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数字时代患者满意度影响因素研究
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【摘要】 本文围绕数字时代背景下患者满意度的影响因素展开系统研究。首先界定了“数字时代”与“患者

满意度”的核心概念，梳理了国内外相关研究的发展历程与主要成果。其中，国外研究起步相对较早且量表丰富，

而国内研究近年来在方法与指标体系上亦取得显著进展。在此基础上，从患者相关因素、医疗服务相关因素与外

部环境关联因素三个维度系统归纳了影响患者满意度的关键变量，并指出当前研究在数据整合、数字变量覆盖、

医保与价格机制、特殊人群适配性等方面存在的局限。为此，未来应重点探索多源数据融合、加快构建数字友好

型评价体系、持续关注医保结算与费用透明度、着力开展差异化服务设计等方向，以推动医疗服务质量的精准提

升与医患关系的和谐发展。
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【Abstract】 This paper conducts a systematic study on the influencing factors of patient satisfaction in the context of the 

digital age. Firstly, it defines the core concepts of "digital age" and "patient satisfaction", and reviews the development process and 

main achievements of the related research both domestically and internationally. Among them, foreign research started relatively 

earlier and has a rich set of scales, while domestic research has also made significant progress in methods and indicator systems in 

recent years. Based on this, it systematically summarizes the key variables that affect patient satisfaction from three dimensions: 

patient-related factors, medical service-related factors, and external environment-related factors. It also points out the limitations of 

the current research in data integration, coverage of digital variables, medical insurance and price mechanisms, and adaptability to 

special populations. Therefore, in the future, efforts should be focused on exploring multi-source data integration, accelerating the 

construction of a digital-friendly evaluation system, continuously paying attention to medical insurance settlement and cost 

transparency, and focusing on the design of differentiated services, in order to promote the precise improvement of medical service 

quality and the harmonious development of doctor-patient relationship.
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随着经济社会快速发展，人民生活水平和健康

需求日益提升，患者对医疗服务的诉求已从单一的

疾病治愈需求向多元化、高质量的就医体验转变。

在这一背景下，医患关系面临新的挑战——门诊排

队等候时间过长、医患沟通效率低下、服务流程缺

乏人文关怀等问题频发，导致患者投诉率逐年上

升，甚至多次出现因情绪激化引发的医患冲突事

件。同时，《“健康中国 2030”规划纲要》中明确提出

了“完善医疗卫生服务体系，提高服务质量，改善群

众就医体验”的主张［1］。面对当前医疗服务供给与

患者多元需求之间的矛盾，以及医患信任度下滑的

现实困境，如何在数字时代背景下有效提升患者满

意度、构建和谐医患关系，已成为医疗卫生领域亟

须解决的重要问题。

1　概念界定

1. 1　数字时代

数字时代是以数字技术全面普及和深度应用

为特征的社会发展新阶段。在这一时期，通过计算

机、互联网、大数据、人工智能等技术的融合创新以

推动社会各领域的系统性发展与变革。

1. 2　患者满意度

患者满意度源于“顾客满意度”概念。1983 年

Pascoe［2］提出，患者满意度是指人们先基于自身在

健康状况、疾病诊疗、生命质量等方面的需求，对医
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疗服务形成特定期望，之后再依据实际接受的医疗

服务体验，对其进行综合测评而产生的结果。

2　国内外研究现状

2. 1　国外研究现状

国外患者满意度研究依托成熟的顾客满意度

理论，起步相对较早。1956 年，美国首次将这一概

念引入医疗领域，用于评估护理服务质量；此后的

研究重点探索其相关概念；至 20 世纪 80 年代，研究

重心转向以患者为核心的医疗服务质量评价。同

时，多款量表相继问世并广泛应用，主要包括：测定

范围广泛的 PSQ 量表、通用性强的 SERVQUAL 量

表、聚焦患者实际体验的 Picker 量表，以及数据可比

性强的 HCAHPS 量表等。

在影响因素研究方面，学者们首先聚焦患者自

身背景维度开展深度研究，证实年龄、种族、经济收

入等人口统计学特征均会引发患者满意度的群体

差异，其中青年或中年患者满意度普遍低于老年患

者［3］。同时，患者对健康的主观期望会直接影响其

满意度评价——当实际诊疗效果未达到预期健康

目标时，满意度会随之下降。患者在就医过程中产

生的心理压力与满意度呈明显负相关，而患者自身

的健康状况基础也会对满意度产生直接影响：健康

状况较差的患者对医疗服务的依赖性更强，其满意

度评价也更易受诊疗效果波动的影响［4］。此外，患

者满意度的高低同样取决于患者实际享受的医疗

服务质量。有学者［5］通过罗杰斯概念分析法，对患

者满意度的核心属性进行了系统性界定，明确其涵

盖医疗服务提供者的服务态度、专业技术能力、服

务可及性及治疗有效性。最后，医院的整体环境与

配套设施、患者背景特征以及交通便利性等外部因

素，均会从不同层面作用于患者的满意度感知［6］。

2. 2　国内研究现状

我国患者满意度研究起步于 20 世纪 80 年代

末。早期，国内此类调查尚未形成统一标准的测评

方案与量表，研究方法不但耗时耗力，而且因当场

发放并回收问卷而导致数据结果虚高，可信度较

低［7］。进入 20 世纪 90 年代后，我国逐步开展患者满

意度测评研究，在测评方法优化、指标体系搭建等

领域取得了丰硕成果，先后开发出模糊综合测评患

者满意度量表、信函调查住院患者满意度量表、数

学模型量化门诊病人满意度测评体系、等级刻度满

意度调查表以及多种针对特殊场景的适用量表。

在患者满意度的影响因素研究中，患者个人社

会属性中的性别、年龄、文化程度、婚姻状况等因素

会作用于患者对医疗服务的满意感知［8］。部分研究

将患者自身的认知程度纳入医疗满意度评价范畴，

涵盖健康重视度与服务了解度等主观因素、就诊频

率与距离等客观因素，开启了主客观结合的患者满

意度研究模式［9］。医疗服务质量本身是影响患者满

意度的核心领域，具体包括医护人员的服务态度、

医患沟通情况、患者知情权保障等。随着研究的推

进，医疗技术水平、咨询与投诉处理、隐私保护、医

疗费用透明度与合理性、医保结算效率、报销清晰

度等服务细节也与患者满意度密切相关，治疗效果

更是直接影响患者对医疗服务的整体评价。同时，

住院环境的优劣、病房饮食供应情况、就诊等待时

间及检查科室等待时间等，也是评价患者满意度的

重要考量指标［10-15］。

3　影响因素分析

患者满意度是医疗服务质量与患者需求匹配

程度的直接反映，其影响因素可系统归纳为患者相

关因素、医疗服务相关因素与外部环境关联因素三

大类。

3. 1　患者相关因素

患者相关因素主要围绕患者自身的个体特征、

心理需求及就医行为习惯展开，涵盖人口社会学特

征、健康与心理状态、主观期望等。具体而言，不同

年龄患者的期望存在差异：年轻患者通常对服务效

率和便捷性要求更高，而老年患者更重视人文关

怀。对此，可借助数字技术建立分层服务机制，为

年轻群体提供在线问诊、结果推送等数字化服务；

同时，加强对老年患者的沟通与关怀，增设专人引

导其熟悉数字化流程，以提升其就医体验。针对心

理压力较大的患者，其常因对自身疾病的焦虑而对

医疗服务提出更高要求，对此可在诊疗过程中引入

心理评估与支持机制，通过人工智能辅助生成更具

针对性的治疗方案，帮助缓解患者情绪。

3. 2　医疗服务相关因素

医疗服务相关因素聚焦医院内部全流程的人

员、物资、环境等要素。医务人员的专业能力与服

务态度是影响患者满意度的关键因素，直接作用于

患者对服务质量的感知。对此，应加强医务人员的

专业技能和沟通能力培训，并建立服务态度考核机

制。在患者就诊过程中，一方面要尽可能提供充分

信息，尊重患者参与治疗方案的决策权；另一方面

需优化预约挂号系统、合理分配医疗资源，以减少
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就诊等待时间，提升流程效率。同时，随着医保支

付方式改革和数字结算平台的推广，必须保证医疗

费用的透明度与合理性、医保结算服务的便捷性，

从而增强患者对医疗服务的信任感。在医疗环境

方面，候诊区和病房的舒适度、安静程度及设备先

进性等均会影响患者情绪，需要通过定期维护与更

新予以保障。

3. 3　外部环境关联因素

外部环境关联因素主要涉及交通便利性、城乡

医疗资源不均衡等。交通便利性与地理距离直接

影响患者就医选择。偏远地区患者因就医距离过

远，其耗时耗力所产生的隐性成本往往会降低患者

满意度。对此，可通过发展数字远程医疗、建立区

域医疗中心等方式，让偏远地区患者也能享受优质

医疗资源。城乡资源不均衡则导致农村患者常需

远赴城市就医，不仅增加经济负担，也使其对医疗

可及性的满意度显著偏低。针对这一问题，需加强

基层医疗机构建设，提高基层医疗服务水平，逐步

缓解资源分配不均问题。

4　现存问题与发展趋势

4. 1　现存问题

在数字技术重塑医疗服务形态的背景下，患者

满意度研究虽取得一定进展，但仍存在诸多不足，

制约了对医疗服务质量的精准评估与优化。

传统患者满意度研究多依赖纸质问卷或单一

平台的线上调查，对大数据、人工智能等技术的应

用局限于简单的数据统计，尚未实现多源信息的深

度融合。电子病历中蕴含的诊疗过程细节、患者院

内行为轨迹、线上投诉与咨询的文本数据及高频词

分析等，均未被系统纳入分析框架。这种“数据孤

岛”现象导致研究视角碎片化，仅凭现有的满意度

量表难以关联患者不满的具体场景，也无法精准捕

捉患者的隐性需求。

数字医疗场景的新变量尚未得到充分探索。

随着在线问诊、智能导诊、远程监测等数字服务的

普及，患者满意度的影响因素已从传统的医疗技

术、服务态度扩展到数字化体验维度，但现有研究

覆盖有限：在线问诊的系统响应速度、智能设备的

操作门槛、医疗数据的隐私保护力度等，大多未被

纳入标准化测评体系。同时，需警惕数字服务的

“双刃剑”效应——若医院过度推行自助服务、盲目

减少人工窗口，将导致不熟悉智能设备的患者（尤

其是老年群体）产生被排斥感，这种数字鸿沟会引

发强烈的满意度落差。

4. 2　发展趋势

未来需在“以人为本”的基础上进一步革新研

究模式，从研究方法、评估维度、服务优化三个方面

实现突破，推动医疗服务向“精细化”和“人性化”

转型。

在研究方法层面，应通过大数据技术整合电子

病历、就诊行为日志、线上评价等数据源，形成动态

更新的患者满意度数据库。利用人工智能算法对

投诉工单进行提取与分析，自动识别“排队”“误诊”

等高频不满关键词，并定位至具体科室。通过机器

学习预测满意度趋势，结合季节变化、流感高发期

等因素提前预警可能出现的服务短板，助力实现满

意度研究从“事后调查”向“实时监测”与“主动干

预”的转变。

在评估维度层面，需新增数字化体验指标，包

括在线服务可用性、智能工具易用性、数据安全感

知度等；同时将医保结算便捷性、费用透明度等经

济维度纳入评价体系，并对传统指标进行保留与升

级。通过引入患者报告的结局指标和成本效益分

析，推动医疗服务向“以患者价值为中心”转型，逐

步建立以价值医疗为核心的满意度评价机制，不仅

关注服务过程，更重视可接受成本下的健康结局，

实现满意度与医疗质量的双重提升。

在服务优化层面，应基于数字技术实现服务的

个性化匹配：为年轻患者推出以简便快捷为主的

“全流程数字化服务包”，为老年患者提供以辅助引

导为主的“数字+人工”混合服务，并建立患者满意

度—服务改进闭环机制。当某科室连续 3 周满意度

低于阈值时，系统可根据评估结果自动触发资源调

配方案，并通过后续数据监测评估改进效果。唯有

在保证效率的前提下，通过人文关怀弥合数字鸿

沟，才能让技术创新始终围绕人的需求展开。

5　总结与展望

本研究系统梳理了患者满意度影响因素的相

关研究，在界定核心概念的基础上，通过分析国内

外研究现状，揭示了患者满意度研究的演进路径。

在系统梳理现有研究的基础上，本文提出未来发展

方向：一是加强数字技术与研究的深度融合，破解

“数据孤岛”困境，探索电子病历、就诊行为日志、社

交媒体评价等多源数据的整合分析方法，提升研究

的全面性与实时性；二是聚焦数字医疗场景下的新

型影响因素，深入挖掘智能医疗设备使用体验、在
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线服务响应速度、医疗数据安全感知等尚未充分覆

盖的维度，持续丰富评价体系；三是关注老年患者、

慢性病患者等特殊人群的差异化需求，开展数字适

老、服务可及、经济负担等方面的针对性研究，有效

弥合数字鸿沟；四是推动满意度数据与医院治理、

医保政策的联动，构建以患者价值为导向的医疗服

务体系，为医疗服务的精细化管理和优化提供精准

指引，最终推动医疗服务质量提升与医患关系和谐

发展。
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