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临床路径在大内科患者健康教育中的应用效果评价
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【摘  要】目的：通过采用临床路径的方式，对患者进行健康教育的规范以此来提升大内科患者健康教育的应用效果。方法：参与本次研
究的患者治疗时间在 2017 年 1 月到 12 月，采用 PDCA 循环的方式进行健康路径表的制定，通过在实施中不断改进和完善，促进整体的效
果的提升。结果：通过对比，患者在健康教育路径在实施前的评分中，其饮食、疾病、注意事项以及药物的相关知晓情况评分低于实施后。
结论：采用健康教育路径在现阶段大内科患者的健康教育中具有一定的作用。 
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临床路径是指，医院的医护人员通过共同进行某一病种的监测
康复和护理，在具有严格工作程序和准确时间要求的基础上加快患
者康复，在有效利用资源的同时使患者能够获得最佳的医疗服务，
从而提升医院护理服务的质量。在现阶段来说，临床路径通过依据
标准健康计划进行制定，针对某一类患者健康路线图进行个性化的
定制。这个过程中，护理人员可以依据健康路径对患者的动态进行
监测，从入院到出院的全方面进行有力把握，从而针对性的对患者
进行诊疗和护理，减少遗漏。 
1.资料与方法
1.1 一般资料

参与本次研究的患者治疗时间在 2017 年 1 月到 12 月，患者人
数为 200 例。参与本次研究的患者其分别来自 16 个大内科不同科
室，患者病种为 60 种。随后采用回顾性分析的方式，对患者进行
实施效果的评估，其中男性患者 120 例，女性患者 80 例。患者中
含有一种内科疾病的人数为 60 例，两种以上的内科疾病人数为 140
例。准入标准：第一，患者无认知功能障碍。第二，患者能配合医
护人员进行调查问卷的填写。第三，患者家属均签署知情同意书。 
1.2 方法 

方法采用 PDCA 循环的方式进行健康路径表的制定，通过在实
施中不断改进和完善，促进整体的效果的提升。第一，制定临床患
者健康路径表，对于大内科来说，各科室应成立健康路径护理小组。
其中由医生、护士长、组长和护士四部分组成。根据现阶段健康教
育的标准进行制定，对本次抽取患者的疾病情况进行分析，随后进
行三种主要疾病的统计，在此基础上进行健康路径表的制定。在现
阶段由于患者含有多种内科疾病，因此每个科室应制定专门的健康
路径表，随后进行资源共享。对于健康路径表来说要包含以下内容：

健康教育参考时间、教育时间、内容、方式、评价。第二，进行健
康教育路径表的实施，在健康理论的指导下，根据相关健康路径表
的指示，培训护士应结合实际情况和需求进行教育评估，从入院到
出院对患者及家属进行个性化、针对性有组织的健康教育。对于科
室护士和组长来说，应对患者的健康教育情况进行及时分析和检
查，在此基础上根据不同的患者给予不同的指导。第三，进行检查
和评价，每间隔一个月大内科护士应进行患者的检查，其中包括健
康教育得分、疾病相关程度、知晓率、患者满意率等。第四，对于
大内科及各科室的健康教育小组应进行会议的定期召开，通过对其
中的问题进行反复检查，对定制措施进行整改，同时也对健康教育
路径表进行修订和完善。 
1.3 观察指标 

通过对比临床路径实施前后的疾病相关知识、口服药物、注意
事项和饮食相关情况的评分，对于患者相关知识应以调查问卷的形
式填写，其分值为 100 分。 
2.结果

通过对健康教育在患者实施前后的疾病相关知晓情况比较，其
中在实施前患者的疾病相关知识知晓情况中，其实施前的评分为
74.32±2.12，实施后的评分为 82.38±2.36。对于实施前的口服药物
知晓情况中，其评分为 73.20±1.43，其实施后的评分为 83.30±2.06。
对于相关注意事项中，健康教育实施前的知晓情况评分为 72.32±
1.48，其实施后的知晓情况评分为 80.32±1.19。对于饮食相关情况，
患者在健康教育实施前的知晓情况评分为 82.45±2.06，其实施后的
评分为 90.32±2.33。通过对比，在健康教育路径之后，患者的相关
评分情况优于一般组。 

表 1.健康教育在患者实施前后的疾病相关知晓情况比较 

时间 例数 疾病相关知识 口服药物情况 注意事项 饮食相关情况 
实施前 100 74.32±2.12 73.20±1.43 72.32±1.48 82.45±2.06 
实施后 100 82.38±2.36  83.30±2.06 80.32±1.19 90.32±2.33 

3.讨论
健康路径教育在现阶段患者中存在一定的问题，主要是护理人

员缺乏科学的指导，同时受护理人员自身水平的影响其健康教育效
果存在差异。健康教育路径主要是通过对患者进行健康教育各种计
划表的制定，从而使护理人员能够进行计划性的工作，避免由于自
身水平不够从而导致的疏忽和遗漏，一定程度上实现了健康教育的
标准化。同时通过对管理者进行质量控制和检查，以此来提升护理
质量，确保患者能够达到最佳护理效果。 

本文通过对健康教育路径进行应用一定程度上能够提升患者
对于疾病的认知程度，效果相比之前有一定的增加。通过采用健康
路径进行护理，一定程度上能够增加患者的交流服务，在增加医患
沟通的同时有利于缓解医患矛盾患者。通过对路径表进行了解，一
定程度上能够满足患者对于健康的需求，在提升患者参与意识的同
时，其满意度逐渐升高。 

由于大内科住院患者其一般为慢性病，同时病程较为延长，患
者大多数存在两种以上的内科疾病。护士除掌握本科的知识之外还

要涉及其他科室的疾病知识，通过对相关路径表进行应用，能够有
效实现对的资源共享便于健康宣教。通过相关文献表明，健康路径
实施一定程度上能够在有效时间内获得有效的疾病基本知识，通过
计划性的护理一定程度上提升了资源的利用效率和工作质量。 
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