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卫生管理与健康教育

门诊导医在健康教育中的作用分析
程　瑶

（重庆医科大学附属第二医院　重庆　400000）

【摘　要】目的：分析门诊导医在健康教育中的作用；方法：回顾性分析我院选择的 120 例作为导诊作用研究对象，根据导
诊方式进行分组，并设置对照组（n=60 例）与观察组（n=60 例），对照组采用常规导诊方式，观察组在对照组基础上实施健康教育，
比较两组患者对导诊满意程度和对教育内容掌握情况。结果：观察组各项指标评分均明显高于对照组，且各项教育内容掌握率均
明显高于对照组（P ＜ 0.05）。结论：在健康教育中发挥门诊导医作用，利于提升患者对导诊满意程度，且可提升患者对相关教
育内容掌握程度。
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门诊患者具有流动性大、停留时间较短、心理特征较复杂
等特征。因此，难以进行系统教育等特点。由于门诊和住院患
者健康教育方法有所差异，为提升健康教育效果，必须充分发
挥导医作用 [1]。本次研究中将我院门诊选取的 120 例患者作为
导诊作用研究对象，分组后比较两种方式，并对导诊结果进行
回顾性分析，探讨门健康教育中诊导医作用，具体分析如下。

1 资料及方法
1.1 一般资料
本次研究从我院门诊 2020 年 6 月至 2020 年 12 月接受的患

者中，根据导诊方式选择 120 例作为回顾性分析对象，以导诊
方式为依据，设置对照组和观察组，每组均为 60 例，对照组：
男 33 例，女 27 例，年龄 35-72 岁，平均年龄（52.34±2.14）
岁，文化程度：初中及以下 31 例，高中 20 例，大专及以上 9
例。疾病分类：慢性呼吸系统疾病 19 例，慢性心血管疾病 22
例，慢性消化系统疾病12例，慢性免疫系统疾病7例。观察组：
男 32 例，女 28 例，年龄 36-71 岁，平均年龄（52.40±2.15）
岁，文化程度：初中及以下31例，高中20例，大专及以上9例。
疾病分类：慢性呼吸系统疾病 19 例，慢性心血管疾病 22 例，
慢性消化系统疾病 12 例，慢性免疫系统疾病 7 例，两组患者
基线资料差异无统计学意义（P＜ 0.05）。

1.2 方法
对照组：实施常规门诊导诊方式，导医不参与任何形式健

康教育，仅做好常规分诊等工作。
观察组：在常规导诊基础上，对患者实施健康教育，使用

教学、健康手册等方式，对患者进行疾病相关问题解说，并回
答患者各种疑问，并利用讨论、示范、发放学习资料等方法，
提升患者对疾病病因、症状、致病机制等了解，根据医嘱引导
患者做好相关检查，并说明有关检查必要性。根据患者病情对
其进行饮食指导、用药指导，告知其日常生活中相关注意事项、
疾病预防和保健知识，并指导患者正确进行自我训练护理方式。
同时通过与患者家属沟通交流，适当提升其对相关知识掌握程
度，并要求患者填写调查问卷，确定其对相关知识掌握程度，
并针对不足之处进行说明。

1.3 观察指标
（1）满意程度评分：使用科室自制调查问卷，并以服务态

度、健康教育、服务质量、解决问题和工作流程为评分指标，
每项指标评分为 100 分。

（2）教育内容掌握情况：使用科室自制教育内容掌握调查
问卷，围绕疾病治疗、疾病预防、相关检查和药物正确使用进
行考核，每项指标均为 100 分，以＞ 70 分为掌握。

1.4 统计学方法
采用 SPSS22.0 统计分析，若 P ＜ 0.05 表明差异具有统计

学意义。
2 结果
2.1 两组患者对导诊满意程度评分比较
观察组各项指标评分均明显高于对照组（P ＜ 0.05），详

见表 1。
2.2 两组患者教育内容掌握情况比较
观察组患者对各项教育内容掌握率均高于对照组，组间差

异显著（P＜ 0.05），详见表 2。
3 讨论
在门诊中导医发挥着重要作用，以往导医主要承担分诊等

基础任务，随着门诊改革以及门诊患者对护理需求提升，门诊
导医开始参与到相关护理工作中。通过门诊导医，可为患者提
供大量有关健康方面信息，而通过对患者进行认知教育和行为
干预，利于提升其对卫生保健知识和技能、疾病相关知识掌握
程度。同时通过与患者及家属进行沟通，利于确定其对有关教
育内容掌握程度，并实施针对性教育，可提升患者对门诊导医
工作满意程度 [2]。

本次研究结果显示，观察组服务态度、健康教育和服务质
量等指标评分均明显高于对照组（P ＜ 0.05），观察组患者对
各项教育内容掌握率（66.67%、88.33%、96.67%、91.67%）均
高于对照组（35.00%、63.33%、83.33%、76.67%），组间差异
显著（P ＜ 0.05）。此次研究结果表明，在健康教育中发挥门
诊导医作用，利于提升患者对疾病治疗和疾病预防等方面知识
认知和掌握程度，相较于常规门诊导诊方式，患者满意度更高。

综上所述，针对门诊中患者，为提升其对相关知识知晓程度，
发挥导医作用，并使其参与到健康教育中，利于提升患者对疾
病相关知识掌握程度。
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表 1 两组患者对满意方式满意评分对比（ x ±s，分）

组别 例数 服务态度 健康教育 服务质量 解决问题 工作流程
观察组 60 93.20±4.31* 91.40±2.47* 94.67±3.56* 95.61±2.89* 95.36±2.97*
对照组 60 82.34±4.10 82.32±2.33 85.67±3.49 86.57±2.75 87.46±2.07

注：与对照组相比，*P ＜ 0.05

表 2 两组患者教育内容掌握情况比较（n,%）

组别（n=60） 疾病治疗 疾病预防 相关检查 药物正确使用

观察组 掌握 40（66.67）* 53（88.33）* 58（96.67）* 55（91.67）*

未掌握 20（33.33） 7（11.67） 2（3.33） 5（8.33）

对照组 掌握 21（35.00） 38（63.33） 50（83.33） 46（76.67）

未掌握 39（65.00） 22（36.67） 10（16.67） 14（23.33）

注：与对照组相比，*P ＜ 0.05。




