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门诊优质护理对患者心理状态及疾病认知能力的影响 
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【摘要】目的 分析门诊优质护理对患者心理状态及疾病认知能力的影响。方法 实验收入样本均为我院 2024
年 2 月至 2025 年 2 月期间收治的门诊就诊患者，共计人数 120 例，以电脑随机分组方式作为标准，将参与者均

分为两组，即对照组（常规门诊护理），观察组（门诊优质护理干预），对实施过程中两组患者相关指标数据做

整理记录，结合统计学系统进行对比观察，分析门诊优质护理干预应用价值。结果 观察组患者心理状况评分较

对照组更低，对疾病的认知能力评分与护理满意度则均高于对照组，两组对比 P 值小于 0.05，存在统计学意义。

结论 针对门诊患者开展优质护理干预，能有效减轻患者焦虑、抑郁等不良心理，显著提升患者对疾病的认知能

力，提高护理满意度，构建和谐的医患关系，整体效果确切，适合推广。 
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The impact of outpatient high-quality nursing on patients’ psychological state and disease cognition ability 
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【Abstract】Objective To analyze the impact of high-quality nursing care in outpatient settings on patients’ 
psychological status and disease cognition. Methods The study enrolled 120 outpatients admitted to our hospital from 
February 2024 to February 2025. Participants were randomly divided into two groups using computerized randomization: 
the control group (standard outpatient nursing care) and the observation group (high-quality outpatient nursing 
intervention). Relevant indicators were recorded and statistically analyzed to evaluate the application value of high-quality 
nursing intervention. Results The observation group showed lower psychological status scores and higher disease cognition 
scores and nursing satisfaction compared to the control group (P <0.05, statistically significant). Conclusion Implementing 
high-quality nursing intervention for outpatient patients can effectively alleviate adverse psychological symptoms such as 
anxiety and depression, significantly improve disease cognition, enhance nursing satisfaction, and foster harmonious 
doctor-patient relationships. The overall outcomes are definitive and suitable for widespread implementation. 
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门诊作为医院医疗服务前沿窗口，其护理质量与

患者就医感受、治疗效果及康复速度紧密相连[1]。相较

于住院患者，门诊患者就诊环节繁杂、停留时长有限、

病情状况多样，且普遍存在对疾病认知匮乏、诊疗流程

生疏等问题，进而易产生焦虑、烦躁等负面心理[2]，这

类心理不但能够降低患者就医的配合程度、影响诊疗

效果，还可能加剧医患之间的矛盾[3]。与此同时，患者

由于对疾病的认知欠缺，难以积极地配合诊疗进而延

误康复的进程[4]。 
常规门诊护理工作多将焦点置于基础性护理操作

方面，其重点在于对诊疗流程的引导以及生命体征的

监测，然而却常常会忽略对于患者心理层面的关怀以

及个性化健康指导的提供，难以与当下多元化的护理

需求相契合[5]。伴随民众健康意识的逐步增强，以及医

疗模式持续革新，门诊护理对患者的心理体验与对疾

病的认知程度愈发重视，在此背景之下优质护理干预

应运而生[6]。它紧紧围绕以患者作为核心的理念全面权

衡患者的病情状况、心理特点以及健康诉求，为患者专

门打造个性化、人性化的护理服务，减轻患者的不良心

理状态，对疾病的认知提升，改善就医的整体感受[7]。 
为深入探究门诊优质护理所产生的具体影响，本

研究精心选取本院门诊的 120 例患者展开分组对照实
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验，现把所得到的实验结果进行全面的报道，希望能够

给临床门诊护理的优化工作带去有价值的参考。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
实验收入样本均为我院 2024 年 2 月至 2025 年 2

月期间收治的门诊就诊患者，共计人数 120 例，以电

脑随机分组方式作为标准，将参与者均分为两组，对照

组人数 60 例，男女比例分别为 38 例、22 例，年龄区

间为：（18-71）岁，平均值：（44.50±8.70）岁，观

察组人数 60 例，男女比例分别为 39 例、21 例，年龄

区间为：（18-72）岁，平均值：（45.00±7.90）岁，

组间基线资料 P>0.05，符合开展必要条件。本研究已

获得医院伦理委员会批准（审批号：宁医大总院伦审

[2024]第 047 号），所有研究流程均严格遵循《赫尔辛

基宣言》，所有参与者均签署了知情同意书。 
1.2 方法 
对照组患者采纳常规门诊护理模式，其护理措施涵

盖多方面：在就诊流程里，引导患者有秩序地完成挂号、

就诊、检查、缴费、取药等这些环节，同时对患者提出

的简单就医问题进行回答；密切监测患者生命体征，精

准做好护理记录工作；严格遵循医嘱为患者开展基础护

理操作，像输液注射等；与此同时，要向患者详尽地说

明基本就诊的留意要点，以及常见疾病的基础知识。 
观察组患者在对照组的基础上采纳门诊优质护理

干预，具体流程包括：1）优化就诊服务流程：护理人

员提前到达岗位做好准备工作，在门诊大厅设立导诊

服务台，安排专人引导患者高效完成挂号、就诊等所有

流程，针对年老体弱等特殊患者群体给予全程陪同服

务。候诊区域配备舒适座椅、提供饮用水，并播放舒缓

音乐以此缓解患者焦虑情绪，营造温馨舒适的就医氛

围。2）个性化健康指导：依据患者病情及文化程度制

定个性化指导方案，用通俗易懂的语言阐释疾病成因、

治疗方案及护理要点等知识；对于理解能力欠佳的患

者，采用图文资料、视频演示之类的手段予以讲解，针

对文化程度高的患者予以专业资料并解答其疑问；同

时定期予以评估并调整指导方案，以增进患者对疾病

的认知水平。3）心理护理干预：加强护理人员和患者

间的沟通交流，耐心聆听患者诉求，针对疾病认知欠缺、

候诊时间过长、疼痛不适等不同状况，分别实施讲解疾

病预后、协调缩减候诊时间、帮助缓解疼痛等有针对性

的疏导办法，并指导患者学会有效的情绪调节方式。4）
强化基础护理：严格按照护理操作规范进行操作，务必

保证注射输液等操作的无菌性，密切留意患者生命体

征的变化并认真做好详细记录，定期对门诊环境予以

清洁消毒，以此预防交叉感染，切实保障护理服务的质

量。5）加强护理随访：建立随访制度，通过电话、微

信等方式，按 1 周、2 周、1 个月的周期予以随访，询

问患者病情变化、心理状态与治疗依从性，强化健康指

导并督促按时复诊，同时采集患者意见和建议，持续优

化护理方案，巩固提升护理成效。 
1.3 观察指标 
观察对比两组心理状态评分，疾病认知能力评分，

护理满意度评分。 
1.4 统计学分析 
调研所获全部数据资料均运用SPSS23.0软件予以

专业统计剖析，当中计量资料以（͞x±s）形式予以呈现，

计量资料以百分比（%）予以表示，两组间差异比对采

用 t 检验或卡方（χ2）检验，当实验结果呈现出统计学

意义时，其比较结果的 P 值会小于 0.05。 
2 结果 
2.1 两组心理状态对比 
观察组患者心理状态评分低于对照组，且统计上

存在差异（P＜0.05），详细数据见表 1。 
2.2 两组疾病认知能力评分对比 
观察组患者疾病认知能力评分相比对照组有较高

优势，且统计上存在差异（P＜0.05），详细数据见表

2。 
2.3 两组护理满意度对比 
观察组患者护理满意度评分相比对照组有较高优

势，且统计上存在差异（P＜0.05），详细数据见表 3。 
表 1  对比两组患者心理状态评分[分，（x±s）] 

组别 例数 
焦虑（SAS）评分 抑郁（SDS）评分 

干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 60 56.80±4.24 49.80±3.97 58.93±4.57 52.34±4.10 

观察组 60 57.02±4.19 42.13±3.55 59.16±4.50 44.68±3.85 

P 值 - - <0.05 - <0.05 

注：干预前组间比较采用独立样本 t 检验，焦虑、抑郁评分 t 值分别为 0.28、0.29，均 P>0.05，基线具有可比性；干预后组间比较采用独立样

本 t 检验，t 值分别为 11.24、10.53，均 P<0.05。 
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表 2  对比两组患者疾病认知能力评分[分，（x±s）] 

组别 例数 
疾病病因 发病机制 治疗方案 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 60 12.35±2.14 16.79±2.37 11.90±2.08 16.24±2.26 12.16±2.10 17.00±2.43 

观察组 60 12.40±2.10 22.35±2.46 11.98±2.04 21.86±2.35 12.20±2.05 22.57±2.40 

P 值 - - <0.05 - <0.05 - <0.05 

续表 2 

组别 例数 
护理要点 预后注意事项 总分 

干预前 干预后 干预前 干预后 干预前 干预后 

对照组 60 11.77±2.04 16.55±2.30 11.98±2.08 16.88±2.26 60.16±8.57 83.46±9.57 

观察组 60 11.83±2.00 22.14±2.25 12.04±2.03 22.46±2.35 60.45±8.45 111.38±9.64 

P 值 - - <0.05 - <0.05 - <0.05 

注：各维度及总分干预前组间比较采用独立样本 t 检验，均 P>0.05，基线具有可比性；干预后组间比较采用独立样本 t 检验，疾病病因、发

病机制、治疗方案、护理要点、预后注意事项及总分的 t 值分别为 12.46、12.89、12.47、13.52、13.89、14.02，均 P<0.05。 

表 3  对比两组患者护理满意度评分[n，%] 

组别 例数 非常满意（%） 满意（%） 不满意（%） 总满意度（%） 

对照组 60 18（30.00） 24（40.00） 18（30.00） 42（70.00） 

观察组 60 35（58.33） 22（36.67） 3（5.00） 57（95.00） 

P 值 - - - - <0.05 

注：总满意度组间比较采用卡方检验，χ2=13.33，P<0.05。 
 
3 讨论 
门诊是医院与患者沟通的重要桥梁，其护理质量

直接影响患者就医体验、康复效果及医院整体形象[8]。

伴随医疗行业的持续进步与“以患者为中心”这一理念

的深入实践，人民对于门诊护理的期望日益攀升，不仅

期望获得标准化且高效的基础护理服务，还希望护理

工作能兼顾患者的心理状况与对疾病的认知程度，从

而满足多样化的需求。门诊病患由于就诊时长有限、对

病情了解不充分、担心治疗效果，往往容易产生焦虑等

负面情绪，进而削弱免疫力、降低对治疗的配合度，甚

至导致病情恶化[9]；而对疾病认知的匮乏，则可能使患

者无法积极配合诊疗，进而延缓康复进程。传统的门诊

护理模式较为单一，主要聚焦于基础操作与流程指引，

难以充分契合当前的需求。门诊优质护理服务，始终秉

持以患者为核心的理念，为患者量身打造个性化且全

方位的护理方案。有效调节患者的心理状态，增强其对

疾病的认知与理解，更能在提升整体护理品质的同时，

加速患者的康复进程[10]。 
在此次临床实践过程中，凭借门诊优质护理的切

实执行，成功缓解了患者焦虑、抑郁等负面心理状况，

大幅增强了患者对所患疾病的了解程度，护理满意度

也得到明显提高，此方法具备广泛推行价值。 
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