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摘要：本文通过梳理近年来中医护理门诊的建立和运营，进一步探讨中医护理门诊的工作模式和管理方法，

为中医护理门诊可持续性发展及标准化运行方案提供思路和借鉴。
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ABSTRACT：By summarizing the establishment and operation of TCM Nursing Clinic in recent
years，the working mode and management method of TCM Nursing Clinic are further discussed in
this paper. Ideas and reference are also provided for the sustainable development and standardized
operation scheme of TCM Nursing Clinic.
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随着医学模式的转变及社会需求的多元化，

我国各地医院积极开设护理专科门诊以满足患

者的健康服务。护理专科门诊作为一种高级护

理实践模式，是以护士为主导的、正式的、有组织

的卫生保健服务提供形式，旨在满足就诊患者及

其家庭在护理方面的健康需求［1］。国外研究［2-3］

证实，护理专科门诊在改善患者结局、促进专科

护士发展等方面成效显著。我国护理专科门诊

起步较晚，目前国内护理门诊大多是以造口和经

外周静脉穿刺置入中心静脉导管（PICC）护理为

代表的治疗处理类门诊和以糖尿病健康教育及

围产期保健为代表的健康咨询类门诊［4］。

近年来，国家对中医护理日益重视，《全国护

理事业发展规划（2016—2020年）》［5］中明确指出

要大力推动中医护理发展，开展中医护理人才培

养，促进中医护理技术创新和学科建设，充分发

挥中医护理在疾病防治、慢病管理、养生保健、康

复促进、健康养老等方面的作用，因此由护士主

导的中医护理门诊应运而生［6］。中医护理门

诊［7-9］由具有中西结合护理资质及丰富中医护理

经验的护理人员出诊，通过辨证施护，运用中医

适宜技术，为患者提供中医传统疗法、中医养生

保健、专科疾病康复指导、健康咨询等服务，把中

医特色护理从病房延伸到门诊，从而实现疾病治

疗与预防的关口前移，迎合了国家卫生健康事业

发展的需要。

随着人口老龄化进程的加速，我国慢性病疾

病负担日益沉重，然而作为群众健康“守门人”的

基层全科医生严重短缺，医疗卫生机构人力资源

发展不均衡。西方部分发达国家率先通过培训

开业护士补充基层卫生服务队伍，以缓解全科医

生短缺的问题。国内方面，2017年北京大学护理

学院开始招收慢性病管理高级职业护师方向专

业型硕士研究生，通过医疗与护理跨专业联合培

养类似开业护士的慢性病管理实践型高级护理

人才；同年安徽省借鉴国际经验，开展社区高级

执业护师试点，率先在全国试行“护士处方权”
［10］，经过严格培训和考核的高年资护士下沉社
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区，成为具有一定开业护士职能的高级护理人才；

2017年 6月广东省中医院探索具有非药物处方权

的中医护理门诊模式［9］，为我国护理门诊的发展

提供了广阔的思路。本文通过梳理近年来中医护

理门诊的建立和运营，进一步探讨中医护理门诊

的工作模式和管理方法，为中医护理门诊可持续

性发展及标准化运行方案提供思路和借鉴。

1 中医护理门诊的前期建设

1. 1 组织管理架构与质量控制

中医护理门诊建立前需要进行充分论证，并

获得医院管理层的批准和各部门的支持［11-12］。通

过拟定实施方案，成立中医护理门诊管理小组，护

理部主任为负责人，护理部统一监督和指导具体

措施的实施，成员由相关专科护士长、门诊护士长

及相关职能部门组成，负责中医护理门诊的筹备、

协调、监督等工作，建立中医护理门诊工作制度和

质量监督小组。护理部定期督导检查，从门诊患

者满意度测评、护理工作量、专科护理技术等方面

进行考核［9，12］。对有非药物处方权的中医门诊护

士护理部定期对出诊护理病历进行抽查，严格把

控处方安全［9］。对缺乏诊疗特色、工作量少、存在

安全缺陷等问题的门诊，重新审核其出诊资质，医

院视具体情况撤销门诊或做其他调整。

1. 2 中医护理门诊出诊护士的资质审核

目前，中医护理门诊出诊人员资质各医疗机构

无固定的准入制度。一般要求本科及以上学历、中

级以上职称、本科学历在专科护理领域工作年限≥5
年或硕士研究生学历在专科护理领域工作年限≥3
年、取得国家级或省市级专科护士证书、全国中医

护理骨干人才或取得中医专科护士证书、热爱中医

护理事业、具有良好的人际沟通能力、中医急救能

力及突发事件处理能力等方面［7-9］进行聘任，经考

核合格后方能上岗。因此出诊护士的资质需严格

评定，应接受动态、系统、全面的考评，形成护理门

诊护士知识和技能的持续更新［9］。

1. 3 中医护理门诊的挂号及收费

目前，中医护理门诊的挂号流程主要分为两

种模式。一种为在医疗专家处就诊后转介到护理

门诊，与医生的诊疗形成有效互补。患者可以到

任意科室挂号，然后到中医护理门诊就诊，坐诊专

家完善患者信息、建立健康档案，为患者提供健康

咨询、专科护理干预、情志调适等内容。根据患者

的情况，由医生开具医嘱，患者完成门诊缴费，再

由护士完成中医适宜技术操作，此运行模式为中

医护理门诊普遍模式。另一种为患者直接上网或

前往挂号处挂号，预约中医护理门诊就诊时间，无

需通过医生转诊［9］，收费项目包括：诊查费、护理

专业领域范围内的治疗费、咨询指导费和耗材费。

由授予非药物处方权的护士开具非药物类（治疗

类、耗材类、评估类等）中医护理处方，可独立根据

患者情况在护理专业范围内给予相应处理。需要

停诊时提前提交申请，填写护理门诊停诊申请单，

逐级向上级领导审批同意，再递交所在院区门诊

办公室，进行协调，通知挂号处停诊或补诊。

2 中医护理门诊的服务内容

2. 1 建立个人中医健康管理档案

运用中医学“天人合一”“恬淡虚无”“阴阳平衡”

“春夏养阳、秋冬养阴”的养生理论和中药“简、便、验、

廉”的优势，建立个性化的中医健康管理档案（通过

望、闻、问、切，收集与病因、病位、病性有关的资料），为

患者在既病、已病、未病中提供科学、系统的指导。

2. 2 实施中医特色护理操作技术

中医护理门诊模式下，出诊人员可以运用中

医特色护理技术联合中医护理健康指导解决诸多

临床症状，例如针对失眠、便秘、肩颈痛、哮喘等病

症，使用刮痧、艾灸等疗法具有较好的临床效

果［13］，且不需药物辅助，从而达到中医护理技术在

临床应用的良性循环。

2. 3 开展中医治未病工作

中医经典理论认为“上工治未病”，随着社会经

济的进步和医疗水平的发展，医学的重心由疾病治

疗向疾病预防方向发展。为有效防治相关疾病的发

生，中医护理门诊可为慢性病患者、亚健康人群及中

医养生保健人群进行中医体质辨识和养生指导。

3 中医护理门诊发展遇到的困难与挑战

3. 1 缺少配套政策和法律保护，可行试点开放中

医护士非药物处方权权限

我国护理行业制度规范并没有明确的“护士

处方权”，一项针对全国357所医院1181名出诊护

士的研究显示［14］，69. 3%的出诊护士表示没有处

方权是其在出诊过程中遇到的主要问题与阻力。

2017年安徽省为让护理人才有效发挥才能率先

做出“护士处方权”这一破冰之举，是安徽省的改

革初衷，也是对基层全科医师资源的极大补充。

良好的开端及其后续发展是需要健全的政策、法
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律法规来保驾护航的，因此可以借鉴国外护士处

方权的实施经验，制订相关的法律法规及护士处

方权的监管办法，以保证“护士处方权”及其实施

的规范性、安全性、有效性，不断提高护理水平和

护理质量。中医护理门诊需要借鉴国内外特色护

理门诊实践经验，完善相关流程和制度，在保障护

理安全的基础上，还需国家出台配套法律法规政

策，使得中医医疗机构护士合理合法拥有非药物

处方权，患者可以直接体会中医护理门诊挂号、就

诊一体化服务，使得中医专科护理门诊运行更加

规范，更能体现护士的职业价值和获得感。

3. 2 中医护理门诊收费制度有待进一步讨论

高凤莉等［4］在调查的 926个护理专科门诊

中，仅约 60% 的门诊服务收费，且主要集中在

PICC护理这类以提供治疗护理为主的门诊范围

内，糖尿病健康教育门诊、围产期保健护理门诊等

收费比例不超过 50%，护士基于专业知识和经验

提供的咨询价值得不到充分体现。护理门诊现有

的收费项目以诊疗费和挂号费为主，设立护理门

诊咨询费的医院仅占 10%，且大多数收费项目不

在医疗保险支付范围内。护理专科门诊的收费问

题一方面可能会产生投入越多、亏损越多局面，成

为其运营过程中面临的最主要的困难；另一方面

中医护理项目收费普遍“廉价”，无法真正体现出

诊护士的价值，进而影响护士的积极性。

4 小结

中医护理门诊以方便患者就医、专业知识强

化、以康复、养生、保健为工作重点，符合老龄化社

会的发展要求，便于慢病管理的开展，是对医疗的

有益补充。同时，中医护理门诊可以为出院患者

提供便捷、专业化护理服务，对健康实行全程管

理，为出院患者提供康复指导、健康教育、复诊就

医建议等持续服务，是延续性护理的有效形式，是

一种高级的护理实践。中医护理门诊为呈现良性

持续发展，为充分发挥专科护士优势及为专科护

士施展才能提供更广阔的平台，为护士职业生涯

发展提供新空间，提升护理人员职业幸福感，也推

动护理工作向专科化方向发展。建议相关部门进

一步制定相关配套政策，建立统一的中医护理专

科门诊岗位准入制度和标准的管理模式，将管理

举措与激励机制相结合，结合医院具体实际情况，

优化管理流程，明确岗位职责，不断探讨和改进工

作方案，丰富护理门诊工作内容，从而发挥更大经

济效益和社会效益。
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