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门诊排队系统的应用体会

俞文敏,何 炜,周春晓

(解放军第 113医院 ,浙江 宁波 315040)

摘 要:目的 充分利用医院现有 HIS系统网络设备 ,构建门诊排队系统 ,使病人享受人性化的服务。方法 在 HIS系统基础上 ,

添置相关设备 ,开发实用、易于升级和维护的排队系统软件 ,转变医患人员观念 ,使之适应这种就诊形式。结果 真正实现分时、

均匀排队 ,缩短了排队等候时间 ,改善了"三长一短"现象。结论 应用此系统后 ,门诊伤病员满意度比以前有较大提高。
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医院门诊候诊区病人拥挤、秩序混乱是各大医院普遍存

在的现象 ,病人常常因候诊不畅发生不必要的纠纷[1]。随着

人们生活质量的不断提高 , 生活节奏的加快 , 对医疗服务水

平要求随之提高 , 而医院门诊就诊秩序是否良好 , 门诊流程

是否通畅决定一所医院就诊环境的优劣。因此 , 创造门诊就

诊人性化的温馨环境 , 优化门诊就医流程 , 最大限度地方便

病人 , 克服门诊就诊过程中普遍存在的"三长一短", 以提高

门诊病人的满意度 ,是各大医院管理者高度重视的问题。

我院是南京军区一所最大的驻军医院 , 于 2001 年 10 月完

成 HIS系统的建设并通过军区的验收。借助 HIS系统 , 在新

门诊大楼投入使用前 , 对门诊管理流程进行了改造 , 引入了

排队分诊系统和门诊医生工作站 , 并设置每个分诊区域都有

挂号和收费点 ,经过几个月的运行 ,取得了预期的效果。今年

第二、三季度 , 本院和宁波市对门诊伤病员满意度测评 , 均比

前二年有了明显的提高。

1 应用体会

1.1 门诊候诊秩序得到根本改善

在未使用排队分诊系统之前 , 每当门诊高峰时间 , 由于

病人无法了解自已的排队情况 , 往往要围在诊室门口或围着

医生等待就诊 ,而候诊大厅内反倒无人等候。应用该系统后 ,

在分诊排队系统排队刷卡后 , 打印出的号条上有诊室名称、

病人姓名、挂号日期、前面候诊人数、医生姓名、医生职称等

信息 , 同时电子显示屏及时向每个等候病人发布每个诊室的

就诊信息 , 完全将就诊流程公开 , 使病人能安心等待 , 从而彻

底改变了候诊秩序。

1.2 "三长一短"现象改善

应用排队分诊系统以后 , 能够真正实现分时、均匀排队 ,

从而缩短了排队等候时间。而一对一的服务模式 , 在尊重病

人的同时 , 也得到病人的尊重 , 有利于医生改善工作情绪 , 减

少工作失误 ,提高工作效率。

1.3 保护就诊病人的隐私
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立起自己的信息化建设的专业技术队伍

在医院的信息化建设工作中 , 专业技术人员的水平和数

量起着十分关键的作用 , 专业技术人才的质量决定了医院信

息系统的建设质量、运行管理质量和维护质量。我省各级医

院的信息化建设工作专业技术人员严重不足 , 已经成为了制

约我省各级医院信息化建设工作发展的一个重要因素。因

此 , 加强人才队伍的建设和培养 , 成为了我省医疗卫生行业

信息化建设工作的重要内容。

一方面 , 我们应当加大人才引进的力度 , 大力引进具有

中高级专业技术职称 , 有从事医院信息化建设工作经验的专

门人才 , 特别要注意学术带头人的引进。对引进的专业技术

人员、各级领导应该给予高度的重视 , 努力解决他们生活、学

习、工作中的实际困难 , 让他们热爱海南的医疗卫生信息化

建设事业 , 愿意为海南的医疗卫生信息化建设事业贡献自己

的聪明才智。

另一方面 , 我们应当大力培养和锻炼目前已在从事医疗

卫生行业信息化建设的专业技术人员 , 使他们能够茁壮成

长。目前 ,我省现有的这支专业队伍还很年轻 ,还具有很好的

培养前途 , 各级领导应该高度重视对他们的培养锻炼 , 应当

拿出一定的资金让他们不断学习提高自己的专业技术水平 ,

同时应当为他们的学习工作创造积极的条件 , 并切实解决这

部分人员的工作待遇问题 , 让他们能够安心从事我省的医疗

卫生信息化建设事业。

总之 , 人才是医疗卫生信息化建设的根本 , 人才是医疗

卫生信息化建设的关键 , 我们只有掌握了这个关键 , 才能在

未来的医疗卫生行业的信息化建设中不断进步 , 永远保持前

进的动力。否则 ,我们将一事无成。
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一对一的服务模式 , 避免了以往在病人就诊过程中所涉

及的隐私曝露在众目睽睽之下 , 病人可以从容地回答医生提

出的各种与疾病有关的问题 , 询问疾病相关知识 , 给病人带

来轻松愉快的心情 , 医生可以专心致志地向病人进行解释。

真正将人性化的就医理念引用到就诊过程。

1.4 便于医生了解就诊情况

在没有用该系统之前 , 出诊医生无法了解到此时此刻后

面还有几位病人正等着看病。应用该系统后 , 在门诊医生工

作站可以一目了然地看到后面还有几位

病人候诊 , 如果有特殊的事情要跟分诊台的护士联系 ,

可以在门诊医生工作站留言框内发布短信 , 分诊台的计算机

几乎可同步收到短信 , 方便了医护之间的交流和沟通 , 特别

对一些特殊病人需要护士特别照顾的 , 医生可不出诊室的

门 ,而护士早就收到了相应的信息。

1.5 方便病人选择就诊医生

在刷卡分诊的界面 , 护士可为已挂号的病人进行门诊排

队的操作 , 护士拖动鼠标 , 可以完成选医生、换医生、换科室、

前后队列的操作。每个诊间在屏幕内都有一个小窗口相对

应 ,内有医生姓名、诊室号、病人姓名队列。因此 ,排队分诊系

统的丰富实用的功能使护士可随时动态了解整个候诊区的

候诊情况 , 及时对候诊人数过多或过少进行调整 , 以缩短病

人排队等候时间 , 对一些挂错号或需要科室会诊的病人 , 分

诊护士只要作简单的操作 ,即可使病人得到满意的效果。

1.6 成功应用必须以 HIS系统为基础

本系统的应用是建立在门诊医生工作站、门诊挂号收费

系统已全面使用的基础上实施的 , 与 HIS系统内的数据做到

完全共享 , 保持了数据的完全一致 , 对于还没有完全实现计

算机管理的医院具有一定的实施难度。

1.7 有利于进一步提高网络和设备资源的利用率

HIS系统在全国多数医院建成使用已有多年 , 但 HIS系

统的利用率还远远不够 , 从 HIS系统初期硬件、软件投入到

每年的维护 ,对每一个医院来说 ,都是一笔不小的费用。最大

限度地发挥这一网络和设备 , 用于提升医院的整体效益和社

会效益 , 是每一个医院管理者所考虑必须的问题。用排队分

诊系统可充分挖掘 HIS系统的功能和网络设备 , 如医院计算

机工程师技术力量强大 , 这一系统软件可自行开发 , 只需购

置电子显示屏和音响设备 , 投入的经费非常有限。而应用这

一系统以后 , 创造出了一个文明、温馨、有序的就医环境 , 得

到的回报将是门诊病人满意率的提高 , 从而吸引更多的病人

前来就诊和住院。

1.8 顺利实施应用需要一个磨合适应期

医院分诊排队系统能否顺利实施 , 一个重要原因是患者

的素质参差不齐 , 二是科学的就诊模式必然打破我国延续多

年的分诊制度和流程 , 这种方式要能被广大医务人员所熟悉

和接受需要过程。我院在实施初期 , 病人总是不习惯在候诊

区等候 , 担心被人插队 , 或是不注意大屏喇叭的提示 , 病人不

习惯等在候诊区 , 不在就诊医生的诊室内等着 , 心里总感到

不踏实 , 因此 , 病人常常未到分诊台 , 就直接到诊室找医生 ,

而医生也抱怨 , 说病人还是喜欢围观 , 难以做到一室一病人。

为此 , 我们对软件功能进行优化 , 如不进行排队分诊 , 医生工

作站内无法获取病人的信息 ; 增加门诊高峰时间的导医人

数 ;在候诊区 , 安装电视机 ;对候诊的病人先测体温和血压 ,

对眼科候诊的病人检查视力, 让等候的病人感到医疗活动已

经开始 , 以降低病人等候时的焦虑程度 ;进行医疗知识宣传 ,

开展健康教育大课堂 , 开展普及卫生知识、治病防病的健康

教育活动。

2 小结

实施排队系统不但体现医院窗口服务的先进性、科学性。

同时也减少了人工环节 ,采用计算机控制 ,短缩了病人的排

队时间。对提高医院服务质量 ,树立良好形象 ,均有重要意

义。
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