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门诊引导服务对老年患者就诊时间的缩短探讨 

袁霜 

(重庆医科大学附属第二医院 重庆市  400010) 
 

摘要：目的：探讨门诊引导服务对老年患者就诊时间的影响。方法：随机将 2020 年 1 月-2021 年 10 月在本院就诊的 80 例老年患者分为对照组（自

行就诊）与观察组（开展门诊引导服务），每组各 40 例，观察两组患者的就诊时间及护理满意率。结果：与对照组比较，观察组就诊时间更短，护

理满意率更高（P＜0.05）。结论：在门诊就诊过程中对老年患者开展门诊引导服务，不仅能够缩短患者的就诊时间，而且还能在一定程度上提高患

者对护理的满意率。 
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医院门诊作为前沿窗口，人流量极大，患者到医院就诊第一个

接触的部门就是门诊，因此门诊服务质量的高低决定了医院的整体

形象[1]。正常情况下，医院对于到达门诊等待就诊的患者，多让其

自行就诊，但由于老年患者年龄较大，对事物的认知能力较低，就

诊时较难自行掌握其就诊流程，一定程度上影响了患者的就诊速

度，同时还有可能导致患者对医院服务产生不满，从而影响医院社

会形象[2]。因此，在门诊就诊期间，加强对老年患者的引导服务十

分有必要。基于此，本文将选取 2020 年 1 月-2021 年 10 月在本院

就诊的 80 例老年患者作为研究对象，对比分析自行就诊和门诊引

导服务对其就诊时间的影响，报告如下。 

1.资料与方法 

1.1 一般资料 

研究对象选择老年患者（80 例），入院起始时间为 2020 年 1

月，终止时间为 2021 年 10 月，根据随机数字表法对其进行分组（对

照组、观察组），两组均为 40 例。纳入标准：年龄≥65 岁；自愿参

与且已签署知情同意书的患者。排除标准：临床资料不全者；年龄

不足 65 岁。本次研究已获得医院伦理委员会批准。两组资料比较

无差异（P＞0.05），见表 1。 

表 1 基本资料对比[n（%）、（ sx ± ）] 

性别 
组别 n 

男 女 
年龄（岁） 

对照组 40 23（57.50） 17（42.50） 76.54±4.65 

观察组 40 25（62.50） 15（37.50） 76.58±4.54 

t/χ2 值 - 0.208 0.039 

P 值 - 0.648 0.969 

1.2 方法   

对照组：患者入院后自行到门诊进行就诊。 

观察组：对患者开展门诊引导服务。（1）入院时：患者入院后，

导医需热情接待，并积极主动与患者进行沟通交流，评估患者的情

绪，同时耐心解答患者提出的问题，另外还需协助患者进行挂号、

缴费、就诊和取药。针对因自身原因就诊困难的患者，导医可代其

进行挂号、缴费。（2）就诊后：就诊结束后，针对需要住院的患者，

导医需引导患者办理住院手续，并与病房护士交接；针对可直接出

院的患者，需对其开展用药护理，同时嘱咐患者若出现不适需及时

就医。（3）绿色通道：针对急重症患者，入院后需为其开放绿色通

道，并协助急诊科护理人员将其送至急救室。 

1.3 观察指标  

（1）记录两组患者的就诊时间。（2）通过量表调查的方式，

对两组患者的护理满意率进行评定，量表为门诊自制的护理满意度

调查表，测评维度主要包括护理内容、责任心、查对、护士仪表、

服务态度以及尊重病人、环境，分值为 100 分，90 及以上表示非常

满意；90 分（不含 90 分）以下，70 分及以上表示基本满意；70

分以下（不含 70 分）表示不满意。总满意率=非常满意率+基本满

意率。 

1.4 统计学方法 

采用 SPSS22.0 统计学软件对此次研究数据进行分析，使用 t 检

验计量资料（ sx ± ），行χ2 检验计数资料（%），若检验结果为 P
＜0.05 则差异具有统计学意义。 

2.结果 

2.1 就诊时间 

观察组患者的就诊时间为（4.15±1.18）h，对照组就诊等待时

间为（6.47±1.32）h，观察组就诊等待时间明显比对照组短（P＜

0.05）。 

2.2 护理满意率 

如下表 2，护理满意率比较，观察组显著高于对照组（P＜0.05）。 

表 2 护理满意率对比[n（%）] 

组别 n 非常满意 基本满意 不满意 总满意率 

对照组 40 22（55.00） 10（25.00） 8（20.00） 32（80.00） 

观察组 40 25（62.50） 13（32.50） 2（5.00） 38（95.00） 

χ2 值 - - - - 4.114 

P 值 - - - - 0.043 

3.讨论 

门诊具有流动性大、病种杂、咨询者差异性大等特点，护理工

作难度较大，再加上老年患者本身就存在认知能力差等情况，自行

就诊过程中极易遇到麻烦[3]。医院若想进一步提高门诊就诊效率和

质量，还需加强对老年患者的门诊引导。 

门诊引导服务是一种以患者为中心的门诊导诊工作，在老年患

者就诊过程中主动对其进行引导服务，并热情接待，同时在引导过

程中加强对患者的健康宣教，耐心回答患者提出的问题，全程陪伴

患者，协助患者做好各项检查，不仅能够缩短患者的就诊时间，而

且还能让患者感觉到医护人员的责任心，有助于进一步提升患者的

护理满意率[4]。本文研究结果显示，观察组就诊时间明显比对照组

短（P＜0.05）。结果表明，加强对老年患者的门诊引导服务，可在

一定程度上缩短患者的就诊时间。此次研究发现，观察组患者护理

后其护理满意率高达 95.00%，对照组仅为 80.00%。提示门诊引导

服务可有效提升老年患者的护理满意率。 

综上所述，针对在门诊就诊的老年患者，对其开展门诊引导服

务，不仅能够加快患者的就诊速度，而且还能在一定程度上提高患

者的护理满意率。 
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