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门诊二级预检分诊管理模式在门诊管理中的应用效果研究 
胡菊英 
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摘要:目的:探讨门诊二级预检分诊管理模式在门诊管理中的应用效果研究。方法:选取 2022 年 1 月-2022 年 12 月我院收治的门诊患者 88 例，
分为两组，对照组应用常规管理，研究组应用二级预检分诊管理模式。结果:与对照组比，研究组分诊准确率与门诊医生的满意度更高（P
＜0.05）。结论:门诊二级预检分诊管理模式在门诊管理中的应用效果更加显著，可以明显提高患者分诊准确率，提高医生满意度，值得推
广。 
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门诊是医院对外窗口单位，是医院给患者提供医疗服务的关键

组成部分，也是影响患者对医院整体评价以及体现医院管理水平以
及核心能力的关键环节[1]。而预检分诊工作是患者在就诊时的第一
个环节，核心是对门诊就诊患者提供一个最优化的就诊流程，保证
可以准确、及时就诊，反映了医院门诊的整体管理水平以及医护人
员的业务能力。高效的门诊管理可以有效提高患者的满意度、防止
或降低医疗纠纷的出现[2]。现对我院收治的门诊患者开展分析指导，
干预后的二级预检分诊管理模式的干预效果显著，现报道如下。 

1资料与方法 
1.1 一般资料 
选取2022年1月-2022年12月我院收治的门诊患者88例，分为两

组，对照组44例，男24例，女20例；年龄19~75岁，平均（44.25±
8.15）岁；研究组44例，男25例，女19例；年龄20~76岁，平均（44.13
±9.27）岁。患者同意本次研究，两组一般资料具有可比性（P＞
0.05）。 

1.2方法 
对照组：应用常规管理，患者主要根据自助挂号、线上预约以

及人工窗口等方法自行选择就诊科室，让分诊护士进行登记后，根
据系统分配到相关诊室，由科室出诊医生根据工作站呼叫患者进行
就诊。 

研究组：应用二级预检分诊管理模式，具体内容如下：①一级
分诊。医院分诊护士对挂号患者首先开展初步病情评估,分析患者实
际的病情症状,并尽快了解患者的相关病史以及药物过敏史,准确高
效的对其予以血压及心率等的常规检测,了解患者基本情况后指导
其开展挂号科室的有效选择。所有分诊护士都需要经过严格的专业
培训,掌握医院挂号的具体流程和各专科的病症表现。②二级分诊。
分诊护士按照患者病情的严重程度具体选择是否进行优先就诊,对
病情特殊患者予以工作支持,并关注老弱病残患者的具体心理需要,
用积极温柔的态度与其沟通,缓解其负面情绪,对排队患者进行关心
并维持排队秩序,使其尽早就诊,防止等候时间过长。并主动了解患
者的就诊医师,予以确认,让其及时准确就诊。 

1.3观察指标 
比较就诊患者分诊及时准确率。其中分诊准确率通过现场就诊

追踪进行评估。准确就诊例数越高，说明分诊的准确性与及时性越
好。 

比较门诊医生的满意程度：采取满意度评分对两组20名门诊医
生进行问卷调查，满意程度满分为100分，在80分以上为满意、60~79
分为较满意、60分以下为不满意[3]。 

1.4统计学方法 
数据应用 SPSS18.0 进行分析，其中计数进行 X2（%）检验，计

量进行 t 检测（`x±s）检验， P＜0.05 提示有显著差异。 
2 结果 
与对照组比，研究组的分诊准确率更高（P＜0.05），见表1。 
表 1 整体情况对比（例，%） 

组别 例数 例数 分诊准确率 
对照组 44 35 35（79.5%） 
研究组 44 43 43（97.7%） 

T / / 8.789 
P / / ＜0.05 
与对照组比，研究组门诊医生的满意度更高（P＜0.05），见表2。 
3 讨论 
随着社会的持续发展，患者的自我意识也在不断提高，不仅是

体现在了日常生活里，更是表现在就医期间，患者对于就医的整体

需求也不仅是满足于常规的注重医师治疗以及药物效果，更多的是
要求在自身就医体验的舒适性。因此，医院竞争力不仅体现在医疗
的诊治水平，医疗服务质量占的整体比例也逐渐提高[4]。而门诊是
医院为患者提供首诊就医服务的场所，因此发挥的作用至关重要，
也是体现患者对医院的服务质量是否满意的重要部分[5]。 

表 2 满意度对比（例，%） 

组别 例数 满意 基本满意 不满意 
医生满意

度 
对照组 10 3 4 3 70.0% 
研究组 10 6 3 1 90.0% 

X2 / 5.895 1.124 6.785 5.247 
P / ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 ＜0.05 
提高患者对医院的诊疗水平以及服务的满意度，并加强医院的

核心竞争力是医院管理及发展的重点。而在医院管理里，门诊管理
属于非常关键的一个组成部分[6]。以往的分诊，大部分分诊的医护
人员整体工作重心都是诊区的秩序维持，尽管能够有效降低其工作
压力，但是门诊的工作效率就无法提升，就诊的等待时间太长和患
者的退换号情况无法解决。所以目前选择二级预检分诊管理模式相
对较多，该模式更加强调医院分诊护士的主动性，根据临床表现、
有效判断和实时监控等提高分诊的准确率并有效减少患者的等待
时间，在人性化服务、帮助沟通、提高质量以及优化流程的前提下
选择高质量、快捷及高效的服务去有效的解决患者的关心问题，从
而提高患者的救治效果，确保病情稳定。该模式更加注重分诊流程，
要求医护人员从患者的入院环节就开始进行有效管理并积极选择
高效的预检分诊方法，提升预检分诊效果，确保就医安全，降低由
于分诊不及时以及不准确造成的病情恶化情况，效果显著[7]。文章
通过对两组患者进行对比分析，与对照组比，研究组的分诊准率及
门诊医生的满意度更高（P＜0.05）。研究表明，二级预检分诊管理
模式的干预效果更好，可以有效提高分诊准确率及医生满意度。 

综上所述，门诊二级预检分诊管理模式在门诊管理中的应用效
果更加显著，可以明显提高患者分诊准确率，提高整体的医生满意
度，值得推广。 
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