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　　随着社会的发展 ,生活节奏的加快 ,人们对医疗

护理质量和快捷方便性的医疗服务要求越来越高 ,

医疗模式也随之发生了较大的变化 ,为适应生物2心
理2社会这一新模式[1 ,2 ] ,于 1989 年我科建立了一种

以病人为中心的快捷方便的儿科留观日间病房诊疗

模式 ,拓展了儿科的业务范围 ,促进了儿科的发展 ,

取得了良好的社会效益和经济效益。

1 　对象和方法

1 . 1 　留观对象及标准

留观对象为病情急、变化快、一时难以估计预后

或把握病情变化者 ;短期内不能排除传染病的患儿 ;

病情需要包括静脉用药的系统综合治疗 ,但患儿家

庭经济较困难或家长没有更多的时间陪同住院的病

人 ;因畏惧医院环境住院诊疗依从性差者 ;需紧急救

治、危险消除后不需长时间住院的病人 ,如高热惊

厥、食物中毒等 ;因其它原因不能住院治疗者。

1 . 2 　方法

1. 2. 1 　人员及床位设置 　在病区设置留观床位 6

～10 张 ,配备吸氧、吸痰装置及必要的急救设备 ;配

备专科护士 1～2 名 ,医师不固定 ,由儿科门诊、急

诊、住院部医师兼顾。

1. 2. 2 　留观工作程序 　①接诊病人 :由儿科门诊医

师或病区夜班、节假日值班医师接诊、书写留观病历

和下达留观诊疗医嘱单 ; ②诊疗程序 :在留观室直接

办理留观手续 ,护理人员按医嘱实施治疗、护理 ,并

与医师一起观察病情变化 ,每 15～30 min 巡视留观

病房 1 次 ,依病情变化及时调整治疗 ,记录病情变

化 ,当天治疗结束后 ,医师检查评估病情 ,决定进一

步留观治疗、回家服药治疗或转为住院治疗 ; ③结

算 :留观结束后 ,随时在门急诊收费窗口结算。

2 　结果

　　1989～2001 年共留观 15 008 例次 ,其中男性

8 735 例 (占58. 2 %) ,女性 6 273 例 (占41. 8 %) ,年

龄 :出生 10 min 至 15 岁 ,平均 4 岁 10 个月。留观

人数逐年增加 ,由 97 例/ 年增至 3 516 例/ 年。疾病

种类涉及儿内科的神经、消化、呼吸、心血管等各个

系统。常见多发病以呼吸、消化系统感染性疾病为

主 ,依次为 :下呼吸道感染 (支气管炎、肺炎) 5 803

例 ( 占 38. 7 %) , 上呼 吸 道 感 染 3 051 例 ( 占

20. 3 %) ,急性胃肠炎及腹泻病 2 701 例占 18 %) ,发

热待查 1 076 例 (占 7. 2 %) ,化脓性扁桃腺炎 546 例

(占 3. 6 %) ,各种中毒、各种传染病约占 3 %(分别为

435 ,428 例) ,急性喉炎 149 例 ,支气管哮喘 124 例。

还有一些其他病例如 :癫痫 (77 例) 、中枢神经系统

感染 (38 例) 、急性阑尾炎 (69 例) 、新生儿窒息及感

染 (69 例) 、Reye 氏综合征 (6 例) 、捂热综合征 ( 7

例) 、川崎病 (6 例) 、癔症 (12 例) 、低糖血症 (9 例) 、

晚发性维生素 K 缺乏症 (5 例) 及其它少见病 (235

例) 。

留观病人中合并高热惊厥 437 人次、器官功能

障碍或衰竭 84 人次、全身炎症反应综合征 186 人

次、水电解质酸碱平衡紊乱 349 人次。实施各种急

救 500 余次 ,其中心肺复苏 42 人次 ,死亡 33 例 ,主

要死因为意外伤害 (如 :溺水、中毒、误吸或窒息等)

及因就诊晚处于濒临死亡的终末期病人 (如 :多器官

功能衰竭、在家分娩的难产儿、早产低出生体重儿

等) 。

留观病人可以享受普通住院病人的诊疗护理内

容 ,日间病房的主要诊疗质量指标达到或略优于一

般住院病人的质量指标。留观病人较住院病人在院
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治疗时间明显缩短 (分别为 4 d 和 9 d) ,由于床位

费、护理费、监护费较低以及危重抢救病人相对较

少 ,留观者日均诊疗费相对住院病人为低 ,分别为

89 元和 148 元。

留观经济效益由第 1 年的 0. 5 万元增加到年效

益 20～30 万元。

3 　讨论

　　多年来 ,儿科的诊疗模式一直为门诊、急诊、住

院 3 种固定模式[3 ] ,缺乏介于门急诊与住院之间的

诊疗模式。我科较早地探索建立了以病人为中心的

儿科留观日间病房 ,它兼有门急诊和住院两种特性 ,

既具有门急诊快捷机动性 ,又能获得象住院病人一

样的诊疗服务 ,适宜这一模式的病人主要为病情急、

变化快急需医护处理和一时难以估计预后的病人或

病情需要系统综合治疗而因主观、客观原因不能住

院治疗的患儿。这不仅是对传统医疗模式的补充 ,

也是生物2心理2社会新医学模式发展的具体体现 ,

满足了患儿及家长对快捷方便医疗服务的需求。13

年来观察治疗 15 000 多例次 (其中半数病人在过去

需住院治疗) ,实施各种抢救 500 余次 ,留观病人享

受与一般住院病人相同的医疗服务 ,诊疗护理质量

达到一般住院病人的标准。

本研究结果中 ,留观病人数由 10 年前不足 100

例次/ 年 ,增至 3 000 多例次/ 年 ,这表明留观日间病

房这一诊疗模式深受患儿家长的欢迎 ,它快捷方便 ,

以人为本 ,顺应了社会发展的潮流 ,满足了人们对医

疗护理质量较高的要求。本研究还提示 ,留观诊疗

模式具有许多优点 : ①科室可以充分利用人力物力

资源 ,在不增加人员、设备的前提下开展此项诊疗 ,

提高卫生资源的利用率 ,提高经济效益 ; ②病人可以

获得方便快捷、确保医护质量的诊疗服务 ,解决了家

长因主观或客观原因不能陪患儿住院治疗的难题 ;

③减轻病人的经济负担 ,留观日间病房医疗费用较

低 ,每日留观治疗几个小时 ,对家长的工作和经济收

入影响较小 ,因此 ,相对于全天住院病人可大大节省

开支 ; ④有利于患儿的疾病恢复和身心健康 ,患儿除

留观诊疗短时间在医院内 ,大部分时间均与熟悉的

家庭环境、亲人在一起 ,可减少患儿因全天候住院时

对医院环境的恐惧、焦虑等心理问题 ,文献报道

60 %的住院儿童出现焦虑情绪[4 ] ;同时增加了病人

对诊疗的依从性 ;这种方便快捷、以病人为中心的诊

疗模式是对传统的门急诊、住院模式的完善补充 ,有

一定的推广应用价值 ,也适用于成人科室。
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