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前 言

《中国医院质量安全管理》分为以下部分：

——第一部分 总则

——第二部分 患者服务

——第三部分 医疗保障

——第四部分 医疗管理

《中国医院质量安全管理第 4 部分：医疗管理》包括以下部分：

——第 4-1 部分：医疗管理 医疗质量管理

——第 4-2 部分：医疗管理 护理质量管理

——第 4-3 部分：医疗管理 医疗技术管理

——第 4-4 部分：医疗管理 医疗风险管理

——第 4-5 部分：医疗管理 用药安全管理

——第 4-6 部分：医疗管理 医疗安全（不良）事件管理

——第 4-7 部分：医疗管理 器械管理

——第 4-8 部分：医疗管理 医院感染管理

——第 4-9 部分：医疗管理 危急值管理

——第 4-10 部分：医疗管理 病案管理

——第 4-11 部分：医疗管理 医保费用管理

——第 4-12 部分：医疗管理 医院安全文化建设

——第 4-13 部分：医疗管理 住院患者健康教育

——第 4-14 部分：医疗管理 应急管理

本标准是第4-13部分。

本标准按照 GB/T 1.1-2020 给出的规则起草。

本标准由中国医院协会提出并归口。

本标准主要起草单位：重庆医科大学附属第一医院，北京大学人民医院，福建省立医院。

本标准主要起草人：肖明朝，王泠，李红，赵庆华，米洁，张川林，刘捷，魏莎，易于颦。
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中国医院质量安全管理 第 4-13部分 医疗管理 住院患者健康教育

1 范围

本标准规定了住院患者健康教育制度、需求评估、计划制定、实施、效果评价、管理改进等各要素

中的管理规范。

本标准适用于各级各类医院。

2 规范性引用文件

下列文件对于本文件的应用是必不可少的。凡是注日期的引用文件，注日期的版本适用于本文件。

凡是不注日期的引用文件，其最新版本（包括所有的修改单）适用于本文件。

3 术语与定义

下列术语和定义适用于本文件。

3.1

健康教育 Health education

健康教育是有计划地应用循证的教学原理与技术，为学习者提供获取科学的健康知识、树立健康

观念、掌握健康技能的机会，帮助他们作出有益健康的决定和有效且成功地执行有益健康的生活行为方

式的过程。健康教育既是引导人们自愿采取健康行为而设计的学习机会，也是帮助人们达成知行合一的

实践活动，其核心是健康行为的养成。

3.2

健康促进 Health promotion

健康促进是增加人们对健康及其决定因素的控制能力从而促进健康的过程。WHO规定健康促进包

括以下关键要素：有效管理、健康素养、健康环境、社会教育。

3.3

住院患者健康教育 Inpatient health education

住院患者健康教育是有计划地应用循证的教学原理与技术，为住院患者提供获取科学的健康知识、

树立健康观念、掌握健康技能的机会，帮助他们作出有益健康的决定和有效且成功地执行有益健康的生

活行为方式的过程。主要为告知患者在入院时、住院中和出院前三个阶段参与医疗服务过程并作出医疗

服务决策时所需知晓的全部信息，如疾病的治疗方案、各项治疗方案的优缺点等。

3.4

住院患者健康教育管理制度 Health education management system for inpatients
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通过制定有关健康教育的工作规程或行为准则，按计划、按要求开展健康教育工作，促使健康教

育工作有计划、有组织、有系统的开展，达到预期目标。涵盖健康教育组织、内容、形式、流程、评

价等要素。
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4 关键要素

住院患者健康教育管理关键要素见图 1：

住院患者

健康教育

管理制度

住院患者

健康教育

需求评估

住院患者

健康教育

计划制定

住院患者

健康教育

实施

住院患者

健康教育

效果评价

住院患者

健康教育

管理改进

制度制定

评估时机与

内容
目标制定

实施内容 普及率

组织建设岗位设置

工作职责

实施形式 达标率

教育内容

评估方法 计划制定 制度建设教育形式

实施记录 满意度

人员培训

图 1 住院患者健康教育管理关键要素
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5 要素规范

5.1. 住院患者健康教育管理制度

5.1.1 制度制定

住院患者健康教育管理制度应包括：岗位设置、工作职责、教育内容、教育形式、人员培训等。

5.1.2 岗位设置

5.1.2.1医院宜建立住院患者健康教育三级管理体系，即院级健康教育领导小组、科级健康教育专职部门

和科室健康教育小组，不具备建立住院患者健康教育三级管理体系的医院应明确负责患者健康教育的部

门或人员。

5.1.2.2医院应配备不少于 2名从事住院患者健康教育的专（兼）职管理人员，科室应至少有 1名负责住

院患者健康教育工作的人员。

5.1.2.3 专兼职人员标准：从事健康教育相关工作 2年以上，有良好的沟通能力，责任心强且乐于奉献。

5.1.3 工作职责

5.1.3.1院级健康教育领导小组应负责领导、协调全院的健康教育工作，制定相关制度；审核健康教育预

算，提供所需经费保障。

5.1.3.2科级健康教育专职部门负责本院健康教育工作的计划、组织、指导、实施、评价、反馈、持续质

量改进；负责建立医院健康教育知识库。

5.1.3.3科室健康教育小组负责本科室健康教育资料、档案的整理与收存；提高患者健康教育的普及率、

达标率和满意度等。

5.1.3.4科室健康教育工作人员应在病房内设置健康知识宣传栏或电子视频，摆放宣传资料，负责患者从

入院到出院前不同阶段的健康教育工作，并有效果评价与记录。

5.1.4 教育内容

住院患者健康教育内容应包括入院时、住院中和出院前三个阶段，内容重点围绕患者参与医疗服务

过程并作出医疗服务决策时所需知晓的全部信息。

5.1.5 教育形式

5.1.5.1 医院实施健康教育的形式应多样化，至少应包括宣传手册、走廊宣传海报、讲座、病房的视频

系统等。

5.1.5.2 医院宜借助新媒体、信息化手段或平台，开展健康教育服务。

5.1.6 人员培训

5.1.6.1 医院应对新入职人员进行健康教育岗前培训并考核。

5.1.6.2 科室应根据医务人员的临床服务能力和专业技术水平，结合工作年限、职称和学历开展分层次

的健康教育培训。

5.1.6.3 培训内容应包括住院患者健康教育制度、沟通能力、健康教育载体相关信息技术等。

5.1.6.4 在职医务人员应每年至少接受 1次院级健康教育培训，每季度至少接受 1次科级健康教育培训。

5.2 住院患者健康教育需求评估

5.2.1 评估时机与内容

5.2.1.1 评估时机应包括入院时、住院中、出院前。

5.2.1.2 评估内容应包括患者的病情、家庭社会支持系统，患者及家属的文化层次、认知能力、学习能

力等。

5.2.1.3 应记录患者的健康教育需求评估结果。

5.2.2 评估方法

5.2.2.1 医务人员采用直接评估方法：从与患者及其家属的谈话中直接获得。

5.2.2.2 医务人员采用间接评估方法：通过观察患者及其家属的非语言表现、阅读病历、分析病史及其

健康影响因素而获得。

5.3住院患者健康教育计划制定

5.3.1 住院患者健康教育目标制定
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5.3.1.1 医务人员应结合患者及家属需求，制定针对性的健康教育目标。

5.3.1.2 住院患者健康教育目标应具体、明确、可行、可测量、可评价。

5.3.2 住院患者健康教育计划制定

5.3.2.1 医务人员应根据评估结果并结合患者的疾病特点、健康需求、既往就诊情况等制定健康教育计

划，计划应涵盖患者入院时、住院中和出院前全过程。

5.3.2.2 在疫情防控状态下根据防控要求制定住院患者及家属的健康教育计划。

5.3.2.3 住院患者健康教育计划内容应包括教育时间、地点、参加人员，教育内容、形式、方法、进度、

实施和效果评价，以及健康教育基础条件保障。

5.4住院患者健康教育实施

5.4.1 住院患者健康教育实施内容

5.4.1.1 医务人员应根据计划对患者和（或）家属进行健康教育。

5.4.1.2 入院阶段应至少包括病区环境、主管医护人员、住院安全、探视制度、作息制度、暂时离院制

度、陪伴管理制度、医保制度等介绍。

5.4.1.3 住院阶段应至少包括疾病诱因、临床表现、诊疗方案、给药途径、药物作用、用药注意事项及

不良反应；手术相关宣教（手术方式、风险、准备、配合等）；饮食、运动和康复等指导；住院费用、

耗材使用、自费项目以及其他需知情同意的内容；各项检查、治疗和护理操作的目的、注意事项及并发

症的预防。

5.4.1.4 出院阶段应至少包括出院后休息、运动、康复锻炼、饮食、用药、生活习惯及复诊事宜等。

5.4.1.5 在疫情防控状态下根据疫情防控要求实施住院患者及家属的健康教育。

5.4.2 住院患者健康教育实施形式

5.4.2.1医务人员应根据健康教育时机选择场所、方式、材料和工具。可通过口头宣教、书面、专题讲座

等途径，利用印刷资料、视听教材、宣传栏等工具开展健康教育。有条件的单位或科室可利用互联网、

移动客户端等新媒体以及云平台传播健康知识。

5.4.2.2医务人员应将常规教育、及时教育和重点教育融入日常诊疗护理活动中。

5.4.3 住院患者健康教育实施记录

5.4.3.1医务人员应及时、全面、动态记录。

5.4.3.2医务人员记录内容应至少包括健康教育时间、内容、形式、效果评价、实施者签名等。

5.5住院患者健康教育效果评价

5.5.1 住院患者健康教育普及率（指标名称、指标定义、指标设定、计算公式、指标意义见附录 A）。

5.5.2 住院患者健康教育达标率（指标名称、指标定义、指标设定、计算公式、指标意义见附录 A）。

5.5.3 住院患者健康教育满意度。包括住院患者对健康教育实施内容及实施形式的满意度。如患者对健

康教育时机、内容、场所、方式、健康教育实施者语言表达能力和沟通技巧等。

5.6 住院患者健康教育管理与改进

5.6.1 组织建设

医院应有实施健康教育质量控制的年度方案，负责指导、督促、检查、持续改进等质控工作，每季

度至少 1次，并有相关记录。

5.6.2 制度建设

5.6.2.1 医院应对健康教育信息进行需求评估，完善信息的审核与发布。

5.6.2.2 医院应编制健康教育管理手册，分为医务人员版和患者版。医务人员版手册应至少包括健康教

育管理相关组织、人员、流程、电话和应答、信息反馈方式和途径，根据指南和专家共识及时更新等；

患者版手册应至少包括健康教育内容、正确的获取途径、方法等。

5.6.2.3 医院应建立健康教育突发事件应急机制，对于不科学、不准确的健康教育相关信息，做好系统

内组织沟通协调，与媒体及监管部门合作。医院的法务部门或纠纷处置办应及时介入因不科学、不准确

的健康教育信息引起的各种问题。
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A
附 录 A

（规范性附录）

住院患者健康教育效果评价计算公式

表A.1 住院患者健康教育效果评价计算公式

1.住院患者健康教育普及率

1.1指标定义：各科室住院患者接受健康教育人（次）数占科室住院患者总人（次）数的比例，

1.2指标设定：达到 100%。

1.3计算公式：住院患者健康教育普及率（%）=[同期科室接受健康教育的住院患者人（次）数/同期科

室收治住院患者总人（次）数]×100%。

1.4指标意义：反映各科室住院患者接受健康教育的比例。

2.住院患者健康教育达标率

2.1指标定义：各科室住院患者健康教育达标人（次）数占科室住院患者总人（次）数的比例。

2.2指标设定：三级医院应≥90%，二级医院应≥80%，一级医院应≥70%。

2.3计算公式：住院患者健康教育达标率（%）=[同期科室健康教育达标的住院患者人（次）数/同期科

室接受健康教育的住院患者总人（次）数] ×100%。

2.4指标意义：体现各科室住院患者健康教育质量的指标。
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附录 B
（模板性附录）

住院患者健康教育示例

表 B.1 住院患者健康教育示例

糖尿病住院患者健康教育实施、评价示例表

宣教内容 时间 项目

对象 评价

签名患

者

家

属

能

复

述

能

解

释

能

模

仿

能

操

作

入

院

时

A.病区环境 B.主管医护人员 C.住院安全

D.探视制度 E.作息制度 F.外出请假制度

G.陪伴管理制度 H.其他

住

院

中

糖尿病基础知识：

A.糖尿病病因 B.糖尿病分类

C.临床表现 D.诊断

E.治疗方法 F.急慢性并发症 G.危害

辅助检查指导:
A.葡萄糖耐量试验 B.胰岛素释放试验

C.抽血化验（血糖、糖化血红蛋白等）

D.大小便检测 E.影像学检查 F.其他

用药指导：

A.降糖药或胰岛素的种类 B.药物适应症

C.药物禁忌症 D.药物名称及剂量

E.用药时间和方法 F.用药不良反应

G.胰岛素注射方法 H.胰岛素保存方法

饮食指导：

A.饮食治疗的目的 B.饮食治疗原则及要点

C.摄入总热量的计算方法 D.合理分配三餐热量比例

E.合理分配三大营养物质比例

运动指导：

A.运动疗法目的和原则 B.选择适当的运动方式

C.运动时间 D.运动频率 E.运动强度

F.运动效果评价方法 G.防范运动中低血糖的发生

急症处理：

A.糖尿病常见急性并发症(低血糖、酮症酸中毒、高渗性

昏迷) B.诱发因素 C.预防措施 D.临床表现

E.观察方法 F.应急处理措施

心理指导：A.正确认识疾病 B.树立信心

出

院

前

血糖自我检测：

A.自我检测血糖的意义 B.血糖监测方法

C.血糖监测注意事项 D.血糖值意义 E.正确记录血糖值

其他：

A.遵医嘱用药 B.定期复诊（定期检测血脂、血压、体重

指数、肝功、尿微量白蛋白等）C.合理饮食、运动

D.健康的生活方式和行为习惯 E.随身携带识别卡，预防

意外发生
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