鄂尔多斯市中心医院

购买医务社会工作服务项目实施方案
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一、项目基本情况
为响应国家《进一步改善医疗服务行动计划（2018—2020年）》的文件要求，在医疗机构设立医务社工岗位，负责协助开展医患沟通，提供诊疗、生活、法务、援助等患者支持等服务。在文件要求的考核分数中，医务社工可以做到的占到16%，包括医务社工制度的建立、和谐医患、门诊、住院便民服务情况等。

设立医务社工岗位，营造和谐、温馨的就医环境，帮助经济困难患者链接社会资源；缓解医护工作人员由于压力大产生的不良情绪，放松心情；加强医患沟通，提升患者对医护人员的信任度；组织志愿服务，提升医院人文关怀的氛围。组织“社工+义工+护工”的团队，运用一整套专业化的、科学化的、职业化、本土化的“四化”服务模式，提供全方位的人性化服务。

二、必要性分析

1、实施医院现状

    通过对鄂尔多斯市市中心医院的调查统计，患者的无理投诉占66.5%，而在有理投诉中，反映服务态度差占68%。其中窗口服务态度占28%，医技部门占25%，护士占19%，工务员占5%，临床医生占23%。

2、经过社工的调研、分析得知，主要原因是：

  (医院发生医疗事故，担心声誉受损，私了解决；

  (部分医生法律意识淡薄、缺乏自我保护；

  (医护人员紧张，对患者照顾不周，导致患者不信任医护，对医疗效果不满意；

  ④部分患者急功近利，想用最少的钱、最简单方法治愈自己的疾病，从而把出现的情绪不稳、烦躁、抱怨、后悔等心理问题转移到医院、医护的身上；需要调整部分患者的心态；

  ⑤经济困难患者无钱看病，耽误病情，也容易产生焦虑、愤怒、猜疑、孤独和失望；

  ⑥医院的服务系统有待完善，如分诊引导，对患者的个别化辅导。
3、开展医务社工的地区的经验：

  (广东社会工作服务中心“医社合作助病友走出困境”项目，创造了很多新鲜的经验，医护人员和患者对医务社工的知晓度和满意度逐年增加；

  (深圳市龙岗区春暖社工服务中心的“生命彩虹”龙岗区末期病患临终关怀服务项目，协助病人及家属积极面对疾病，正面人生，肯定生命的价值，提高和改善临终生活质量，提升了医务社工的社会价值；

  (上海医务社工采取“走出去”、“请进来”的方法，大胆实践，协助病人及家属解决其疾病相关的社会、经济、家庭、职业（学业）和心理等问题，提高医疗效果，使患者适应和重新生活的服务。这些经验和发展对推动我市医务社工有着重要的意义。

由此可见医务社会工作者对于现行的医疗卫生服务体系无疑是不可或缺的组成部分，有利于医疗卫生服务的实施者与受众者形成良好的信任和互动机制，有利于改进和提升医疗卫生服务的整体效果和社会形象。   
三、可行性报告

1、创新性：医院是设置住院床位以诊断疾病、收治病人和护理病人的专业化医疗机构，是医务人员向患者提供预防、诊断、治疗、康复等医疗卫生服务的场所，以满足人们的健康需要，而医务社工与医生和护士不同，他们为患者提供的是“非医学诊断和非临床治疗”。他们在医院为医护、患者及家属提供心理关怀，并以“尊重生命、助人自助、服务大众”为宗旨，以接纳、个别化、非批判、案主自决为服务原则，拥有专业化的团队，运用科学化的知识，发展职业化的服务。 

2、推广性：我国医务社会工作作为一个全新的专业，它完全着眼于为病人及其家属提供全方位的人性化服务上。在西方发达国家，医务社会工作发展较健全，覆盖范围很广很全面，并有效的解决了医务相关社会问题，这给了我们宝贵的借鉴。在我国北京、上海、深圳、广州等发达城市也引进了医务社工，我们已经积聚了很多关于医务社会工作本土化发展的宝贵经验，并且这些经验都具有可推广性。无论是公共关系管理模式还是医患纠纷处理模式，亦或是康复医学模式，都具有很强的现实性、可行性。

综上所述，医务社会工作在鄂尔多斯市普遍推广就有很强的社会现实力。 
四、购买主体

鄂尔多斯市中心医院

五、购买内容

（一）建立医务社工部：

1、帮助有需要的患者整合社会资源，解决其就医遇到的困难；

2、运用个案工作帮助患者进行情绪舒缓，提升自我能力建设；

3、协助病患及其家庭在行为、态度、情绪等方面的改变；

4、开展小组工作协调医患关系、调动服务对象的积极性，提高患者适应能力，改善患者住院阶段的枯燥、孤独的情绪；开展医护关爱小组，缓解其工作压力。

5、慢性病病人成立病友俱乐部、慢性病日常保健小组等，加深对疾病的认识及预防保健常识。

6、为医院的医护人员、后勤保障人员，不定期提供专业社会工作培训，普及医务社工知识，提升医院人文关怀。

（二）建立医务社工志愿者服务团队：

1、与鄂尔多斯市志愿者协会组建一支由医务社工、社会各界人士、医院护工、“医二代”组成的医务社工志愿者队伍，规范志愿者团队的建设和持续化运营与管理工作；

2、为有需要的患者开展门诊护送的服务，包括就诊指引、医院环境介绍、代为挂号、缴费、取药、就诊；

3、定时查房探访，了解患者病情及心理需求，通过志愿服务，协助就诊有序进行，缓解患者、家属的心理压力。

（三）提升患者就医体验

1.健康宣教：通过链接医生、政策等相关资源，提供健康教育、政策资源，救助申请等，协助患者及其家庭了解更多的健康保健知识。

2.病友互助活动：满足患者在治疗、康复过程中的心理及社会需求，帮助他们自助、互助，建立关爱互助平台。

3.医患沟通：通过邀请医患共同参与，互动活动，普及患者最需要的健康知识；

（四）开展医护关爱活动

1.医护减压：通过游戏、小组活动、讲座等方式，关爱医护人员，减轻其压力，促进其身心健康。

2.医护关爱：在特定节日对医护人员节日慰问，或组织活动，以达到娱乐放松，团队互助。

（五）困难患者救助

1.开展10人次“三无人员”2万元“贫困患者爱心餐卡”爱心救助；

2.整合基金会、爱心企业和社会各界爱心人士，开展2-3名贫困儿童医疗救助。

服务人员配置要求：

 本项目将配有2名专职社工（都具有相关从业背景），驻扎在医院里；2名社工助理，协助社工完成相关工作。

服务目标及要求：

	名称
	指标
	信息/ 资料来源 

	建立医务社工部

（东胜部）
	2名专职社工+2名社工助理
	设有办公室并挂牌，办公室每人配有一台电脑，办公桌椅及打印机等办公设备

	建立医务社工志愿者服务团队
	组建一支志愿者服务团队；

全年2场志愿服务活动；

3.在东康部各建立一个志愿者站点；
	志愿者资料表、活动计划书、签到表等

	提升患者就医体验
	个案服务：10个；

患者关爱及医患沟通活动4场；

健康宣讲活动一年4场；
	个案活动记录表、活动计划书、签到表等

	开展医护关爱活动
	医护人员减压小组：2个（每个小组5节活动）
医护关爱：4场
	活动计划书、签到表、意见反馈表等

	困难患者救助
	1.开展10人次“贫困患者爱心餐卡”爱心救助；

2.2-3名贫困儿童医疗救助。
	救助个人信息表、救助名单等


