生的个人沟通能力，满足专业

需求，改变治疗模式。
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