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第一章 护士常用礼仪

第一节 护士礼仪的作用

一、表达作用

在护理工作人际交往中，礼仪仪表是一种无声的语言。仪表服饰所起的沟
通作用是自然发生的。仪表是护患交往中最先进入对方视野的信息，患者常有
意无意地根据护士的礼仪仪表以及自己所受到的礼遇，来分析和判断这其中折
射出的对方的心态、情感和意向。因此，礼仪仪表首先是表达作用。

二、实用作用

护士的服饰首要的是实用、便于操作和美观。护士统一的服装是职业的象
征，燕帽是护士的标志; 同时服饰的干净平整、合体舒适可以给人以美好的印
象。

三、行为调节作用

护士礼仪是在医疗护理实践中，根据医疗的需要发展成一套具有普遍意义
的行为程式，这种程式的礼仪反过来又规范、约束护士的行为。护士礼仪既反
映了护士的外在行为规则，也对护理活动具有规范和调节作用。

四、树立形象作用

一方面，护士良好的形象不仅使医院给公众留下深刻印象，同时也是医院
整体形象的关键之一。护士的礼仪形象还影响着社会对护士职业的评价，影响
到护士在社会中的地位。另一方面，护士在实施礼仪的过程中，也潜移默化地
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塑造着自身的良好气质、情操、心理、性格、意识、理念，完善着自己的形
象。

五、服务艺术作用

随着生活水平的提高，人们对医疗卫生的需求也不断提高，护理服务已经
不仅仅局限于打针、输液、发药等单纯的医护工作，而是越来越注重为病人提
供全身心、全方位的优质护理服务。护士的各种服务，除专业技术应该符合专
业行为规范的要求外，言行举止也应充分体现出对病人的关心照顾和体贴。因
此，基于未来的医疗竞争和社会需求，护士礼仪将成为这种行业规范的外在的
艺术表现。护士只有树立更科学的服务理念，才能体现礼仪的隐性价值，赢得
社会的认可，并在激烈的社会服务竞争中，体现出护理工作的价值。

第二节 护士的服饰礼仪

一、护士服是一种职业礼服

国家卫生与计划生育委员会设计的护士服 ( 普通护士服) 以整齐洁净、

大方适体和便于各项技术操作为原则，多为连衣裙式，给人以纯洁、轻盈、活
泼、勤快的感觉。穿着中要求尺寸合身，以衣长刚好过膝、袖长刚好过腕为
宜。腰部用腰带调整，宽松适度，下身一般配白色长工作裤或白裙。护士服的
领扣要求扣齐，自己的衣服内领不外露，高领护士服的衣领过紧时可扣到第二
颗; 袖口扣齐，使自己的内衣袖口不外露。缺失扣子要尽快钉上，禁用胶布、

别针代替。护士服上禁止粘贴胶布等。衣兜内禁止塞东西，以致鼓满。这样着
装会给人留下护士职业美的良好印象。

二、护士戴燕帽的发型、发饰

燕帽要洁白无皱，它以无声的语言告诉患者，我是一名保护患者健康的职
业护士。戴燕帽时，两边微翘，前后适宜，一般帽子前沿距发际线 3 ～ 5 厘米，

戴帽前将头发梳理整齐，以前刘海不垂落 ( 或前刘海上梳，压于燕帽前沿
下) ，后发辫不及衣领、侧发不掩耳为宜。上岗前就应该把头发夹好，不要一
边工作一边弄头发，这样一则易造成自己头发及面部的污染，二则会给人以搔
首弄姿的不良印象。燕帽要轻巧地扣在头上，帽子后用白色发夹别住，以低头
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或仰头时不脱落为度。掌握戴燕帽的上述要领，可以避免给患者留下零乱的印

象，体现出护士干练利落的风采。

普通病房、门诊部的护士应在工作室内佩戴燕帽。雅致的发型使你更添风

采，简洁的发饰使你更显优雅。

( 一) 短发
头发自然后梳，前刘海不遮盖前额。两鬓头发放于耳后，不可披散于面

颊，需要时可用小发卡固定。发长不能过衣领，否则应挽起或用网套兜住。

( 二) 长发
应将长发盘于枕骨后，盘起后头发距后衣领 10 厘米左右。盘发时可先将

头发梳成马尾或拧成麻花状，用发卡或头花固定，也可直接戴网套，如图 1－1

所示。

图 1－1 长发戴燕帽方法

( 三) 发饰
工作环境中的发饰主要为有效固定头发之用，发卡、头花、网套等应采用

与头发同色的色系，以素雅、大方为主，避免鲜艳、夸张的发饰给病人带来不

良的刺激。

( 四) 染发
头发可染成黑色或近黑色，严禁染成鲜艳的色彩。

三、护士戴圆筒帽的发型

手术室、传染科及特殊科室的护士，为了无菌技术操作和保护性隔离的需

要，工作室佩戴圆筒帽。在佩戴圆筒帽前，应仔细整理好发型，头发应全部放

在圆筒帽内，前不得露刘海，后不露发际，如图 1－2所示。
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图 1－2 长发戴圆筒帽方法

( 一) 短发
短发者可直接佩戴圆筒帽。

( 二) 长发
长发用小发卡或网套盘起后再佩戴，这样可以确保头发不从圆筒帽中滑脱

到外面，影响无菌技术操作和隔离防护。

四、护士佩戴胸卡的要求

胸卡是向人表明自己身份的标志，便于接受监督。佩戴胸卡要求正面向
外，别在胸前。胸卡表面要保持干净，避免药液水迹沾染。胸卡上不可装饰或
粘贴他物。

五、护士工作鞋的要求

工作时应穿白色低跟、软底防滑、大小合适的护士鞋，如图 1－3 所示。
护士每天在病区不停地行走，这样既可以防止发出声响、保持速度，又可以使
脚部舒适、减轻疲劳。工作鞋应经常刷洗，保持洁白干净。袜子均以浅色、肉
色为宜，以与白鞋协调一致。

图 1－3 舒适得体的工作鞋
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六、护士上岗佩戴饰品或装饰的要求

护士服装样式虽历经演变，却都以庄重严肃为主。因此，穿工作服无论佩
戴何种饰物，或将头发染成流行色，做成不自然的怪发型或过分化妆，都会影
响职业美和静态美。病人到医院看病，需要的是语言美、行为美、仪态美的护
士。饰物不仅会妨碍工作，也是医院内交叉感染的媒介体，护士接触各类病人
时，饰物会划伤病人、划破手套、脱落污染、不便于手的清洁消毒。所以，护
士上岗时，不宜佩戴首饰，如戒指、指环、手链、手镯; 不宜佩戴项链，尤其
不宜佩戴夸张的项链; 不宜佩戴耳饰，如耳坠、耳环、耳钉; 不宜留长甲及涂
染手指甲、脚趾甲; 不宜涂抹浓郁气息的香水，避免对病人产生不良刺激甚至
诱发哮喘等过敏性反应。禁止梳扮怪异的发型。

七、护士淡妆上岗展示自尊自爱的人生态度

护士作为职业女性，自然、清雅的妆容，是自尊自爱、热爱生活的直接体
现; 创造、挖掘自身魅力，是一种积极健康的人生态度。护士带着端庄、明
朗、健康的妆色上岗，就犹如柔柔的春风掠过，既能使自身容光焕发，充满活
力，又能让病人从心底感到舒畅，唤醒其追求美的天性，树立战胜疾病的信
心。

第三节 护士的仪表举止礼仪

一、护士操作的节力与美感

护士每日都面临着繁重的护理工作，在进行护理操作时如果能正确运用人
体力学的原理，不仅可以使病人得到妥善的护理，增进其安全感与舒适度，减
少肌肉的紧张与损伤，还可以帮助护理人员减少体力消耗，避免肌肉拉伤，提
高工作效率，并能保持姿势的优美。

尽管护理人员每日进行的生活护理，包括铺床、注射、输液、变换病人的
体位等护理操作，需要消耗大量的体力，但只要在进行操作时运用科学合理的
工作方法，遵循操作省时节力的原则与规程，操作前做好准备工作，操作时避
免不必要的重复动作，不仅能实现操作节力的目的，给人以美的感受，而且操
作起来还能平稳省力、自然优美，减少体能消耗，提高操作质量，为病人提供
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更高质量的护理服务。

二、亭亭玉立的站姿

( 一) 正确的站姿
优美的姿态是以正确的站姿为基础的。适当的站姿能使人减轻疲劳，并给

人以轻松愉悦的感觉。站立时，以挺、直、高、稳为要领，如图 1－4所示。

图 1－4 正确的站姿

1． 挺
头要端正，双目平视，颈直背挺，表情自然，面带微笑，下颌微收，双肩

外展放松，两臂自然下垂，掌心向内，双手自然垂于身体两侧，以右手轻握左
手四指，双手拇指自然弯曲向内交叉相握于小腹前。站姿的手势表示着职业的
谦逊和“随时准备着”的状态。

2． 直
脊柱要尽量与地面垂直，挺胸、立腰、收腹、夹腿。

3． 高
站立时身体的重心要尽量提高，昂首提气，亭亭玉立，挺拔俊秀。在迎送

病人时，向病人微欠身躯，表示谦虚恭敬。

4． 稳
足跟并拢、足尖分开，夹角呈 30°，重心落在两脚间，也可采用 “丁”字
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形站姿。站立时间较长时，可以一腿支撑，另一腿稍放松，保持自然随和。

( 二) 禁忌的站姿
禁忌驼背耸肩，凹胸凸腹，撅臀屈膝，东倒西歪，两腿交叉或双手搁在口

袋里，如图 1－5 所示，给人以敷衍、轻蔑、漫不经心、懒散懈怠的感觉。禁
忌双手抱肘或手插兜内及懒散、随便的倚在病床旁、墙上或电梯旁。双手背于
身后或插兜，表示无视对方; 侧转身体，表示厌恶或轻蔑; 背朝对方，则可理
解为“不屑一顾”。

图 1－5 禁忌的站姿

三、稳重端正的坐姿

( 一) 正确的坐姿
护士工作时的坐姿要端正。“坐如钟”指人采取坐姿时躯干端正，让人感

到稳重舒适。护士要随时表现出服务意识，在护士站和病房不能随意就座，不
能流露出倦怠、疲劳和懒散。坐着与病人交谈时，要挺直腰板表示尊重对方或
对谈话内容感兴趣。夏天着裙服坐下时，先要自然地从上而下地将后面的衣裙
抚平，上身微前倾，头颈微抬，无论座位有无靠背，腰背都要挺直，两臂放
松，轻稳地坐在椅子前 2 /3 ～ 3 /4 处，双膝并拢，小腿稍后收，双手轻握，自
然放于双膝上或椅子扶手上，落座和调整坐姿时，应悄然无声。在正式场合入
座，应从左侧一方走向座位和离开座位。入座时应转身背对座位，如距座位较
远，可将右脚后移半步，待腿部接触座位边缘后，再轻轻坐下。保持优美坐
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姿，如图 1－6所示，能体现出谦虚娴静的良好教养。

图 1－6 正确的坐姿

( 二) 禁忌的坐姿
禁忌的坐姿有: 坐下或站起行走时，动作过大，碰出响声; 坐下后腰背松

塌懒散或过分后仰; 双腿敞开过大; 身体倚靠椅背，双手抱于胸前; 摇晃抖动
双腿或一条腿架在另一条腿上; 脚尖冲人或将脚架在自己或别人座位上; 把脚
抬高使对方能看到鞋底; 坐在办公桌上、办公椅扶手上或病人床上; 双手夹在
大腿中间或垫在大腿下或抱于脑后; 坐下后身体过分前探; 用手支撑下巴或玩
弄衣摆、手指、挖耳朵、鼻孔、做小动作等; 落座时不礼让尊长，抢先就座;

坐在椅子上移动位置等，如图 1－7所示。

图 1－7 禁忌的坐姿

四、文雅美观的蹲姿

护士下蹲操作时，应注意掌握左脚在前、右脚稍后，双脚靠紧、臀部向下
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的蹲姿要领，切不可低头弯背或弯腰撅臀朝向病人，或下蹲时双腿平行分开如
同上洗手间，如图 1－8 所示。要显示出文雅和对病人的尊重。俯身拾物时，

应走近物体，一脚后退半步屈膝下蹲，左手扶住衣裙下摆，右手拾物，姿势美
观且省力，如图 1－9所示。

图 1－8 不正确的蹲姿

图 1－9 文雅美观的蹲姿

五、轻盈机敏的步态

( 一) 正确的行姿
护士优雅、敏捷、稳健的行走姿势会给人动态的美感，充满朝气的精神状

态会对周围的人产生感染力。行走时要精神饱满，头正身直、双目平视、挺胸
收腹、足尖向前，步伐正直，行走轨迹应呈直线形，不拖脚发出响声，步幅在
15～20厘米 ( 通常为自己一只脚的长度) ，步态柔美均匀。巡视病房时应柔步
无声、轻盈稳健，显出成熟自信。即使有紧急抢救或病房传出呼唤时，也严禁
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慌乱奔跑，可轻盈机敏地加快步速赶往，表现出一名职业护士急病人所急，工
作紧张有序、忙而不乱的职业素养，从而使病人增加安全感。

( 二) 禁忌的行姿
行走时左右晃动; 身体重心不稳; 弯腰驼背; 瞻前顾后; 内“八”字脚或外

“八”字脚; 背手、抱肘、叉腰; 在病房重步而行，慌张急迫; 步态懒散拖曳，无
所用心。

六、端庄、干练的工作姿态

( 一) 推治疗车方法
护理人员推用各种车辆时，应给人美感和安全感，使用时要注意自然优

美、平稳安全。护士推车时应用双手扶住车缘两侧，躯干略向前倾，轻巧地向
前推行，如图 1－10所示，不能用手拽着车叮叮哐哐地拉着车走，这样不仅看
起来不雅观，而且会给病区带来噪声。进入病区前应先停车，用手轻轻推开
门，然后才推车入室至病人床边进行操作，严谨用治疗车撞击房门。

图 1－10 推治疗车方法

( 二) 推平车 ( 担架车) 法
推担架车转运病人时应注意平稳、直线推行。护士应站在病人的头侧，便于

随时观察病人的病情变化。躁动的病人应妥善进行保护性约束; 昏迷病人应采取平
卧位，头偏向一侧，防止呕吐物误吸; 四肢骨折的病人应妥善固定伤肢; 颈椎骨折
的病人搬运前先上颈托保护，转运时头颈两侧用软垫垫好，防止损伤血管、神经
等; 脑出血和颅脑外伤的病人应采取头高足低位，运送途中避免剧烈震荡，始终保
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持头部在前，上下坡时保持病人头部在高位，避免脑水肿和再出血; 心肌梗死的病

人转送时避免剧烈震荡。推送过程中护士应保护病人，防止坠落。

( 三) 推轮椅
利用轮椅推送病人时，护士应在病人身后，手扶车把，固定轮椅，保护病

人安全落座后，放下脚踏板，将病人的脚放好。根据病情使用固定带，将病人
妥善约束安置，尤其上下坡形路段，须谨慎防止病人前倾跌伤。推动轮椅时应
注意双手用力均匀，步履平直稳妥，避免颠簸，如图 1－11所示。

图 1－11 推轮椅方法

( 四) 持病历夹姿势
手持病历夹右下缘中段处，轻放在同侧胸前，稍外展，另一手自然下垂，

如图 1－12所示。翻阅病历夹时，以右手拇指、示指 ( 食指) 从缺口处滑至边
缘，向上轻轻翻开。

图 1－12 持病历夹姿势
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