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导航护士对淋巴瘤患者全程管理护理路径
建立及应用体验的质性研究

王石娟， 黄思霖， 李 敏， 卢昌媛， 冉玉仙， 张丽凤， 劳永聪
（广西医科大学附属肿瘤医院 淋巴血液及儿童肿瘤内科， 广西 南宁， 530021）

摘要： 目的　了解导航护士对淋巴瘤患者全程管理护理路径建立及应用体验，为实施淋巴瘤患者全程管理的

建设提供参考依据。方法　于 2023年 11月在广西医科大学附属肿瘤医院淋巴血液及儿童内科采用目的抽样

法选取淋巴瘤全程管理的导航护士 11名进行半结构式访谈，并采用Colaizzi的七步资料分析法进行资料整理

与分析。结果　导航护士的应用体验可归纳为 3大主题 4个次主题：认可全程管理护理路径的重要性（感知专

业角色价值），真实工作情感体验（正性反馈、负性心理感受）和职业长远发展影响因素（专科实践质量保障挑

战）。结论　导航护士在全程管理工作中发挥着不可或缺的作用，重视其在全程管理护理路径的建立及应用

体验，可进一步发挥专职护理价值，进而增强其工作投入度、主动性与创造力，更好地发挥导航护士在淋巴瘤

全程管理的作用；最终实现医院专职护理队伍高质量发展。
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A qualitative study on the establishment and application 
experience of whole-process management nursing pathway 

for lymphoma patients by navigation nurses
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ABSTRACT： Objective　To understand the establishment and application experience of whole-

course management nursing path for lymphoma patients by navigation nurses， and to provide refer⁃
ence for the construction of whole-course management for lymphoma patients. Methods　In No⁃
vember 2023， a purposive sampling method was used to select 11 navigation nurses for lymphoma 
management in the Department of Lymphatic Hematology and Pediatric Medicine at the Guangxi 
Medical University Cancer Hospital for semi-structured interviews.  The Colaizzi 7-step method 
was used to organize and analyze the dataResults　The application experience of navigation nurs⁃
es can be summarized into three main themes and four sub themes： recognizing the importance of 
managing nursing paths throughout the entire process （perceiving the value of professional roles）， 
real work emotional experiences （positive feedback， negative psychological feelings）， and factors 
affecting long-term career development （challenges in ensuring the quality of specialized prac⁃
tice）. Conclusion　 Navigation nurses play an indispensable role in the overall management of 
lymphoma.  Valuing their establishment and application experience in the management of nursing 
paths throughout the entire process can further enhance the value of full-time nursing， thereby in⁃
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creasing their work engagement， initiative， and creativity， and better playing the role of naviga⁃
tion nurses in the overall management of lymphoma； Ultimately achieving high-quality develop⁃
ment of the hospital's dedicated nursing team.
KEY WORDS： navigation nurse； nursing path； lymphoma； whole process management； 
qualitative research

淋巴瘤是目前血液恶性肿瘤常见且增长速度最

快的恶性肿瘤［1］，与欧美发达国家相比，我国淋巴瘤

患者的缓解率、生存率及长期预后远低于发达国

家［2］。相关研究立足于国情，对我国淋巴瘤患者全

程管理的探索与实践展开多个维度的分析与探

索［3-6］。基于全程管理的理念［7］，全程、科学、规范的

慢病管理模式影响着淋巴瘤患者的预后及生活质

量［8］。本院为三级甲等肿瘤专科医院，接收来自区

内外的淋巴瘤患者，为了有效应对淋巴瘤患者在全

程管理中生理、社会及情感等维度的多元化需求，2021
年设立了导航护士岗位，建立以导航护士为主导的

淋巴瘤患者全程管理，作为“纽带”紧密链接相关人

员，共同参与及协调配合，服务于疾病并全程介入患

者治疗康复的全过程［9］。为充分了解目前临床上导

航护士对淋巴瘤全程管理护理路径建立及临床应用

的相关体验，本研究通过半结构化深入访谈，为下一

步制定科学、系统、专业化的临床护理路径，发挥专

职护士价值，为构建本土化的淋巴瘤全程管理模式

提供参考依据。

1 资料与方法 

1. 1　一般资料　

结合美国肿瘤护理协会对导航护士的角色定

义［10］及《中国淋巴瘤患者全程管理模式专家共

识》［11］关爱顾问的准入标准，2021 年 11 月广西医

科大学附属肿瘤医院淋巴血液及儿童肿瘤内科设

定了导航护士岗位，由主管护师以上职称的护士

担任，协助淋巴瘤全程管理的开展。截至 2023年

11月，导航护士岗位设立已满 2年，对不同年龄、

文化程度、任职时间和职称的导航护士进行访谈。

访谈前先向受访导航护士详细说明访谈的内容、

目的和方法，获得理解和同意，并承诺用阿拉伯数

字编号替代姓名，以保护受访导航护士隐私。

纳入标准：①本科及以上学历；②具有护士执

业资格证书；③从事肿瘤科、血液科、淋巴瘤专科

临床工作 8 年及以上；④良好的沟通协调能力和

责任心，有一定的康复、营养、心理、社会学知识，

并且具有一定的管理、教育及科研能力等；⑤通过

淋巴瘤关爱顾问培训课程，并取得合格证书［11］。

排除标准：①从事导航护士工作未满一年；②未通

过淋巴瘤关爱顾问培训，未取得合格证书。采用

目的抽样法，随机选取 2021 年 11 月—2023 年 11
月导航护士作为本次研究对像，最后访谈人数以

资料分析过程不再出现新的主题为准，受访导航

护士为 11名，一般资料见表 1。本研究通过作者

机构伦理委员会审查（伦理号：KYB2023160）并

符合2013年修订的《赫尔辛基宣言》的要求。

1. 2　方法　

1. 2. 1　资料收集　

采用描述性质性研究中的现象学研究法［12］，用

半结构式深入访谈法收集资料。通过查阅文献及课

题组研究讨论初步拟订访谈提纲，先选取2名符合

入选标准的护士在特定的范围内进行体验的叙述预

访谈，完善访谈提纲，具体的访谈内容主要有：①请

您具体介绍在淋巴瘤全程管理中做了哪些工作，请

举例？②结合临床工作，您认为自已做得怎么样？

与临床护士有什么区别？③您对淋巴瘤患者实施全

程管理的理解及重要性认识？您觉得目前工作是否

符合您对导航护士的理解？④您觉得医院\科室\领
导\同事对导航护士有什么样的看法？⑤您认为哪

些因素影响您开展全程管理工作？

访谈前约好访谈时间，在自然环境非上班时间

进行，访谈地点选择安静、光线柔和、不受干扰、方便

表 1　受访导航护士的一般资料

编号

N1
N2
N3
N4
N5
N6
N7
N8
N9

N10
N11

年龄/年

39
46
37
33
49
43
34
36
33
35
30

护龄/年

15
24
14
10
28
20
11
12
10
9
9

文化程度

研究生

本科

本科

研究生

本科

本科

本科

本科

本科

本科

本科

职称

副主任护师

主管护师

主管护师

主管护师

主任护师

主管护师

主管护师

主管护师

主管护师

主管护师

主管护师

从事全程

管理/年

2
2
2

1. 5
1. 5

1
1
1
1
1
1
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交流的示教室或会议室，在征得导航护士同意后进

行一对一访谈，采用录音及现场笔记的形式记录访

谈内容，每次访谈30～40 min。访谈过程中，采用注

重倾听、理解和适当回应技巧，鼓励导航护士分享自

己的感受、体会和真实想法，注意观察其的神情、说

话语气、肢体动作以及情感变化等，对描述的重要信

息适当进行追加问题深入挖掘。

1. 2. 2　资料整理与分析　

每次访谈后于 24 h把录音内容转化为文字，

将受访护士陈述的所有内容和访谈者的现场记录

分别输入计算机建档并进行编号。采用 Colaizzi 
七步资料分析法进行分析［12］。最后，将提炼的主

题与原始访谈资料进行反复对比，确保结果的准

确性。

2 结果 

本研究共提炼出3大主题4个次主题：认可全

程管理护理路径的重要性（感知专业角色价值），

真实工作情感体验（正性反馈、负性心理感受）和

职业长远发展影响因素（专科实践质量保障挑

战）。见表2。

2. 1　认可全程管理护理路径的重要性　

受访者表示成为导航护士后，需根据淋巴瘤

全程管理工作的多维属性承担就诊引导、规范化

诊疗和康复随访等临床管理工作，同时提供淋巴

瘤疾病信息、医保报销与心理情感支持等服务，从

新的角度看待患者、家属及全程管理工作系统，以

促进规范化诊疗，提高淋巴瘤患者的治疗依从性，

认识到专业角色能够创造出更高水平的护理实践

价值，从而形成对患者健康状况更广泛、深入的整

体观点，推进医疗资源整合。N1：“患者对我们能

精准对接门诊-住院-出院-再就诊很满意。”N8：
“患者家属说我们持续跟踪化疗后症状，提醒就诊

复诊等工作，专业又周到，让他们少走了不少的弯

路，也省了不少的时间。”N7：“在整个管理过程

中，我们能协助患者进行诊疗计划，提高工作效

率，方便我们追溯患者情况。”N5：“自从开展全程

管理后，患者都说能按时就诊治疗、按需复诊，按

计划完成了整个疗程。”N2：“我觉得全程管理的

实施，增加了患者对我的信任感，有什么问题都会

优先告诉我，让我帮忙解决。”N11：“通过与患者

沟通和宣教，特别是医保费用和报销方面，减轻他

们的心理压力，也增加对我们医护团体服务的认

同和信任。”

2. 2　真实工作情感体验　

2. 2. 1　正性反馈　

2. 2. 1. 1 专业能力提升：通过参与淋巴瘤全程管理，

受访者表示在统筹安排、沟通交流、细节观察、应急

处理、协作配合能力等有所提升。N3：“以前多少会

分不清事件安排的主次，要考虑的事情太多了：统筹

安排的时间、地点和人员，还有能否和各部门协调参

与……全程参与了多次就诊引导和其他医联体转诊

预约后，终于能有一套比较适合的流程了，这方面真

的是明显锻炼了。”N6：“感受到导航护士工作的特

殊性，真的要耐心去观察和倾听，特别是细节。因为

初到门诊的患者与在院患者不同，心理承受上的压

力大，需要耐心细致，洞悉细节，才能减少疑似病人

的漏检与误检。”N4：“原岗位是临床护理，工作中繁

忙到根本没有完整的时间去沟通交流，都是逮着空

去宣教，接触全程管理的患者时，需要详细告知就诊、

规范化治疗、随访的要求和注意事项等等。我感觉

我现在有能力解读患者的语言，能读懂他们语言背

后的意义。”N9：“有一次患者在化疗期间，颈部肿物

出现了肿瘤溶解综合征，是我协助责任护士和主管

医生进行的应急处理。”N7：“临床护理工作十多年

的经验积累，在组织MDT对疑难病例的会诊过程中，

还是有一定的挑战，特别是专业能力和协调配合处

理能力。”

2. 2. 1. 2 获得患者及家属认可和同事信赖：N10：“患

者出院后每次复查或者血常规有变化时都会第一时

间咨询我。”N3：“他们会表扬我耐心又专业，说我把

移植注意事项讲得详细又清楚明了；现在移植后期

结束回家了，还会经常把他自已的康复动态告诉我。”

N4：“同事遇到一些临床上的疑难问题，也会找我答

疑解惑，说我现在是科里的‘专家’。”

2. 2. 1. 3 医护患多方受益：N1：“医生特别喜欢我

们去和 MDT团队对接，他说我们站的角度不同，

能看到不一样的视角。”N5：“患者的血管通路不

好，主管医生会和我一起探讨怎么去应用和选择

才更适合患者的经济状态。”受访者表示成为导航

护士后感受到强烈的职业认同感，且更容易得到

患者及家属认可与信赖，同时她们还体验到全程

管理的真正意义。

表 2　访谈结果提炼的主题内容

序号

1
2
3

主题

认可全程管理护理路径的重要性

真实工作情感体验

职业长远发展影响因素

亚主题

感知专业角色价值

正性反馈、负性心理感受

专科实践质量保障挑战
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2. 2. 2　负性心理感受　

2. 2. 2. 1 情绪疲劳：N3：“有时需要反复强调重点

事件，他们（患者及家属）没有理解或者忘记了而

错过时间，觉得心很累。”N11：“看到患者情绪波

动很大，瞬间压力就上来了，当我安抚不下来的时

候，就更无力了。……有时候，一想到第二天上这

个班，就开始烦躁，睡不好了。”N2：“我的病人告

诉我他的病情发展或者说没有钱不想治了，那天

的心情，真的，（影响）一整天都不好了。”

2. 2. 2. 2 隐性任务繁重：N4：“要不停协调几个部

门的事情，没有流程可走，靠自已一步一步摸索。”

N10：“有时候责任护士没有完成的工作，我们会

帮忙补充完成，久而久之，这部分就成了我们的工

作之一了。”N6：“要录入信息，要处理转诊，要应

对患者的询问，还有照顾患者情绪等等，……只要

一上班，就好多好多事向你压过来，……不做就没

有人帮你做啊。”

2. 2. 2. 3 对个人职业成长的不确定感：N8：“其实我

不太清楚未来应该朝什么方向发展，领导说怎么做

就怎么做吧。”N6：“有时候要处理多个领域的医疗

信息，还要协调医疗资源，感觉自己的技能和知识储

备不足，但怎么去提升、去哪里提升、提升哪方面，没

有方向，难以胜任，有时都想撂挑子不干了（苦笑）。”

N7：“感觉工作付出和收入（薪酬）不对等，医科和科

室说有政策倾斜，但目前还没有变化。”

2. 3　职业长远发展影响因素　

2. 3. 1　团队协作相关人力资源短缺　

N9：“我觉得与MDT团队沟通的时候缺乏相关

的技能。特别是在整个团队的合作技能，有时候总

说不到点子上，又急又尴尬，感觉自已发挥不好。”N7：
“我觉得多元化的团队成员，才可能提供更广泛的视

野和经验。”N5：“我们团队里有静疗专科、营养专科

护士和心理咨询师，但远远不够，很多时候出现问题

都是我们自已讨论，医生很少参与。”N2：“希望医保

报销及疾病流程管理人员参与进来。”

2. 3. 2　激励机制、进阶与交流平台不足　

N1：“精神奖励多，物质奖励少。我们对岗位

设置、管理、绩效考核方面提出过见解，却没有得

到尊重。”N10：“我希望有更多的导航护士进行经

验分享，有平台给我们进行学习和更新技能。”

N6：“我对临床护理的事情比较熟悉，突然让我管

理病人，我感觉吃力……希望有经验的同事或老

师能带领我指导我。”

2. 3. 3　独立决策能力多方位受限　

N2：“在遇到问题的时候，牵涉到病人或医生

的利益，会考虑很多。”N5：“有时在 MDT 讨论或

家庭会议时，提出的问题或者建议没有得反馈，感

觉对我们的意见不重视。”N9：“有时提出让责任

护士协助交待病人注意事项，他们有时会推诿，让

你很无奈。她们觉得这是你的工作，不是他们的

职责范围。”

3 讨论 

3. 1　导航护士对全程管理护理路径建立及应用的

意义及重要性　

鉴于淋巴瘤疾病本身及治疗方式的复杂性，在

淋巴瘤初诊断的过程及治疗中，患者面临着从院前

就医信息匮乏、认知误区、就医可及性不足到延续性

医疗服务不完善等多种障碍［13-14］，影响其对治疗及

护理依从性，甚至终止治疗。因此淋巴瘤患者迫切

需要进行规范的管理，满足其社会、知识及心理等多

重需求以提高治疗护理依从性，通过规范化的治疗

和管理，延长生存期，甚至达到终身治愈。

导航护士由国外兴起［15］，其目的是促进疾病及

时诊疗，消除病人遇到的障碍，以确保其得到连续、

高质量的照护；主要服务于肿瘤或其他慢性疾病患

者治疗康复管理与社区健康管理［16］。从访谈结果中

可以看出，导航护士是淋巴瘤患者全程管理工作模

式的核心，同时在护理路径建立及应用中发挥着护

理的多元角色。首先作为协调者，导航护士熟悉我

院医疗系统的运作机制，了解各个科室的工作流程

和资源分配情况，协助与医护团队沟通，在全程管理

工作中引导淋巴瘤患者精准就诊、转诊、减少漏诊误

诊，因此优化就医流程，提高资源利用效率，缩短其

等待检查或转诊的时间，提升医疗服务的整体质量。

其次导航护士具有丰富的淋巴瘤临床护理经验和专

业知识，作为临床护理专家指导责任护士提供适时

照护及淋巴瘤相关症状管理，同时由于他们与患者

直接接触，并了解淋巴瘤患者的需求和反馈，因此可

以从实践的角度提供针对性的管理建议，帮助责任

医生护士更好地制定和实施相关政策和流程。此外

导航护士与淋巴瘤患者之间建立了密切的联系，了

解他们的需求和关注点，作为教育指导者组织开展

淋巴瘤患者科普教育活动，必要时提供个体化心理

辅导，因此可提供关于改进医护患沟通和加强患者

教育的活动，提高患者对临床工作的满意度和依从

性。可见导航护士参与到淋巴瘤全程管理的决策和

实践中，承担着教学、研究、服务等多重角色，为淋巴
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瘤患者提供更好的服务体验，让更多的患者通往治

愈之路，对提升医疗服务质量和效率具有重要意义。

3. 2　重视导航护士对护理路径建立及应用的体验

及影响因素　

有研究表明，护理人员是高要求、低控制感、职

业倦怠高发的群体之一［17］，其主要原因多是由于不

能满足所在岗位工作要求的个人能力、资源及需求

引起。从访谈结果中发现，导航护士也在不断提升

自身的管理能力和专业水平，同时也获得患者及家

属认可，同事之间的信赖关系等良好的全程管理工

作体验，可使医护患多方受益，也能缓解导航护士职

业紧张引起的一系列心理及生理反应。但是团队协

作相关人力资源短缺、激励机制、进阶与交流平台不

足、独立决策能力多方位受限等因素带来的负性心

理感受，影响着导航护士的工作体验，易出现职业紧

张和职业倦怠，甚至发生抑郁。可见，专科实践质量

保障因素影响着导航护士全程管理工作的开展，制

约着职业专科的长远发展。

3. 3　导航护士对淋巴瘤全程管理的启示及未来

展望　

访谈结果显示，一些受访者一致认为，护理路径

的工作制度及分工不够明确，科室医生及护士对全

程管理的认知定位不够清晰，同时部分导航护士因

自身核心能力不足、经验缺乏或基础薄弱，难以应对

护理路径工作中应急或突发事件等，应引起管理者

的重视。访谈中导航护士对此工作岗位的认可，知

晓全程管理对淋巴瘤患者的重要性，但受限于工作

强度与职业长远考虑产生职业紧张，提示管理者需

要及时提供相应的措施，制定缓解或减轻职业紧张

的策略，如细化细分全程管理工作制度及明确职责

分工；提供相应的薪酬福利，完善绩效考核及薪酬分

配制度；建立清晰的职业晋升路径，为导航护士提供

晋升机会和发展空间，通过晋升来激励其持续学习

和提升专业技能。定期对表现优秀的导航护士进行

工作认可和表彰，以鼓励其积极工作和贡献。提供

持续的培训和发展机会，包括专业技能培训、学术进

修、领导力培养等，帮助导航护士不断提升自身素质

和能力。更鼓励其加入相关的导航护理专业协会和

组织，参与学术交流、研讨会和学术会议，与同行分

享经验和知识，拓展职业人脉。利用在线平台和社

交网络，如专业论坛、社交媒体群组等，与其他导航

护士进行交流和分享，获取行业最新动态和信息。

建立内部交流平台，如团队会议、经验分享会等，促

进团队内部的沟通和协作，提升工作效率和质量。

最后形成良好的工作环境和有力的组织支持，促进

导航护士的职业成长和发展。

淋巴瘤兼具慢性病和肿瘤两个特征，且我国淋

巴瘤患者5年生存率仅为38%，远低于发达国家［8］；

随着新型医学服务“以生存时间及生活质量为导向”

的走向发展［18］，本院对淋巴瘤患者全程管理模式不

断的进行探索与实践。导航护士是我院基于淋巴瘤

全程管理关爱顾问的基础上设立的技术岗位，是淋

巴瘤全程管理关键角色，为构建本土化专业化的导

航护理模式［19］，提示管理者应充分认识到导航护士

在淋巴瘤全程管理工作中的价值和作用，重视其在

管理工作的真实工作体验，助力其职业长远发展，以

更好地发挥导航护士在全程管理工作中的作用，为

完善和改进淋巴瘤全程管理贡献自己的力量。但本

研究受样本量的影响，访谈结果较局限，因此后期可

进行较大样本的调查。
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