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进入 MOT 班学习已近一年，我在一步步学习和消化新知识的同时也一直在思考如何把作业

治疗的理念带回我们科室，如何在十分有限的条件下一步步把作业治疗开展起来。在每学期的

假期里，我都会回去找主任聊聊目前的学习进展以及根据现在所学，能为我们科室作业治疗部

门的建设带来些什么。可是一开始我便进入了一个误区。 

由于当时刚刚学习 OT 知识，还没有改变原有的思维模式，加上以往去别的发展成熟的 OT

部门的参观经历，让我有了一个错误的认识：OT 一定要有充裕的场地、完善的设备、高档的仪

器才能开展起来。我们医院虽为省属三甲综合医院，但康复的起步相对较晚，加之作业治疗在

经济收入方面往往不如物理治疗，更加得不到医院的重视。而我们科室 OT 部门的现状是：只有

一块不足 30 平米的开放空间，里面摆放着诸如综合 OT 训练台、磨砂板、肩梯、肋木等算得上

是作业治疗室“标配”的器具以及一些老旧的上肢训练器。像上肢机器人、E-LINK 手功能训练系

统等高大上的设备动辄几十万、上百万，我们也只能望洋兴叹。得不到医院的经济支持，原有

的设备又简陋而陈旧，每每想到这里就觉得自己进入了一个死循环。 

在最近一次的实习中，我总算为这个困扰许久的问题找到了答案：一名出色的 OT 需要的绝

对不是高端的仪器设备，而是创造力！这创造力的来源便是生活。作为一个优秀的作业治疗师

应该在生活中善于观察和思考并且勤于动手，很多生活中不起眼的东西都能变废为宝，为 OT

所用。举几个生活中最常见的物品为例： 

1、纽扣。小小的纽扣除了能在 ADL 训练中发挥用处还能做些什么呢？别忘了纽扣的特点在

于款式多样、大小各异、颜色丰富。 

1.1 抓一把各色各样的纽扣散布于桌面，让患者按指令依次挑选出相应要求和个数的纽扣，

根据患者手的功能可以设计不同的动作。可以训练患者的两指捏、三指捏、侧捏，甚至可以提

高难度加入前臂的旋前旋后、肩的内收外展等（如图 1）。同时还可以训练患者的认知、听理解、

执行能力等。 

1.2 将若干纽扣在桌面排成一横排，让患者仅通过注视数出扣子数量，然后依次拿起扣子放

到指定位置。如果在注视数的过程中有难度，可以降低难度配合手指依次点着数（如图 2）。患

者能做到后可以增加纽扣数量。这种练习可以应用到注意力和计算能力的训练，也可应用于单



侧忽略等。 

1.3 纽扣的中间都有孔，可以让患者按照指定的顺序把纽扣穿到细线或者铁丝上（如图 3），

这在训练手的精细功能和手眼协调的同时也能训练认知功能。 

1.4 针对功能较好的患者，可以指导他们粘贴纽扣画或者自行创作纽扣画（如图 4）。纽扣画

很适合应用到精神科和老年科的作业治疗中。 
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图 3                             图 4 

2、夹子。夹子兼具了纽扣多色多样特点的同时还有一定的阻力，这对患者手部力量的训练

是一个很好的道具。除普通的捏取夹子以外还可以设计很多活动。 

2.1 令患者健手提一根软绳，患手按要求（侧捏、对捏）把夹子由低到高夹到绳子上（如图

5），这个活动在训练患者手功能的同时可以增加肩前屈的角度，同时锻炼了手眼协调。如果要

提高难度，可以把绳子换成更轻更软的质地。 

2.2 针对单侧忽略的患者，可以让其把夹子夹到患侧的衣领、肩膀、手肘、袖口等部位以增

加对患肢的注意和感知。（如图 6） 

2.3 在墙上横挂一根绳子，让患者带些自己喜欢的有故事的老照片，把照片夹到绳子上制作

一个照片墙（如图 7）。在训练手工能的同时可以让患者回忆照片里的故事。这个活动很适合伴



有认知症或有情绪障碍的患者，也适合开展小组治疗。 

  
       

 图 5                    图 6                      图 7 

3、另外，例如我们平时喝水的瓶瓶罐罐，尤其是中间细、两头粗的，特别适合用于抓握训

练，装入不等量的水制造不同的重量（如图 8）。还可以在瓶身和瓶盖上贴上配套的多组图案，

打乱拧紧，让患者在练习拧瓶盖和开瓶盖的同时进行配对，就起到认知训练的作用了。就连随

处可见的纸板，在训练中也可以发挥不小的作用。由于 OT 桌只可以调节高度，磨砂板只可以做

前后的倾斜，而取一块平滑的硬纸板，下面垫上个软枕（如图 9），就可以向各个方向倾斜，达

到借助肢体重量促进某个方向运动的目的。 

          

            图 8                                    图 9 

当然，以上的例子只是这些日常生活物品用途的冰山一角。我认为，既然 OT 的最终目标是

帮助患者回归到家庭生活、社会生活，那么 OT 的治疗器具和手段也必定能够在生活中找到并改

良加以应用。只要你赋予创造力，这些生活中的小角色绝对可以撑起 OT 的一小片天。 

最后，我们也不能忘了作业活动设计时的一些原则，如活动对患者而言有一定难度，通过努

力和训练可以达到；活动设计要有一定的趣味性，能调动患者主动参与；在患者的现实生活中

有做这个活动的必要等。 

正如我们的实习带教 Peterson 老师所说，很多 OT 做着做着就变成了“拾破烂的”——什么都

不舍得丢，什么都能变废为宝。我想这才是一个富有创造力的 OT 该有的境界吧。 


