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基层干休所医疗保健工作实践与体会

顾众宏，饶赣锋，康文博，刘　懿

　　［摘要］　随着军队离休老干部相继进入高年龄、高发病期，干休所如何做好医疗保健工作愈发显得重要而紧迫。本文分
析了某军队干休所医疗保健工作的特点，从做大增加量、做强现存量、打好提前量、遇事有雅量等方面介绍了其经验做法与体

会，以期为军队干休所做好医疗保健工作提供参考。
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　　军队离休老干部已相继进入“两高期”（高年
龄、高发病）。中央军委、总部和军区各级领导对老

干部医疗保健工作高度重视，提出了“保本色、保健

康、保长寿”等一系列指示要求。面对各级首长的

嘱托，我干休所把老干部医疗保健工作作为一项政

治任务来抓，加大投入，改进服务，大胆创新，相继推

出了“中药足疗”、“温馨电话”和“《健康小报》”等

特色服务与举措，收到明显成效，得到了老干部和家

属的广泛好评。现将具体做法体会报告如下。

１　干休所医疗保健工作特点

１．１　老干部高年龄、高发病　我所位于南京市鼓楼
区宁海路，现保障军队离休老干部２５名，除１名因
病长期住院外，其余２４名在家休养。最小年龄８１
岁，最大９４岁，平均年龄８７岁。大多患有各种慢性
疾病，最少者３种，最多者１３种，平均６种。这也和
其他文献报道相似［１］。其中，患心脑血管系统疾病

共１２种（占２１．４３％），消化系统疾病共 １１种（占
１９．６４％），泌尿生殖系统疾病共７种（占１２．５０％），
运动系统疾病共７种（占１２．５０％），呼吸系统疾病
共５种（占 ８．９３％），五官科疾病共 ５种（占
８９３％），其他系统疾病共９种（占１６．０７％）。
１．２　居住地分散、点多　我所２５名老干部分散在
南京市天目路、人和街和天山路等７个居住点，均为
老式普通居民小区，附近环境人杂、车多、路窄。居

住点距离干休所所部最近０．５公里，最远３公里；距
离体系医院（南京军区南京总医院）最近３公里，最
远６．５公里。按照南京市目前一般交通路况，通过
步行或使用交通工具，从所部到达最近居住点至少

约需１０分钟，到达最远居住点至少约需３０分钟；从
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居住点到达体系医院最近者约需１５分钟，最远者约
需３５分钟。
１．３　卫生所重预防、重急救　干休所所部和各居住
点距离体系医院相对较近，老干部和医护人员容易

养成对上级医院的依赖性，进而对卫生所医疗技术

水平的提高造成一定影响。为避免医疗设备闲置及

医护人员技能生疏，卫生所坚持扬长避短、因地制

宜，突出平时预防保健与急救处置两个工作重点，不

断提高老干部自我保健能力和医护人员急救能力。

２　做法与体会

２．１　做大增加量　做大增加量就是做到“人无我
有”。在不折不扣地贯彻落实好各项医疗保健工作

制度规定的前提下，我所根据老干部的实际需求，创

新工作方法，积极开展特色服务。①前几年，陆续有
老干部反应因眼花体弱行动不便，曾经不是问题的

“修剪脚趾甲”如今成了“老大难”。针对这一实际

问题，我们在征求老干部及家属意见的基础上，在军

区率先开展了“中药足疗”服务项目，由南京总医院

中医科开出处方，干休所聘请专业修脚师，在医护人

员的陪同下，上门为老干部进行“泡脚、修脚、刮脚、

捏脚”等服务，不但修剪了趾甲、解决了鸡眼、脚垫

等顽疾，还起到通脉活络的保健作用［２］。这项举措

一经展开，老干部普遍反响强烈，纷纷表示“没想到

这把年纪了还能享受到这样的舒适和便利！”②考
虑到空巢老干部和遗属的孤独，我们还常年坚持每

晚电话问候，在拉家常的同时询问身体情况，并按照

打钩问诊的方式逐条进行登记，做到心中有数。如

遇老干部身心不适，及时处理，让他们度过平安、温

馨的每一晚。③据调查，我国老年人有相当一部分
普遍对保健品有着浓厚的兴趣［３］，我所的老干部中

也存在这样的现象。但因专业知识欠缺，常常上当
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受骗，不但赔了钱财而且有害健康。根据这一情况，

我们一方面大力宣传食品药品常识，让老干部们认

清保健品与过度用药的利与弊，尽量不看、不信、不

买、不用；另一方面适时开展了保健品查询服务———

当老干部对某一保健品确实很感兴趣时，在决定购

买之前先通知我所医护人员，我们在“国家食品药

品监督管理总局”的网站上进行查询，辨别真伪与

适应症，第一时间将结果回馈给老干部，并提出专业

建议，为老干部的身体和财产把关护航。通过开展

特色服务，不断提高为老干部优质服务水平。

２．２　做强现存量　做强现存量就是做到“人有我
优”。根据总部《军队干休所卫生工作考评标准》，

我所在“六室一房”、ＧＰＳ定位紧急呼叫系统、远程
会诊系统［４］、家庭病房［５］等硬件设施建设的基础

上，重点加强软件建设，提升服务质量。严格落实门

诊、急诊、陪诊、会诊、值班、备班、输液、药库房管理、

经费统筹、体检、病历整理等各项常规制度；坚持每

周一上午的周会和病例讨论，每周一下午和每周三

上午的上门巡诊，每周二、周五上午的上门注射，每

周四代为开药和每周五上门送药等传统。为提高医

护人员业务素质，坚持每月一次组织全体医护人员

集体学习老年病相关最新医疗进展，每３个月一次
组织全体医护人员进行专业知识、技能大比武；为激

发工作热情，将平时每一项具体工作的数量和质量

进行量化考评，在年终考核时一切成绩用分数说话。

通过加强软件建设，提升卫生所医疗管理水平和医

护人员业务素质，提高为老干部医疗保健服务质量。

２．３　打好提前量　打好提前量就是做到“防患于
未然”。老干部的医疗保健工作重在预防，要做到

见事早、防在先。通过各种努力，将老干部的身心状

态调整并维持到最佳，如遇不适，尽早处置才是“保

健康、保长寿”的关键。根据这一理念，我们注重抓

好三个环节：①健康宣教。坚持定期在老干部和家
属中开展医疗保健常识的普及，通过集中授课和编

撰每两个月一期的《健康小报》，将时令性防病要

点、饮食禁忌广而告之，让老干部足不出户也能了解

相关知识。②急救演练。我们坚持定期组织医护人
员、驾驶员和老干部家属及陪护人员开展急救模拟

演练，尤其是针对目前老干部住宅区域附近车多人

杂、路窄难行等实际情况，制定因地制宜、灵活机动

的急救方案和路线，确保在任何情况下，都能让老干

部在第一时间得到有效救治。③药物预防。针对
夏、冬季节老年人心脑血管系统疾病高发的特点，坚

持每年５月和１０月组织全体老干部进行“丹红注射
液”预防性输液，活血化瘀、通脉舒络［６］；考虑到冬

春季节流感多发的情况，坚持在每年入冬前组织全

体老干部进行流感疫苗的注射，增加抵抗力，降低患

病率。与其亡羊补牢，莫若未雨绸缪。通过主动预

防，有效提高了老干部自我保健能力，降低了发病

率。

２．４　遇事有雅量　遇事有雅量就是做到“对老干
部要有耐心”。绝大多数情况下，老干部和家属都

能理解并体谅医护人员的辛勤工作。但当老干部身

体不适时容易着急，事情不顺容易生气，有时会对医

护人员服务产生不满情绪，甚至发脾气。遇到这种

情况，医护人员本着“有则改之，无则加勉”的原则，

保持宽容、忍让的心态，正确对待。如果是工作失

职，医护人员在第一时间承认错误并认真检讨，端正

服务态度，改进工作方法，坚决做到下不为例；如果

是客观条件限制或者出于误会，医护人员绝不顶撞，

做到细心解释、耐心劝导、用心安慰，用良好而有效

的沟通让老干部和家属眼中明白，心里舒服。

总之，军队离休老干部医疗保健工作琐碎而平

凡，却任重而道远，需要干休所全体工作者特别是医

护人员共同努力，将感恩的心情化作实际的行动，将

党和军队的重托化作不竭的动力，用老干部的健康

长寿向国旗和军旗献礼。
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