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老年患者对老年友善门诊建设的满意度及其影响因素分析
——以某三级医院为例

李煜 1  孙雪 2*
1 德阳市人民医院，四川 德阳 618000；2 西南医科大学，四川 泸州 646000

摘要：目的：在某三级医院成功创建老年友善医疗机构背景下，调查门诊老年患者就医体验及满意度，分析影响因素，为改善老
年患者就医体验提供参考。方法：以某三级医院就诊老年患者为对象，发放问卷并收集数据，利用 SPSS 进行描述统计、方差分析
及多元线性回归分析。结果：门诊老年患者对“医院环境”与“总体满意度”维度评价较高；年龄、受教育程度、自评健康状况
为满意度影响因素（P ＜ 0.05）。结论：应加强人文关怀、优化门诊就医流程与持续改善医院环境建设。
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当今我国老龄化呈持续增长态势，即将步
入中度老龄化社会 [1]。根据国家卫生健康委员
会信息中心的《全国第六次卫生服务统计调查
报告》，如果按照 2030 年老年人口 3.98 亿的
标准，再以调查的两周就诊率进行推算，预测
2030 年老年人就诊次数达到 41.5 亿次，占 2018
年全国总就诊人次的 50%。以上数据显示老年
人将成为最主要的医院服务对象 [2]。老年患者
在生理与心理上的一些特点有别于其他人群，
需要一种对老年患者更友好，更精细的医疗环
境与服务模式。为贯彻落实应对人口老龄化国
家战略， 2020 年 12 月国家卫生健康委员会等
部门印发了《关于开展建设老年友善医疗机构
工作的通知》[3]。因此，了解门诊老年患者就医
体验与满意度，对机构持续改进老年友善门诊
建设起到促进作用。

一、调查对象

采用便利抽样选取在四川省某三级医院门
诊老年患者作为调查对象。选取标准：① 60 周
岁以上的患者；②在该院就诊且已经结束诊疗
过程者；③能与调查员流畅进行对话。

本次调查共发放问卷 138 份，回收有效问
卷 133 份，有效回收率为 96%。

二、结果

（一）门诊老年患者基本情况
本次调查研究显示，门诊老年患者性别以

女性为主，共计 69 人（占 51.9%）。年龄方面，
被调查对象主要为 60-69 岁，共计 80 人 ( 占
60.2%)。自评健康状况中，自评为“一般”53 人 ( 占
39.9%)，自评为“比较好”40 人 ( 占 30.1％ )，
自评为“不好”40 人（占 30.1%）。退休前工作，
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国家机关 / 事业单位为 47 人（35.3%），其次
为企业职工，39 人（占 29.3%）。

（二）信度效度分析
本研究采用自制问卷。经检验，本研究调

查 问 卷 α 信 度 系 数 为 0.865， 问 卷 可 靠 性 较
好。KMO 值 为 0.827，Bartlett 球 形 检 验 后，
X2=1303.709（P<0.001），问卷效度良好。

（三）老年友善门诊建设满意度得分情况
1. 各维度得分情况
调查结果显示某三级医院的门诊老年患者

“总体满意度”为（3.50±0.57）；在就医各个
维度上，得分最高为 “医院环境”（3.53±0.69），
最低的是“医院文化”（3.29±0.75）。

2. 各条目得分情况
研究结果显示，得分最高的前三满意度条

目分别是“B8”（3.97±0.95）、“C3”（3.91±1.00）、
“B1”（3.71±0.80）。具体见表 2-1。

表 2-1 各条目得分情况

维度 名称 平均值 标准差

A 医院文化

A1 医务人员态度 3.41 0.86
A2 诊疗用语是否尊重老年人 3.26 0.89
A3 诊疗行为是否尊重老年人 3.20 0.98
A4 医护人员耐心询问病史 3.27 1.06

B 医院环境

B1 医院环境整洁 3.71 0.80
B2 轮椅等设备方便取用 3.52 1.04

B3 方便老年人上下车的临时停车
区

3.47 0.93

B4 您所就诊的医院安全标识容易
辨识

3.37 0.89

B5 有无防滑地板 3.65 1.06
B6 方便轮椅通行的坡道 3.61 0.91

B7 方便找到目的地的指示牌 2.94 0.96
B8 有无障碍的卫生间 3.97 0.95

C 医院服务

C1 工作人员为您指引就诊流程 3.50 1.06
C2 可以通过社区医院预约上级医

院就诊
3.62 0.96

C3 挂号、收费及现金收费窗口有
人员值守

3.91 1.00

C4 智能化设备有专人提供指导 2.81 1.08
C5 医院入口有工作人员协助就诊 3.38 1.04
C6 告知对病情有重大影响的因素

或行为
3.37 0.99

C7 进行健康综合评估 3.32 1.04
C8 取药／交费程序简便 3.12 1.01

C9 挂号程序简便 3.05 1.05

（四）老年友善门诊建设满意度单因素分
析

运用独立样本 t 检验、方差分析对不同社会
人口学特征门诊老年患者满意度影响因素分析。
研究结果显示，不同年龄的门诊老年患者在“医
院环境”与“医院服务”维度有显著性差异（P
＜ 0.05）。受教育程度在“医院文化”、“医
院环境”具有显著性差异（P ＜ 0.05）。不同
健康自评状况的门诊老年患者在“医院环境”、
“医院服务”、“医院服务”以及“总体满意
度”维度均有差异（P ＜ 0.05）。不同挂号方

式的门诊老年患者在 “医院服务”维度有差异（P
＜ 0.05）。

（五）老年友善门诊建设满意度多因素分
析

将老年友善门诊建设的各维度满意度得分
作为因变量 (Y)，将单因素分析中 P ＜ 0.05 的
变量（年龄、受教育成都、自评健康状况、挂
号方式）作为自变量 (X)纳入到多元线性回归中，
将多分类的变量设置哑变量。

1. 医院文化维度
受教育程度、自评健康状况是“医院文化”

维度满意度的影响因素（P ＜ 0.05）。具体见
表 2-2。

表 2-2 “医院文化”维度影响因素的多元线性回归分析

因素 B SE Beta t p
常数 2.359 0.236 - 10.01 0.000**

受教育程度（对照组：
大专及以上）
小学及以下 0.765 0.247 0.472 3.098 0.002**

初中 0.618 0.243 0.401 2.54 0.012*
中专 / 高中 0.404 0.258 0.228 1.567 0.120

自评健康状况（对照组：
比较不好）

一般 0.437 0.147 0.286 2.967 0.004**
比较好 0.616 0.164 0.377 3.755 0.000**

* p<0.05 ** p<0.01

2. 医院环境维度
年龄、受教育程度、自评健康状况是“医

院环境”维度满意度的影响因素（P ＜ 0.05）。
具体见表 2-3。

表 2-3 “医院环境”维度影响因素的多元线性回归分析

因素 B SE Beta t p

常数 2.818 0.216 - 13.037 0.000**
年龄（对照组：60-69 岁）

70-79 岁 0.091 0.127 0.061 0.716 0.475
80 岁及以上 0.718 0.199 0.3 3.602 0.000**

受教育程度（对照组：
大专及以上）
小学及以下 0.564 0.22 0.38 2.563 0.012*

初中 0.413 0.222 0.293 1.856 0.066
中专 / 高中 0.057 0.231 0.035 0.246 0.806

自评健康状况（对照组：
比较不好）

一般 0.276 0.133 0.197 2.078 0.040*
比较好 0.543 0.152 0.363 3.568 0.001**

* p<0.05 ** p<0.01

3. 医院服务维度
年龄、自评健康状况是“医院服务”维度

满意度的影响因素（P ＜ 0.05）。具体见表 2-4。
表 2-4“医院服务”维度影响因素的多元线性回归分析

因素 B SE Beta t p
常数 3.121 0.116 - 26.924 0.000**

年龄（对照组：60-69
岁）

70-79 岁 -0.257 0.131 -0.168 -1.963 0.052
80 岁及以上 -0.448 0.208 -0.181 -2.151 0.033*
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自评健康状况（对照组：
比较不好）

一般 0.322 0.143 0.223 2.247 0.026*
比较好 0.417 0.162 0.270 2.580 0.011*

挂号方式（对照组：现
场挂号）
网络预约 0.234 0.128 0.160 1.825 0.070

* p<0.05 ** p<0.01

三、讨论

（一）老年友善门诊建设现状分析
调查显示，在老年友善门诊建设中，“医

院环境”与“总体满意度”两个维度评价较高，
与王梦圆的研究结果一致 [4]，说明就诊环境对
老年患者体验具有显著影响。然而，导向标识
（B7）的满意度偏低，需进一步完善院内路标，
以满足老年患者的寻路需求 [5]。同时，“医院
文化”与“医院服务”满意度偏低，可能与门
诊患者过多、医务人员无法充分沟通等因素有
关。在具体指标中，“C4 智能化设备前有专人
提供指导”“C9 挂号程序简便”等满意度较低，
表明信息化设备对老年患者构成就医障碍 [6]。
因此，医院应在优化就诊流程与加强人文关怀
的基础上，重点改善导向标识和信息化使用指
导，帮助老年患者跨越“数字鸿沟”，提升总
体就诊体验。

（二）老年友善门诊建设满意度影响因素
分析

研究显示，年龄、文化程度、自评健康状
况是门诊老年患者对老年友善门诊建设满意度
的影响因素。因为“医院服务”维度涵盖信息化、
就医便捷程度与综合评估三部分内容，而老年
人因年龄限制，对新事物如信息技术的接受程
度较低和学习效率、效果较差，导致在 “医院
服务”维度表现出低水平的满意度。门诊老年
患者的文化程度，对于“医院文化”和“医院
环境”的影响明显。原因可能是文化程度较低
的患者，对医务人员的态度和就诊环境的期望
较低。自评健康状况方面，研究发现，门诊老
年患者自评健康状况越好，满意度越高，分析
其原因可能是因为自评健康状况较差的老年患
者在就医的各方面都存在一定的障碍，因而对
医疗服务的需求较高 [7]。

四、建议

（一）加强人文关怀建设
要成为真正的老年友善医疗机构，不仅需

达标，更应坚持“以人为本”的服务理念 [8]。
从机构层面看，提升满意度的核心在于引导医
护人员树立关爱、尊重老年患者的意识，营造
助老、敬老、尊老的文化氛围，不断推进医院
文化建设 [9]。为此，应对医护人员进行系统化
医患沟通培训，提升专业沟通能力；同时建立
常态化志愿服务机制，招募志愿者陪伴老年患
者，帮助其熟悉就医流程，鼓励党员医务工作

者发挥示范作用，动员低龄老年人参与志愿服
务，搭建爱心平台，切实优化老年患者的就医
体验。

（二）加强门诊就医流程优化
为了改善老年患者的就医体验，首先应在

智能化设备（报告打印机、挂号机、分诊导诊
屏幕等）旁安排导医轮流值班，负责引导和帮
助老年患者。其次对对智能化设备进行适老化
改造，让智能化设备具备大字体、大音响、易
操作的功能特征。针对挂号复杂的问题，医院
应为老年患者提供挂号方式的指导，通过宣传
提高其了解程度。其次机构应加强对多种预约
就诊方式的宣传，让更多的老年患者了解多途
径的预约就诊方式，提高老年患者门诊就医体
验。

（三）持续优化医院环境
老年患者的健康状况与自身条件相对较弱，

应将指示牌也做“适老化”处理，大字体、颜
色明显才是指示牌应有的本体 [7]。引进智能化
机器人，可以极大提升患者就诊的效率，互联
网时代，信息化与科技不断发展，国家也在倡
导创建“智慧医院”。智能化机器人配备了高
精度的导航系统，通过语音识别及人工智能技
术与患者互动，可以迅速定位到患者所需的就
诊地点，如诊室、检查室等。总之，引进智能
化机器人不仅可以提高医疗服务的质量，还可
以为患者提供更为便利和舒适的就诊体验。
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