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门诊患者合理用药健康需求调查及健康教育干预实施与
评价

张宇婷
浙江省永康第一人民医院药剂科 浙江 永康 321300

摘 要：目的：研究分析门诊患者合理用药健康需求调查及健康教育干预实施效果。方法：2023.11月1日至30日
门诊就诊患者中随机选取20例，对患者合理用药健康需求实施调查，作为对照组；根据调查结果拟定健康教育干预
方案，对2024年1月1日至30日对门诊就诊随机选取20例患者实施健康教育干预，作为观察组；做健康教育干预效果
分析。结果：观察组患者药学知识认知情况评分，显著高于对照组评分（P < 0.05）。患者用药做疾病治疗期间，观
察组低于对照组用药不良反应发生率（P < 0.05）。用药依从率两组相比，组别间以观察组更为良好（P < 0.05）。结
论：门诊患者用药就诊期间实施健康教育干预，经由干预，患者药学知识认知水平得到显著提升的基础上，有助于增

进其用药安全性，促进其保持良好用药依从性。
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门诊作为医院与病人建立首次接触、为其提供医学

服务的关键部门，所就诊患者疾病类型繁杂多样，且日

常接诊患者、工作量较为庞大，因此在为患者开具药品

做疾病治疗期间，患者若缺乏药学知识且临床药学干预

开展不及时，将导致药物滥用、不合理使用等诸多问题

发生，在影响患者用药安全的基础上，还将加剧医疗纠

纷发生。为门诊患者提供药学服务，根据其实际情况开

展用药相关指导及认知引导，在促进其药物使用能够切

实发挥其作用的基础上，有助于增进患者用药安全性及

药物应用价值[2-3]。为明确门诊患者合理用药健康需求，

本次对2023.11月1日至30日门诊就诊20例患者实施调查，
依据调查结果拟定健康教育方案对其进行干预，分析干

预效果及应用价值，现报告如下。

1��资料与方法

1.1  一般资料
2023.11月1日至30日门诊就诊患者中随机选取20例，

作为对照组，男、女患者各7例、13例，24岁至75岁，
（47.52±1.98）岁；2024年1月1日至30天对门诊就诊随机
选取20例患者，男、女患者各9例、11例，26岁至72岁，
（47.36±1.64）岁；资料一致（P > 0.05）。

1.2  方法*
采用永康市第一人民医院药剂科所拟定门诊患者合

理用药健康教育需求调查表，予以对照组患者合理用药
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健康需求进行调查，将调查结果实施汇总后作为依据，

实施健康教育干预方案规划，并于拟定规划后对观察组

患者进行干预，具体措施如下：

（1）用药教育步骤：①向患者进行自我介绍，阐明
本次教育的目的及预计所需时间。②在开展用药教育前，

收集患者既往疾病史、既往用药、现患疾病、文化程度及

理解能力等信息，将其汇总后作为依据，结合患者实际情

况对健康教育干预方案措施细节进行调整。在此基础上，

针对有视力障碍、听力障碍等情况患者，拟定干预方案期

间可进行文字资料准备、配备专业翻译人员方式与患者建

立沟通，进而保障健康教育的开展能够对患者做到有效干

预。③以问询与观察形式对患者自身健康问题认知情况、

所用药物药学知识掌握情况、既往药物使用情况等进行系

统性分析，配合调查其既往用药及医嘱执行情况等信息，

综合性评定、分析患者就诊期间用药合理性及治疗依从

性，进而依据其实际情况开展健康教育实施方法选择及规

划。④采用针对性问询方式，分析患者对于治疗目标、药

物使用方法、药物应用剂量、疾病治疗期间用药疗程等方

面认知水平，从其个体角度出发实施个体化用药教育方案

制定。⑤依据患者认知水平、文化程度等，以多元化方式

予以患者用药教育，首先，借助书面材料、实物演示等方

式为患者示范并讲解用药操作；其次，录制音频资料供给

患者，指导其于空闲时间进行聆听、学习，以此促进患者

能够全面理解药物在其疾病治疗中作用及使用相关事项。

⑥规划在实施健康教育后，以定向提问方式引导患者对于

健康教育实施期间所习得核心内容进行复述，分析其对
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所宣讲知识、内容等理解程度、掌握情况，进而实施针

对性干预、指导，由此促进健康教育的开展，使其能够

切实发挥作用。

（2）用药教育内容：①需向患者明确所用药物及药
物装置的通用名、商品名及别名，在此基础上，讲解药

物分类、临床用途及规范用药方法及预期治疗效果等内

容，促进患者认知药物属性及应用价值。②向患者阐述

药物剂型）、给药途径、单次使用剂量、用药频率及用

药时机等内容，期间着重强调用药期间注意事项，以此

树立患者安全用药意识。 ③针对如控释片、肠溶片等

特殊类型药物，告知患者正确使用方法，胰岛素笔、吸

入器、输液泵等特殊用药装置，予以患者规范、正确演

示，确保患者掌握剂量调节与使用技巧。④患者用药期

间，其血压、血糖、心率等予以监测，评定患者是否适

宜使用所开具药物，在此基础上，为患者普及药物使用

安全影响因素及不良反应特征、处理措施等，提升患者

自护能力。 ⑤为患者普及药物潜在相互作用及禁忌，如

药物不合理配伍、药物食物间禁忌、药物与环境因素存

在相互作用等内容，提升患者自觉维护自身用药意识，

从而确保其药物使用安全。 ⑥系统性讲解疾病病理机

制、药物作用机制帮助患者建立对疾病和药物的正确认

知，纠正偏差。在此期间结合患者个体需求，强调规范

用药对控制病情、预防并发症重要性，以此促进其主动

遵循用药计划，提升治疗依从性。⑦予以患者饮食及运

动指导，饮食方面参考《中国居民膳食指南》，指导患

者每餐合理进食蛋白质、维生素及矿物质，提醒其严格

控制油、盐、糖等摄入。运动方面则根据患者自身状况

制定运动方案，帮助其选择适当强度有氧运动及抗阻运

动，在此基础上，个性化指导患者运动频率及单次运动

时长，以此调整其机体状态。 ⑧指导患者养成记录用药

习惯，在用药做疾病治疗期间，记录所用药物名称、剂

量、时间及服药后反应，以此实施用药监测，在促进其

明确药物使用对其疾病治疗作用的同时，有助于鉴别用

药期间不良反应或风险事件，使患者经由用药后疾病治

疗效果、用药安全性等得到进一步保障。

（3）用药教育方式：①在药品发放期间，药师采用
通俗易懂的语言向患者实施用药交代，过程中重点说明

药品名称、用法用量、服药时间和疗程等，在此基础

上，药盒表面醒目处粘贴用药注意事项标签，特殊剂型

药物则予以患者针对性用药指导。 ②发药窗口药师若因

工作流程限制，引导其至专设用药咨询窗口做药品使用

相关事项咨询，且患者信息及临床所开具药物类型等与

咨询窗口药师实施交接，咨询窗口药师对患者实施个体

化用药指导及药学干预，确保患者获得准确用药信息，

避免因信息不全引发用药风险。③开设线上服务平台，

为患者提供居家用药咨询渠道，借助平台与患者建立沟

通，结合患者所提出问题对其进行药学相关问题解答及

用药指导，让患者院外获专业药学服务，保障治疗连续

性。 ④定期于线上服务平台发布药学专项科普文章及短

视频，做常见药品储存方法、特殊剂型服用规范、药物

联用禁忌、不良反应识别与处理等信息传递，借助图文

解析、动画演示、真人操作示范等方式，帮助患者掌握

科学用药原则，规避不合理用药风险，从而提升患者居

家阶段自我药疗规范性与安全性。

1.3  观察指标
患者药学知识认知情况实施评测，评测维度：药物类

型、使用方法、药物功效、用药注意事项、药物禁忌等，

单项设定分值为20分，分值高者药学知识认知水平良好。
两组患者用药期间出现不良反应者做例数统计，计

算发生率。

评定患者用药依从性，以能够完全遵照医嘱对药物

进行规范使用，为完全依从；偶尔可见药物漏服情况，

但尚可规范用药，则为依从；有自行停药及不合理用药

情况，为不依从。依从率计算方法：（完全依从例数+依
从例数）/总例数X100.00%。

1.4  统计学处理
对于呈现正态分布计量资料，运用t检验，此类资

料以（ ）形式展现；计数资料则借助X 2检验，用

（n%）来表示。运用 SPSS25.0统计分析软件处理数据，
当 P < 0.05 时，意味着存在显著差异。
2��结果

2.1  药学知识认知情况
观察组相比对照组药学知识认知水平良好（P < 

0.05），表1。

表1��患者药学知识认知情况(分， )

分组 案例（n） 药物类型 使用方法 药物功效 用药注意事项 药物禁忌

对照组 20 13.26±1.05 14.23±0.52 13.96±0.37 14.05±0.35 14.18±0.69
观察组 20 18.06±0.75 18.63±0.34 18.52±0.43 18.37±0.51 18.29±0.41

t - 16.6360 31.6719 35.9490 31.2339 22.9006
P - 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000
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2.2  不良反应发生率
观察组相比对照组用药期间不良反应发生率低（P < 

0.05），表2。

表2��患者用药不良反应发生率（n%）
分组 案例（n） 皮疹瘙痒 腹泻腹胀 头晕头痛 生命体征波动 发生率

对照组 20 3（15.00%） 1（5.00%） 2（10.00%） 1（5.00%） 7（35.00%）
观察组 20 1（5.00%） 0（0.00%） 0（0.00%） 0（0.00%） 1（5.00%）

X 2 - - - - - 5.6250
P - - - - - 0.0177

2.3  用药依从率
观察组相比对照组用药依从性良好（P < 0.05），

表3。

表3��患者用药依从率（n%）
分组 案例（n） 完全依从 依从 不依从 用药依从率

对照组 20 5（25.00%） 8（40.00%） 7（35.00%） 13（65.00%）
观察组 20 8（40.00%） 12（60.00%） 0（0.00%） 20（10.00%）

X 2 - - - - 8.4848
P - - - - 0.0036

3��讨论

开展门诊患者合理用药健康需求调查，旨在精准掌

握患者在药品认知、用法用量、注意事项、不良反应认

知等多方面需求状况，在为医疗机构优化药学服务、制

定个性化用药指导方案等提供科学依据的基础上，能够

促进医院门诊医护人员在工作中明确干预、管理重点，

自此对提升整体医疗服务质量能够奠定良好基础[4-5]。

本次研究首先选取20例门诊就诊患者实施合理用药
健康需求调查，经由调查后规划制定健康教育干预方案

对另20例门诊就诊患者实施干预，可见经由干预患者，
其药学知识认知水平有显著提高，同时不良反应发生率

得到较为有效管控，患者于疾病治疗期间具备良好用药

依从率。证明根据合理用药健康需求调查结果做健康教

育干预方案制定，从实际影响患者用药安全因素、导致

其用药风险事件成因等角度出发，结合临床药师职能作

用，规划方案后自多维度予以患者健康教育[6]。用药教

育步骤规划与执行，药师在与患者建立沟通的基础上，

融合其个体状态、认知、群体特点等，实施针对性、个

性化用药指导[7]；用药教育则从药学知识角度对患者实施

干预，帮助其树立正确药学观念；而用药教育则采用多

途径、多方式进行开展，在保障患者能够从多维度获取

药学相关指导的基础上，其正确用药观念、合理用药意

识、安全用药行为等均将得以提高[8]；自此经干预后，门

诊患者疾病治疗期间药物的使用在发挥其功效价值的同

时，患者用药安全性也将得到切实维护，具有显著干预

有效性及良好干预效果。

综上，在予以门诊患者合理用药健康需求调查后规

划制定健康教育干预方案，患者经干预后，其药学知识

认知情况、用药依从率均将得到有效干预，建议推广。

参考文献

[1]徐姗姗,宋智慧,李一曼,等.儿童呼吸道感染家庭用
药认知情况及科普需求调查[J].临床药物治疗杂志,2024, 
22(05):78-82.

[2]唐素华,唐湘冰,谭昌兰.护患沟通护理对门诊患者健
康教育认知水平及护理满意率的影响[J].中西医结合护理
(中英文),2024,10(03):145-147.

[3]魁学梅,李澎灏,周志衡,等.广东省社区医务人员对
临床药师及药学服务的认知及需求调查分析[J].中国药
事,2023,37(03):359-366.

[4]侯琼霞 ,黄丽丽 ,黄延波 .门诊2型糖尿病患者降
糖药物的用药情况及合理用药指导分析[J].糖尿病新世
界,2023,26(01):57-61.

[5]徐成波,徐卫倩,徐洪芳.耳鼻喉科住院患者用药知识
需求调查分析[J].中医药管理杂志,2021,29(05):52-53.

[6]钟燕妮,张瑾,廖婷妹,等.观察规范化健康教育管理
用于发热门诊患者护理中对遵医行为及疾病知晓率的影

响[J].医学食疗与健康,2022,20(08):112-114.
[7]叶美香.优化健康教育在提高感染科门诊患者规范

使用抗菌药物中的作用[J].中医药管理杂志,2021,29(14): 
193-194.

[8]张丽.糖尿病患者对健康教育的需求和干预效果观
察[J].临床医药文献电子杂志,2020,7(49):119+127.


