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分析优化门诊服务对门诊患者就医体验 

及医护人员满意度的影响
都　敏

重庆医科大学附属第二医院　重庆　400010

摘　要：目的：探究优化门诊服务对门诊患者就医体验及医护人员满意度的影响。方法：选取在我院门诊就诊的患者 80 例，

随机均分为对照组和观察组，对照组进行常规护理，观察组进行优化门诊服务干预。统计两组的就医体验及医护人员满意度。

结果：观察组的就医体验及医护人员满意度均优于对照组（P<0.05）。结论：对于门诊患者，实施门诊服务优化效果较好。
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门诊作为医院功能体系的核心组成部分，承担着初诊

患者分流与轻症疾病处置的重要职责，其服务流程，包括疾

病筛查、辅助诊断、初步治疗等，通过规范化诊疗路径，有

效缓解患者症状，为后续专科治疗奠定基础 [1]。随着社会经

济发展与民众健康意识提升，医疗机构门诊接诊量呈现持续

增长态势，传统服务模式的局限性日益凸显，当前门诊服务

在资源配置、流程设计、人文关怀等方面，已难以满足患者

多元化需求，需通过服务创新实现效能跃升 [2]。自 2015 年

国家卫生健康委启动”进一步改善医疗服务行动计划”以来，

全国各级医疗机构积极响应政策号召，将服务优化作为提升

医疗质量的重要抓手，在此背景下，系统分析门诊服务现存

瓶颈，构建科学化服务管理体系，推动门诊服务质量标准化

建设，已成为现代医院管理的重要课题 [3]。本研究通过解构

门诊服务全流程，识别关键改进节点，构建服务优化模型，

并建立多维度效果评估体系，为医疗机构门诊服务转型升级

提供理论支撑与实践参考。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2024 年 1 月 -2024 年 12 月在我院门诊就诊的患者

80 例，分为对照组和观察组。观察组男女比例 22:18，平均

（49.51±2.66）岁。对照组男女比例 21:19，平均（47.21±3.54）

岁（P>0.05）。

1.2 方法

1.2.1 对照组

实施常规门诊护理。

1.2.2 观察组

（1）优化门诊空间功能布局。基于各科室接诊量统计

特征及患者行为模式分析，实施门诊区域功能性重组：针对

眼科、妇产科等高流量科室，通过扩大诊室物理空间、优化

动线设计，缓解候诊区人员密度，构建兼具诊疗效率与隐私

保护的就医环境，设置独立母婴室，为哺乳期女性提供人性

化服务空间；增设夜间专科门诊诊疗区，通过延长服务时段

提升医疗资源利用率，构建全时段医疗服务体系 [4]。

（2）完善门诊服务设施配置。在门诊垂直交通节点部

署智能自助服务终端，集成预约挂号、费用结算、报告打印

等核心功能，通过分流人工窗口业务量，缩短患者排队等候

时长；完善便民服务设施体系，在公共区域增设无障碍移动

辅助设备、恒温饮水系统、医疗废弃物处置装置及智能充电

接口，同步配置自动售货终端，构建覆盖基础生理需求、诊

疗辅助需求及数字化服务需求的立体化服务网络 [5]。

（3）强化门诊环境质量管理。建立医护 - 保洁协同作

业机制，实施高频接触表面双时段清洁制度（每日诊疗前后

各 1 次全面消杀），配合动态空气循环系统，维持诊室菌落

总数符合院感控制标准；实施环境视觉管理规范，建立墙面

涂鸦 / 广告清除响应机制（发现后 30 分钟内处理），保持

诊疗空间视觉整洁度；严格执行禁烟管理制度，在重点区域

设置烟雾报警装置，通过环境管控降低第三手烟暴露风险，

保障特殊人群就医安全。

（4）构建三级导视系统。针对门诊空间复杂性导致的

寻路困难问题，建立多维度导视体系：一级导视系统采用高

对比度地标投影技术，在关键决策点（如电梯厅、走廊交叉
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口）投射科室方向指引；二级导视系统通过墙面灯箱与电子

显示屏组合，动态展示科室分布及实时候诊信息；三级导视

系统配置移动导诊终端，为患者提供个性化路径规划服务。

通过立体化导视系统建设，使首次就诊患者寻路时间缩短

40% 以上，同步降低因空间迷失产生的焦虑情绪 [6]。

（5）实施全周期诊疗路径管理。在门诊公共区域设置

可视化诊疗流程展示系统，将传统碎片化服务环节整合为标

准化服务链：建立电子健康卡全流程应用机制，配套智能

提醒服务；优化药事服务流程，建立处方审核 - 药品调配 -

用药指导一体化服务窗口。

（6）构建特需门诊专家号服务体系。针对疑难病症患

者建立绿色通道，通过优先预约、跨科会诊等机制，缩短确

诊周期，降低因诊疗延误导致的病情恶化风险。

（7）患者服务集成中心建设。以患者体验优化为核心

目标，构建主动式服务管理体系。组建跨学科服务团队，通

过服务流程再造与数字化技术融合，实现分诊咨询、检查

预约、报告解读等 12 项核心功能的集成化处理，引入智能

导诊系统，根据患者症状特征自动匹配专科资源，生成个性

化诊疗路径规划，使首次就诊患者的平均候诊时间，缩短

35%[7]。

（8）实施分层递进式专业培训。针对门诊医护人员专

业能力差异，构建”基础理论 - 专科技能 - 服务规范”三

级培训体系：基础模块涵盖常见疾病诊疗指南、院感防控标

准等应知应会内容；专科模块根据科室特性设置特色课程；

服务模块重点强化医患沟通技巧与应急处理能力，采用”培

训 - 考核 - 认证 - 复训”的 PDCA 循环管理模式，建立动

态能力档案，对未达标人员实施个性化补训方案，确保全员

通过岗位胜任力评估。

1.3 观察指标

统计两组的就医体验及医护人员满意度。

1.4 统计学方法

统 计 学 结 果 由 SPSS26.0 统 计 学 软 件 统 计 完 成， 若

P<0.05，具有统计学意义。

2 结果

2.1 就医体验评分

表 1 就医体验评分 [（x±s）/ 分 ]

组别 例数 护理技术 护理态度 护理及时性 健康教育

观察组 40 22.4±1.3 23.1±1.6 23.2±1.3 22.7±1.7

对照组 40 18.9±2.4 19.4±1.6 17.6±1.7 15.4±2.1

t - 7.762 8.956 8.936 14.738

P - <0.05 <0.05 <0.05 <0.05

2.2 医护人员满意度

表 2  医护人员满意度 [n(%)]

组别 例数 满意 较满意 不满意 总满意数

对照组 40 23（57.50） 10（25.00） 7（17.50） 33（82.50）

观察组 40 26（65.50） 13（32.50） 1（2.50） 39（97.50）

x2 - - - - 5.000

P - - - - <0.05

3 讨论

门诊作为医疗机构的核心功能单元，其服务效能，直接

关乎患者诊疗结局与就医体验的优劣，当前医疗管理者已深

刻认识到，在精进诊疗技术的同时，系统优化门诊服务体系

对于提升整体医疗质量具有战略意义。现代门诊管理应秉持

患者中心主义理念，构建涵盖预防、诊断、治疗、康复的全

周期服务体系，并借助智慧医疗技术实现服务流程的数字化

转型，本研究虽已针对现存服务缺陷提出系统性改进方案，

并通过流程再造提升服务效率，但仍需持续深化以下研究方

向：探索人工智能在门诊分诊、医患沟通等场景的创新应用；

构建动态服务质量评估模型以实现持续改进；研究多元化服

务模式以满足不同患者群体的个性化需求。未来研究应致力

于形成可复制、可推广的门诊服务优化范式，为提升全民健

康服务水平提供实践参考。
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