
 

图 5：重度踇外翻戴上魔术贴矫形器后的样子。 

图 6：如果是轻度（1 度到 2 度）踇外翻，魔术贴中间要车两条缝线，线间距离约 3~5mm。而且使

毛面魔术贴第二趾的那一端更长，而拇指端更短。 

图 6：轻度踇外翻戴上魔术贴矫形器后足趾间隙被有效地加大了。 

  

通过志愿者服务学习社区作业治疗 

 

重庆城市管理职业学院健康管理系     李光辉 许晓惠 徐颖 

 

在 2012年下期，我们对康复治疗技术专业和社区康复专业学生进行作业治疗项目化教学中，在

璧山县选择脑卒中、腰椎间盘突出、心理障碍等案例作为作业治疗案例进行教学试点。在社区作业

治疗服务中发现存在很多问题：内地作业治疗在社区服务的机制没有建立，没有专业作业治疗的服

务机构、没有专业作业治疗服务人员；社区作业治疗服务手段缺乏；专业院校作业治疗教学实践场

所匮乏等。在内地社区作业治疗服务空白的情况下，我们积极地探索运用项目化教学手段，在社区

作业治疗服务中探索内地社区作业治疗的志愿者服务和教学相结合的途径。 

我们具体操作如下：专业老师根据阶段性教学任务对学生提出任务，把学生组织成志愿者服务

团队，通过学校社会群团组织与试点的璧山县社区管理部门的有效对接，在社区中选择有需求的服

务对象，在我们与社区服务人员共同指导下，由学生志愿者服务团队走进服务对象的家里，开展作

业治疗服务。学生通过边治疗服务边学习的方式，把课堂学习、理解和记忆的知识，通过对服务对象

进行 PEO、作业表现模式及 ICF分析，评估服务对象、制定个性化治疗目标、治疗方案等形式，深度

理解和掌握了作业治疗理论和方法，较好的完成学习作业治疗课程，从而实现作业治疗人才培养目标，

让学生真正具备创造、评价、分析、应用、理解、记忆的能力。 

具体案例 

作业治疗，点燃社区康复之光----心得体会 

小组成员：社区康复 2011级  贾菲、蒋春瑶 

          康复治疗 2011级  张鑫、李海海 

 



 

病人简介 

个人情况：小雪，女，汉族，29岁，未婚，初中文化，自由工作者，家住重庆市璧山县北门社区，

爱好写网络小说并希望以此为职业。十五年前摆地摊被城管当众爆打，十年前因母亲外遇自杀（从六

楼跳下）导致双腿粉碎性骨折，留下后遗症右腿膝关节大幅度屈曲困难，骨盆仍由钢针固定，不能长

时间站立和行走。自此后十一年不曾出家门，逐渐拒绝与人交往，不信任别人，认为一出门就有人

对她指指点点。 

家庭情况：父母离异，和父亲住。母亲和她继父的孩子由其父亲帮忙照顾。父亲有精神病史，母亲

患有高血压、糖尿病，并导致双眼视力下降。父亲没有正式职业，随处寻白蚂蚁卖，全家靠吃低保

为生。父亲和母亲认为她是个残疾人，经常骂她，甚至父亲骂她是寄生虫，嫌弃她，喜欢她的妹妹

（母亲与继父的孩子）。 

社会情况：姑婆是社区领导，了解低保政策，帮助她获取低保资格。但周围邻居对她自杀的事议论

纷纷。 

PEO的分析 

1、个人范畴      

身体：患者十年前因家庭原因自杀（从六楼跳下）导致双腿粉碎性骨折，留下后遗症右腿膝关节大幅

度屈曲困难（入厕坐辅助椅子上），骨盆仍由钢针固定，不能长时间站立和行走。此后拒绝与人交

往，逐渐患上自闭症。 

情感：患者在情感上是较痛苦和自卑的。一方面父母离异，父亲患有精神疾病，并且嫌弃她，对她

非打即骂（骂她是寄生虫）；母亲患高血压、糖尿病、双眼视力下降，无工作，仍然时常关心小雪。

另一方面邻居的嘲笑和不理解。 

精神：消极，自闭，自我保护意识很强，但内心深处积极向上的潜力很强，希望能够工作养活自

己，摆脱邻居和家人的嘲笑，帮助妈妈治病。 

 2、环境范畴 

物理环境（主要分析人工建造的环境）: 患者家住璧山北门某小区五楼（无电梯），小区环境极差，

家居环境为两室一厅，很简陋。 

社会环境：患者和父亲还有母亲与其继父的孩子住在一起，社区环境很差。由于患者姑婆是社区领

导，因为这个关系获得低保以维持生计。在医疗方面，有农村医疗保险。经济条件较差。 



 

文化环境： 所出社区是农转非（农村转城市户口）聚集地。 

3、作业活动范畴 

日常生活活动：1、自我照料能基本自理   2、一般家务活动可以自理 3、应用交通工具能力较差，

不知道汽车站、地铁火车站的地点。 

工作生产活动：无 

休闲活动：看小说，写网络小说，玩 qq游戏 

加拿大作业表现模式分析 

 

期望、需要、渴望的社会角色 

 

日常生活活动         工作生产活动              休闲活动 

 

感觉运动             认知功能                  社会心理 

 

时间                      环境 

首先对加拿大作业表现模式进行整合 

                   感觉运动 

 

时间+环境（影响）  认知功能 

                   

                   社会心理 



 

时间+环境：患者十年前因家庭原因自杀（从六楼跳下）导致双腿粉碎性骨折，自此后十年不曾出门，

逐渐拒绝与人交往，不信任别人，认为一出门就有人对她指指点点。社区环境很差和家庭环境变

故，个人的价值观和认识也比较偏激。 

在感觉运动方面：主要问题是双腿粉碎性骨折问题，导致双下肢则是肌力有所下降，特别是右侧下

肢膝关节大幅度屈曲困难（入厕需要辅助坐便椅子），骨盆仍由钢针固定，不能长时间站立和行

走。，但是还是不影响正常生活。 

在认知功能方面：无问题 

在社会心理方面：因为十多年没有出门，导致很多事情都跟不上社会的步伐（坐公交车都不会），心

态很消极。旁人对她谈论纷纷，自己也不和人进行交流。 

                                日常生活活动 

 

感觉运动+认知+社会心理（影响）  工作生产活动 

 

                                休闲活动 

由于上述感觉运动、认知、社会心理上的问题，导致了患者在日常生活活动与休闲活动上的不便。 

日常生活活动方面：生活能基本自理。 

工作生产活动方面：因为上述的问题，所以患者没有工作，但希望以写小说为职业。 

休闲活动方面：看小说，写小说  

疾病+环境+时间（影响）患者的社会角色——角色分析： 

角色 在邻居和家人眼里她就是一个无用的人。（患者并不希望人们这

样看待她，但久而久之患者也开始怀疑自己。） 

女儿 患者生活在这样一个复杂的家庭环境里，缺乏家庭的温暖和关

爱。同时也希望改变自己的家庭的现状。 



 

职业上（社会

角色） 

患者希望将写小说为职业，改变自己是一个无用人的观点，但因

为很多原因比较困难。 

 

分析她的小说内容：患者写的小说内容为悲情类，文中男主人公通常下常比较悲惨，女主人公经历

很多事后强大。这可能与患者曾经的经历有关，心中有心结。特别是母亲外遇离开了自己，让她失

去的依靠。 

综上所述：治疗患者社交障碍，可以利用以上两个方面进行康复治疗。 

COPM量表的分析 

步骤一、自理 

1、个人自理———患者基本能够生活自理，只是由于腿部问题，不能进行重力活动和剧烈运动。 

2、功能性行走———因为腿部问题，只能行走一个多小时，可以慢跑一会儿。时间过长，腿部就会

僵硬，第二天疼痛厉害。 

3、社区生活———患者不会使用交通工具（例如：公交车），不会理财，可以进行基本购物。（原

因：1、长时间脱离社会人群，2、心理因素） 

步骤二、生产活动 

1、有薪或无薪工作———患者没有工作，喜欢写网络小说，希望以此为职业。（由于是初中毕业知

识层面不够和没有接触社会原因，写作比较困难） 

2、家务活动———患者可以进行家务活动  

3、玩耍或上学———患者已经 29岁，这方面不考虑 

步骤三、休闲活动 

1、静态娱乐———喜欢看网络小说和写网络小说、玩 qq家园类小游戏（可能是缺乏家庭温暖的原

因） 

2、动态娱乐———曾经喜欢旅行，初中时到过很多地方、去过湖南、云南、重庆周边旅游。（后由

于家庭原因和自身身体原因就没有再旅游） 

3、社交活动———现实中几乎没有，常与网友有交谈。 



 

由 COPM得出患者希望写小说为职业和网站签约获得稿费。 

 

目标设定 

长期目标：回归社会 

中期目标：职业康复 

短期目标：走出家门 

制定计划实施 

短期目标分析实施：根据上面的分析我们小组决定从以下五个方面入手。 

1、 帮助收集小说素材，探讨小说写作为切入点，建立良好的治疗关系。（例如,患者对于常识性

的问题不清楚，我们就借此讨论带她出门感受。）、qq、电话。特别补充小组成员蒋春瑶，

因她是小说迷，和小雪有共同语言。 

2、 参加社区组织的科普活动，插花艺术。购物、带妈妈逛公园。 

3、 不论她开始接不接受，我们都给予她更多的关爱，以平等，尊重的态度对待她。多给培养兴

趣爱好，接触新事物。（经常去看望她，关心她，进行一些娱乐活动） 

4、 家庭的参与。（由于母亲关心她，她也比较爱母亲，与母亲进行交流，帮助劝导。） 

5、 心理疏导 

因为我们小组成员的共同努力，我们已经实现了短期目标。患者能够独自出门购物，买自己喜欢的

衣服，更让我们不可思议的是患者在 10年未出璧山，连公交车都不会做的情况下，并没有通讯工

具（手机）的情况下，到了重庆火车北站见了朋友，安全回家。 

中期目标分析实施：短期目标得到实现，现在我们就从三方面进行着手。 

1、 尊重其自身的兴趣爱好（因为她喜欢写小说，并希望以此为职业，但写小说是一个漫长的过

程。同时，她的文化水平不高，我们要考虑她能自力更生的问题。） 

2、 重新择业，把小说当成业余爱好 

3、 职业评定、分析和训练 



 

中期目标成果：现在患者的已经和“起点”小说网签约，小说也已将上架，也算小有成就吧，她也

可以得到一些稿费。 

长期目标分析实施：当前期两个目标实现后，基本能回归社会，有自己的工作。我们就做一些后续

的跟踪与关注。 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

 

社区锻炼 

 

 

小雪参加社区科普活动后，兴趣大增，购买鲜花插花，图片为小组成员和小雪在一起插花。 



 

小雪的插花 

和母亲在湿地公园游玩 

 

给母亲喂饭 



 

 

总结：学生在通过到社区体验和学习作业治疗达到了很好的学习效果，能够很好的去理解和分析作

业治疗理论，从而将作业治疗的理论框架运用到实际工作中。能够将作业治疗的治疗方案创新性的

运用到具体的个案中，弥补了以前仅仅通过在课堂填鸭式教学的缺陷。 

璧山县大旺社区沈爷爷作业治疗 

李光辉 ,   重庆城市管理职业学院 

一、接待 

2013年 1月 17日通过学校老师以及大旺社区陈老师的介绍，我们正式介入沈爷爷的治疗。 

二、评定 

1、收集数据      

1）、基本信息 

姓名：沈爷爷      

年龄：88岁     

工作：老干部退休在家       

社会经历：年轻时参过军并被打伤过腿，现退休在家      

婚姻状况：已婚     

居住地：璧山县大旺社区      

既往史：脑萎缩、鼻窦炎、听力障碍、右大腿年轻时中过枪并留有后遗症、双腿变形等     

现病史：高血压、风湿性关节炎等 

 

2）、评定信息(采用直接观察法和间接评定法) 

因在对于反映残疾水平或需要帮助的量的方式上 FIM比 barthel指数更加详细和灵敏所以我们针对沈

爷爷的状况选用了 FIM量表进行 ADL评定。 

 

ADL评定： 

功能独立性测量 

A、自理活动：进食（6分，有条件独立） 

             梳洗装饰（5分，监护或示范）  

             洗澡（3分，需要中等量的帮助） 

             穿上身服装（6分，有条件独立） 

             穿下身服装（6分，有条件独立）  

             如厕（6分，有条件独立） 

B、括约肌控制：排尿管理（6分，有条件独立、不失禁） 

               排便管理（6分，有条件独立、不失禁） 

C、转移：床椅间转移（5分，监护或管理） 

         转移至厕所（6分，有条件独立） 

         转移至浴盆或沐浴室（6分，有条件独立） 

D、行走：步行/轮椅（6分，有条件独立、使用拐杖行走 45m） 


