
優 良 護 理 實 務 指 引  
善 終 服 務  

 
序 言  
死亡是人生必經的階段，而善終服務亦是醫療機構或社會所提供的重要服

務之一。當服務對象的病情已達晚期及逐漸惡化時，在日常生活上經歷種

種不便外，還須面對極度的痛楚，以及在恐懼和無助中熬過一連串的護理

程序。護士除在生理、心理、社交和心靈方面的關顧外，亦應考慮文化層

面的因素，在服務對象的居所或病房內提供最佳的護理環境，以讓病人有

尊嚴地安祥離世。對於頓失至愛的人士，護士應向他們提供哀傷輔導。 

 
 
定 義  
善終服務是為治療後不見起色並預計只餘數日或數月壽命的病人所提供的

護理服務。 

 
 
原 則  
在策劃及提供善終服務時，護士必須考慮以下各項： 

1. 肯定生命的重要性，並視死亡和臨終為人生必經階段。 

2. 服務對象包括病人及／或其家屬。 

3. 提供緩減痛楚和其他難受徵狀的措施。 

4. 關顧服務對象在生理、心理、社交、心靈和文化方面的需要。 

5. 提供支援以協助服務對象盡量維持有質素的生活。 

6. 為服務對象盡力締造最佳的支援環境，以讓病人有尊嚴地安祥離世。 

7. 為喪親家屬提供支援，以協助他們處理失去至愛的傷痛。 

 
 
護 士 的 責 任  
1. 護士應評估並採取適當的行動，以緩減服務對象的痛楚和不適。 

2. 護士必須尊重服務對象可要求知悉其疾病和預後，並索取有關資料的權

利。護士應以感同身受的態度，與服務對象談論病況和預後。 

3. 護士必須理解放棄維生治療的決擇建基於互信，而且需要時間、資料、

坦誠和體恤。護士應確保服務對象有份參與對維生治療的負擔、風險、

成效和益處所作的評估。 

4. 護士須向醫護團隊轉達服務對象的選擇和意願。服務對象自行決定和選

擇的權力應予尊重，並應盡量滿足。 

5. 護士須與服務對象保持良好的關係和有效的溝通，以便了解他們的需要

及對治療和護理所作出的選擇。 

6. 護士須鼓勵服務對象與醫護團隊保持溝通。 
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7. 處理遺體對家屬來說是莊嚴的事情。在處理遺體時，護士必須顧及各種

信仰和習俗中文化和靈性方面的差異，並應尊重服務對象所持有的價值

觀。 

8. 護士必須明白，面對人生最後階段會令服務對象情緒受創。護士必須協

助家屬應付痛苦、哀傷和失落的感受。如有需要，可轉介家庭成員接受

哀傷輔導的專業服務。 

9. 為臨終病人提供護理服務後，護士應與同事和同工進行解說並給予所需

支援。 

10. 護士應該持續進修，不斷更新這方面的知識和技能。 
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