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從醫務社會工作的專業看風險管理 

社區醫學部社服課 

起 (風險起、任誰不能置身事外…) 

科技日新月異改變人類生活模式，促使社會網絡與經濟網絡聯結更加緊密，都

市化和人口集中的趨勢導致彼此依存度及衝突的升高。近幾年來，社會急遽變遷，

衍生新的社會問題，問題呈現多元化與複雜化，新興社會問題如家庭暴力、性侵害、

自殺、愛滋病、兒童保護、快速及重大災變（如 921 地震、SARS）等。在開發中國

家，越重視人身安全與財產，其人民所遭受的傷害與損失越會引起公眾的注意。如

果造成的損害異常嚴重，或是不尋常的事故，媒體便會以顯著的新聞加以大幅報導；

這證明在現今社會中、一種新的危機與風險正在隱然形成與隨時引爆。 

每當媒體大肆報導某一樁事故或災害，對民眾而言，其嚴重性似乎便超過前一

樁。針對此一現象，許多組織與團體的決策者逐漸意識到，他們必須隨時準備面對

危機的來臨。不論是天然災害，如水災、旱災、風災等，或是衛生食品問題，如登

革熱疫情、猪隻口蹄疫等，各種突發的事件均對社會整體造成嚴重的影響，甚至可

能損及民眾對政府的信任，甚至這些危機所造成的影響是跨國際的。所謂「防災於

未然，災後更應有妥善的處理」，英美等國從一九八○年代以後，即有專設的政府危

機管理機關，負責預防與處理緊急的危機事件。針對危機產生的不確定性，企業不

僅需具備妥善處理的能力，更需具備對危機管理的能力。 

承 (解危機、承大任、社工捨我其誰…) 

危機管理是一些如何處理危機並減少危機傷害的原則要素，從另一個角度來

說，危機管理是為了避免或減少危機的負面後果，並保護組織、相關人士、或產業

等免於傷害。危機管理有四個基本的要素，即：「預防、準備、實施以及學習」。以

上四個階段構成一個完整的循環，如果預防階段失敗了，則準備階段就變得非常必

要。學習是從實施中得來的，並且顯示預防和準備階段的成效。危機管理是預防、

準備、實施以及學習的過程。在講求以病人為中心的現代醫療環境中，「危機」是指

在醫療過程引發出來的風險，也是任何醫療過程中的一部份，風險管理在醫療範疇

內的最主要目的，是透過安全的工作程序、工作制度、工作環境，加強個人對風險
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及責任的意識，從而保障病人安全及提高醫學診察與治療的品質。國外學者曾指出，

阻止危機的發生必須具備三個條件：1.管理階層已經感受到威脅的存在，並意識到

它會阻礙組織達成其優先目標。2.管理階層瞭解到，如果不採取行動，情況將會惡

化，終致無法挽回。3.管理階層面對的是突發狀況。良好的溝通與事前的預防是避

免風險產生的主要方法。 

醫務社會工作是社會工作的一環，其目的在協助病人解決其與疾病相關聯的社

會、經濟、家庭、職業及心理問題，以提高醫療效果 ;不但能幫助疾病早日痊癒，

同時能協助病人預防疾病的蔓延和復發，促使病人自力更生，重新適應於社會。尤

其二十世紀以來，醫學領域中新觀念的發展，包括整體性健康照顧、復健醫學、預

防醫學以及社區保健等，因而迫切需要社會工作專業者一齊投入醫療衛生保健的行

列，與醫師、護士、以及其他醫護人員共同組成「醫療工作小組」，以達成現代醫療

衛生保健工作的理想和目標。在社會工作裡所接觸到的，面對的多半是生活條件貧

乏，社會關係孤立或負擔沈重的個人或家庭，當有健康問題發生時，不但影響病患

本身，更直接波及家庭，擾亂周遭的生活。此刻、醫院社工師即需專業的知識與方

法協助病患，運用社會資源，解決其切身問題，並激發其潛能、調整社會關係，以

改善個人社會生活與社會環境。 

社會工作的方法中，醫務社會工作主要運用個案工作、團體工作及社區工作三

種方法提供病患和家屬之直接服務。近幾年來，由於社會型態的改變，工業社會的

特徵愈明顯，導致的社會問題愈複雜。個人及家庭資源不若以往充足，人際關係疏

離，家庭壓力不易紓解，因此在醫院裡特殊個案隨著社會變遷有日漸增多趨勢。這

些特殊個案包括：兒童虐待、自殺、青年未婚懷孕、藥癮、離島病患、滯留、遊民、

受暴外勞等。由此可見醫務社會工作的個案是隨著社會變遷而有所改變，若以問題

導向觀點而言，個案工作以往大多是採直接救助方式；近年來是以心理暨社會問題

的評估，應用專業技巧，讓病患社會功能增進，以徹底解決病患多元與多面向的問

題。 

轉 (心轉、意轉、行轉；行變、事變、人也變…) 

醫務社會工作者也是醫療環境中第一線工作人員，醫務社會工作面臨的是一個

更大的專業挑戰。從傳統的消極被動轉為必需具備提供可行性、有效性、安全性的

服務，更需要不斷充實新知識與技能，因此醫務社會工作者的角色與地位便也成為
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醫療團隊中不可或缺的一角。當危機來臨時，醫務社會工作者除了本身的個人壓力

要面對外，更須及早檢視並關懷病人及家屬的社會心理需求及問題。在醫療團隊中

配合政策與處置流程，謹慎的累積實務經驗，建立專業的自信與效能；對於同為醫

療團隊的同仁身心狀態、安全防護及相關福利措施，醫務社會工作者也應給予適時

的關心，並代為爭取應有的保障。對於社區而言，將正確的資訊帶回家庭與社區，

減少社區民眾對醫療誤解與不必要的恐懼。 

在面對醫療風險快速傳播，造成個人生命與安全的威脅情境的不確定性與恐懼

感，也容易造成第一線的醫務社會工作者，情緒的失控，甚至違反法律和倫理的規

範，導致專業的完全失能。因此、要身處在特殊的情境下進行專業的任務，且避免

專業的失能，醫務社會工作者最優先的學習與做法： 

一、充實與吸收對醫療事故的暸解，做好個人必要的安全防護措施。                 

二、逐步建立起個人在不同危機發展階段的角色扮演。                               

三、配合機構做好危機應變的計劃。                                              

四、提供社會保險制度有關的諮詢服務。                                           

五、積極協助患者出院準備服務。                                             

六、成為醫病溝通的橋樑，處理醫病爭議，促進醫療團隊實踐專業並保障 

患者權益。 

七、發展病人互助團體，減少患者的不適感及加強自信心及提升患者家屬 

生活品質。                                                                 

八、發展與建立醫療機構合作網絡，拓展醫療資源的可適性。 

以本人之經驗為例：醫務社會工作者面對危機處理的案件，較令人印象深刻為

SARS 疫情。SARS 疫情持續擴散之際，人性價值和社會發展受到嚴厲考驗，但由於以

往所經歷九二一大地震的積極參與及各類重大意外事故大量傷患的處理經驗，有十

足的信心接受這一波的挑戰。當時依不同的疫情發展階段所採行的防疫措施，設定

不同的目標，由醫務社會工作者本身及其家庭和社區、醫療機構及相關社福團體中

開始思索與展開防疫工作，且形成 SARS 社工防疫行動與資訊交流網絡。此階段也就

是考量醫務社會工作者在不同的情境、位置與角色，機動與彈性的著手展開具體的

防疫行動。當時由醫院最高指揮成立防疫小組、每日有專人上網監看疫情演變、醫
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務社會工作者亦主動做到：充實與吸收對醫療事故或災情的了解；對於隔離中的醫

療機構第一線醫療照護團隊人員，我們給予最大的支持與肯定；逐步建立起個人在

不同危機發展階段的心理調適；配合機構做好危機應變的計劃並提供有關的諮詢服

務。 

合 (合則實、實則強、強則化變解危…) 

    現代危機發生的機率不斷增加，其所造成的災難也日益嚴重，這是任何團體無法

避免且必須被迫面對的現實，尤其是醫療團隊人員完善的危機管理可以降低未來再

度發生危機的機率，並強化組織處理危機的能力，也可增進危機溝通技巧。危機對

組織來說通常也是一個轉機，可提供重建、改進，甚至轉型的刺激與動力。危機造

成的損害使得人員對改變做好心理準備，此時阻力已大為減少，更應以危機管理者

自勉，因為他們最有可能直接面對危機，而其表現及應對如何、將決定其自己與組

織的未來。在危機發生後，大家齊心共同運用專業的能力來應對，唯有如此具有向

心力的團隊才能將危機化為轉機。醫務社會工作所扮演的角色與功能需要醫療團隊

共同合作，而杜絕醫療風險更需要透過完善的溝通管道，及完整的在職訓練與營造

病人安全的文化，如此一來，醫務社會工作助人的特質得以發揮在適切的地方。 


