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〔摘要〕　目的／意义 调查研究河南省二级、三级医院基于微信公众平台的门诊全流程智慧服务现状及存在
问题，为提升医院智慧服务水平提供参考。方法／过程 采用文献调研和网络调查法，归纳微信公众平台提供
的服务功能，调查分析河南省１９０家二级、三级医院微信公众平台诊前、诊中和诊后各环节的智慧服务提
供情况。结果／结论 微信公众平台已成为医院践行智慧服务的重要工具，但仍应进一步完善预约挂号等核心
服务，加强诊后环节智慧服务建设，促进各级医院智慧服务均衡发展，秉持 “全程陪伴”服务理念，优化

智能陪诊服务。
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１　引言

为提高医疗服务质量和效率，国家大力推进智

慧化医疗服务模式，先后印发 《医院智慧服务分级
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评估标准体系 （试行）》《关于进一步完善预约诊疗

制度加强智慧医院建设的通知》等文件，鼓励医院

以智慧医疗服务推进高质量发展。

微信拥有庞大用户群体，凭借其经济性、互动

性和便利性成为医疗机构提供智慧服务的应用平台

之一［１］，在优化就诊流程、提高就诊效率、促进医

患沟通等方面发挥重要作用［２－３］。目前国内关于医

院微信公众平台相关研究方向主要包括平台传播影

响力、健康教育、平台建设等［４－７］，较少关注门诊

全流程中不同就诊环节服务功能的提供情况。因

此，本研究以河南省二级、三级医院为研究对象，

将微信公众平台提供的智慧服务与门诊流程相结

合，调查研究河南省医院微信公众平台在诊前、诊

中、诊后环节提供的智慧服务现状，分析存在问题

并提出建议，为进一步提升医院智慧服务水平、改

善患者就医体验提供参考。

２　研究对象与方法

２１　研究对象

以河南省二级、三级医院微信公众平台为研究

对象。考虑到省内各地市医院数量差别较大，为了

提高样本代表性，按照地市、医院等级分层随机抽

样，抽取１１８家二级医院和 ７７家三级医院，共计
１９５家。排除４家未开通微信公众平台的二级医院
和１家开通但未实际投入使用的二级医院，将１１３
家二级医院、７７家三级医院作为研究对象。

２２　研究方法

采用文献调研和网络调查法。在中国知网、万

方数据、中国生物医学文献服务系统等数据库中，

以 “微信”“医院”“智慧门诊”“智慧医疗”等作

为关键词检索，阅读相关文献，分析、梳理微信公

众平台提供的服务功能及在门诊流程中的应用情

况。同时，从文献中选取功能完善、有特色的医院

微信公众平台，关注并使用其服务功能，进一步了

解功能菜单设置情况，参照 《医院智慧服务分级评

估标准体系 （试行）》智慧服务分级标准，归纳、

完善微信公众平台的功能构成。之后，随机抽取河

南省１５家三级医院和２５家二级医院开展预调查，
最终确定基于微信公众平台的门诊全流程智慧服务

２３项功能，见图１。

图１　基于微信公众平台的门诊全流程智慧服务

　　全面调研时间为２０２２年７—１０月。考虑到存
在１家医院同时开通多个微信公众平台的情况，
为使调研数据更加客观准确，通过微信搜索功能、

清博数据开放平台的 “清博指数”和医院官网公

布的微信公众号二维码等，采集同一医院账号主

体下的微信公众号和微信小程序列表，当 １家医
院开通多个微信公众平台时，逐一使用其所有菜

单功能，选取功能最完善的作为调查对象。调查

内容包括诊前、诊中、诊后３个环节的２３项服务
功能。

２３　统计学方法

使用ＳＰＳＳ２４０软件对诊前、诊中和诊后各环节
医院智慧服务提供情况进行统计描述，分类变量使用

χ２检验进行分析，以Ｐ＜００５为差异有统计学意义。

３　结果

３１　基本情况

１９５家医院中有 １９０家开通了微信公众平台，
·６５·
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开通率为９７４４％。其中，二级医院 １１３家，三级
医院７７家。智慧服务提供情况差异较大，１８５家医
院使用微信公众平台开展健康科普，大多数医院在

平台上发布了医院基本信息，超半数医院提供智能

导诊 （１０５家）、预约挂号 （１４３家）、在线支付
（１１２家）和报告查询 （１１０家）服务，仅有少数医
院开通了医护到家 （３２家）、处方查询 （１９家）、
在线复诊 （１３家）等服务。从整体上看，在门诊全
流程中，诊前和诊中服务智慧化建设相对完善，诊

后比较薄弱，见图２。

图２　门诊全流程智慧服务总体情况

３２　诊前智慧服务提供情况

诊前智慧服务的核心功能是智能导诊和预约挂

号。随着医学专科化发展，缺乏医疗专业知识的普通

患者很难精准辨别所需就诊科室［８］。智能导诊将人

工智能技术与专业医学知识结合，通过人体图、症状

列表、人工智能助手等方式，基于患者提供的主诉症

状、伴随症状等信息，引导患者找到合适就诊的科室

医生。患者通过预约挂号功能选择就诊时间线上挂

号。大多数医院在微信公众平台上发布了医院介绍、

医生简介、来院路线等医院基本信息，４５１３％的二

级医院和７０１３％的三级医院提供了智能导诊服务，
６２８３％的二级医院和９３５１％的三级医院提供了预约

挂号服务，诊前服务相对完善。三级医院在就诊指

南、智能导诊、预约挂号和医院基本信息发布方面显

著优于二级医院 （Ｐ＜００５），见表１。

表１　诊前智慧服务提供情况 ［ｎ（％）］

服务内容
二级医院

（ｎ＝１１３）

三级医院

（ｎ＝７７）
χ２ Ｐ

医院介绍 １０１（８９３８） ７５（９７４０） ４３１８ ００３８
科室介绍 ５８（５１３３） ５３（６８８３） ５７７６ ００１６
医生简介 ６２（５４８７） ６７（８７０１） ２１７０９ ＜０００１
来院路线 １０７（９４６９） ７５（９７４０） ０８３５ ０３６１
联系电话 １０９（９６４６） ７６（９８７０） ０８９８ ０３４３
就诊指南 ３２（２８３２） ５０（６４９４） ２５０２９ ＜０００１
智能导诊 ５１（４５１３） ５４（７０１３） １１５７４ ０００１
预约挂号 ７１（６２８３） ７２（９３５１） ２３１４４ ＜０００１

３３　诊中智慧服务提供情况

诊中智慧服务包括院内导航、在线候诊、在线支

付、报告查询等。门诊区域功能科室较多、就诊流程

复杂，有时还要跨楼检查就诊，院内导航服务可以帮

助患者准确找到目的地位置［９］。部分医院通过图文形

式提供院内科室分布信息，少数医院可实现院内智能

导航服务。诊中提供较多的服务是在线支付和报告查

询，３５４０％的二级医院和９３５１％的三级医院可在线
支付，３４５１％的二级医院和９２２１％的三级医院可在
微信公众平台上查询检查检验报告。提供最少的服务

是在线候诊，仅有５３１％的二级医院和３１１７％的三
级医院推送在线候诊信息。三级医院诊中智慧服务各

功能均显著优于二级医院 （Ｐ＜００５），见表２。

表２　诊中智慧服务提供情况 ［ｎ（％）］

服务内容
二级医院

（ｎ＝１１３）

三级医院

（ｎ＝７７）
χ２ Ｐ

在线候诊 ６（５３１） ２４（３１１７） ２３０３１ ＜０００１
在线支付 ４０（３５４０） ７２（９３５１） ６３８９８ ＜０００１
院内导航 ２６（２３０１） ４２（５４５５） １９８１９ ＜０００１
报告查询 ３９（３４５１） ７１（９２２１） ６２５３３ ＜０００１
门诊账单 ２５（２２１２） ５７（７４０３） ５０２８７ ＜０００１

３４　诊后智慧服务提供情况

３４１　医疗服务提供情况　诊后智慧服务包括处
方查询、用药指导、在线复诊、医护到家等医疗服

务，以及电子发票、药品快递、病历邮寄、就医反

馈、健康科普等便民服务。到实体医疗机构就诊后

并符合线上复诊条件的患者可通过在线复诊服务在
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线续方和开具检查、检验等［８］。２８３２％的二级医

院和５９７４％的三级医院通过线上调查问卷、评价

评分等方式获取患者就医反馈，９７３％的二级医院

和５４５５％的三级医院可线上预约复印并邮寄病历，

８８５％的二级医院和４５４５％的三级医院可线上开

具电子发票，而用药指导、在线复诊、药品快递、

处方查询、医护到家服务在二级、三级医院中均不

足２５％。

３４２　便民服务提供情况　通过微信公众平台开

展健康科普可以丰富健康科普形式，搭建医患沟通

的桥梁，提升患者就诊体验。９５５８％的二级医院

和所有三级医院均在微信公众平台发布了健康科普

信息，其中，９４２１％的医院不定期推送健康科普

信息，３１０５％ 的医院录制了健康科普视频，

１４２１％的医院设有健康科普专栏。三级医院在除

健康科普外的其他各项诊后智慧服务中均显著优于

二级医院 （Ｐ＜００５），见表３。

表３　诊后智慧服务提供情况 ［ｎ（％）］

服务内容
二级医院

（ｎ＝１１３）

三级医院

（ｎ＝７７）
χ２ Ｐ

处方查询 ２（１７７） １７（２２０８） ２０９８５ ＜０００１

用药指导 ２（１７７） ７（９０９） ５４３９ ００２０

就医反馈 ３２（２８３２） ４６（５９７４） １８６８４ ＜０００１

在线复诊 １（０８８） １２（１５５８） １５５２４ ＜０００１

药品快递 ０（０） １１（１４２９） １７１３５ ＜０００１

在线咨询 ２４（２１２４） ４２（５４５５） ２２４０９ ＜０００１

医护到家 １４（１２３９） １８（２３３８） ３９４７ ００４７

电子发票 １０（８８５） ３５（４５４５） ３３９４９ ＜０００１

病历邮寄 １１（９７３） ４２（５４５５） ４５７１９ ＜０００１

健康科普 １０８（９５５８） ７７（１００００） ３４９９ ００６１

４　讨论与建议

４１　完善预约挂号等核心服务，实现精细化管理

预约挂号可实现错峰就诊，减少患者等待时

间。然而在调查中发现，少数医院将就诊时间段设

置为上午和下午，也有个别医院将每个时间段时长

设置为几分钟，时间段设置过长或过短都难以真正

实现患者分时段就诊。此外，大多数医院预约服务

集中在门诊预约，缺少检查检验、门诊治疗等环节

的预约服务。 《关于进一步完善预约诊疗制度加强

智慧医院建设的通知》提出，二级以上医院应当普

遍建立预约诊疗制度，其中分时段预约精确到 ３０

分钟。三级医院还应提供检查检验集中预约、门诊

治疗预约服务。医院可根据历史就诊数据分配号

源，实现精细化管理［１０］。此外，老年患者进行预约

挂号存在障碍，应畅通家人、亲友等代为预约挂号

的渠道［１１］。同时，医院应进一步宣传预约挂号，制

订预约优先就诊等有效措施，引导患者选择更加便

捷的就诊方式。

４２　提高诊后医疗服务智慧化水平，形成服务闭环

目前医院微信公众平台提供的服务仍以诊疗为

中心，院外护理、在线复诊、用药指导等诊后服务

方面非常薄弱。为了方便患者在线复诊、咨询，满

足因药就医、用药指导、居家护理等需求［１２］，应积

极拓展服务范围，从医疗延伸至全健康流程，加强

诊后环节智慧服务建设，完善智慧化的诊后复诊、

随访、续方等便捷服务，构建以公众健康为中心的

服务闭环［１３］。医护到家是医院派出医护人员为慢性

病或出行不便患者提供的一种家庭护理服务。调研

发现，提供医护到家服务的医院大多在微信公众平

台上链接了 “ｉ护医家”“家庭医护”“护加家”等

第三方服务平台，为护理服务延伸至院外提供了新

路径［１４］。此外，在病历邮寄、药品快递等方面，也

可以对接第三方服务平台，发挥各方优势，提供高

效、优质的便民服务［１５］。

４３　构建共享平台，促进不同级别医院的智慧服
务均衡发展

　　不同级别医院的智慧服务建设水平差异较大，

三级医院在诊前、诊中、诊后３个环节均优于二级

医院。由于通过微信公众平台提供的智慧医疗服务

需要以医院信息系统、影像存储与传输系统、检验

信息系统、医生工作站等医院信息化平台为基

础［８］，对医院的信息化基础设施要求较高。二级医

院的软硬件水平明显弱于三级医院，面临资金投入

有限、信息化人员配备不足、信息化基础建设薄弱
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等困难［１６］，医疗服务智慧化水平提升的难度更大。

构建共享平台有助于提升医院智慧服务整体水平，

尤其对于二级医院效果更加明显。７１家提供预约挂

号服务的二级医院中，有 ２５家使用省预约平台。

同时，一些地市搭建区域共享平台，推进各级医疗

卫生机构统一接入和数据共享，医疗卫生服务均等

化、便捷化水平逐步提升。建立核心功能统一平

台，整合资源集成省市地区内医院的智能导诊、预

约挂号、报告查询等服务，既能节省患者时间成

本，也有助于降低医院接入成本［１７］，加速二级医院

智慧服务建设进程，促进不同级别医院的智慧服务

均衡发展。

４４　秉持 “全程陪伴”服务理念，优化智能陪诊

服务

　　越来越多的服务由线下转移至线上，在一定程

度上缩短了患者的非诊疗时间，提高了就诊效率。

但是许多医院微信公众平台提供的智能导诊、预约

挂号、在线候诊、院内导航等服务并未整合，患者

要在各功能间跳转才能获得各种信息和服务。患者

找服务的模式无法满足智能陪诊需求。为了提升患

者就诊体验，使服务更加智能化、精准化、主动

化，医疗服务智慧化建设不应仅停留在提高医疗现

代化管理水平方面，更要着重强调患者在就诊流程

中的主体地位［１８］。以 “全程陪伴”服务理念为出

发点，使服务由碎片化向一体化整合。诊前提供症

状分析、预约挂号服务；诊中通过分析患者排队情

况及医生看诊习惯，利用大数据、机器学习等技术

为患者规划最优就医路径［１９］，推送候诊信息和院内

增强现实导航服务，引导患者有序就诊；诊后提供

处方查询、用药指导、健康宣教、复诊提醒服务。

以智慧、互联为宗旨，为患者提供覆盖院内、院外

的个性化智能陪诊服务，提升医疗服务智慧化

水平［２０］。

５　结语

微信公众平台已成为河南省二级、三级医院践

行智慧服务的重要工具，在提高医疗服务质量和效

率、优化医疗服务流程、提升患者就医体验等方面

发挥着积极作用［２１］。但预约挂号等核心服务缺少精

细化管理，诊后环节智慧服务薄弱，不同级别医院

间的智慧服务水平差距较大，提供的服务功能缺少

连续性和主动性。应在进一步完善核心服务的同

时，以居民健康为中心，加强诊后环节智慧服务建

设，构建服务闭环。秉持 “全程陪伴”服务理念，

提供贯穿门诊全流程的智能陪诊服务，全面提升医

院智慧服务水平。
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