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基于群体共识的社区居民电子健康档案服务现状调查结果分析

王强芬，路雪伟

（桂林医学院马克思主义学院，桂林　 ５４１１９９）

摘要　 目的 基于群体共识的社区居民电子健康档案服务现状调查分析，提出电子健康档案服务优化方案。

方法 以深圳市的社区健康服务中心医务人员与社区居民为调查对象，进行线下问卷抽样调查，采用 ＳＰＳＳ 统

计软件分析数据。 结果 数据采集层面，医务人员群体注重更新档案项目排前三的分别是慢病管理（７６．１%）、

临床诊疗（７２．６%）和个人周期性体检（６４．２%）；社区居民群体排前三的则是预防接种（７２．９%）、个人周期性

体检（３４．３%）和健康促进（２８．６%）。 档案使用层面，医务人员认为，提高社区居民健康档案的使用率的主要

因素是建立社区居民健康档案信息平台（８８．０６%）；社区居民（４５．２８%）则认为，能否得到医生的及时反馈与

健康指导是影响健康档案使用频率的关键因素。 信息共享层面，６０%以上的医务人员和 ７０%以上的社区居

民都表示，隐私保护问题会影响健康数据采集工作。 结论 通过推广体验式服务强化社区居民数据采集的配

合度与规范性，在智能挖掘社区居民健康数据的同时加强个人隐私保护，借助协调沟通机制减少分歧增进共

识，实现社区居民电子健康档案服务的优化。
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　 　 如何优化社区居民电子健康档案服务，提高档

案利用率是推进我国医疗卫生信息化建设与医院管

理智能化的重要环节［１－５］。 在西方发达国家，社区居

民健康档案的使用价值受到重视［６－１２］，而当前我国

电子健康档案尚未发挥应有的价值，存在利用率低、
维护率低等问题［１３］。 如何提升与优化社区居民电

子健康档案服务，有效提高社区居民电子健康档案

使用率是本文集中要解决的问题。 本研究对深圳市

的社区健康服务中心医务人员与社区居民进行问卷

调查，分析影响社区居民电子健康档案使用的主要

因素，并从群体共识视域探讨医务人员群体与社区

居民群体对社区居民电子健康档案服务存在共识与

分歧并存现象，为社区居民电子健康档案服务的优

化提供建议。

１　 调查对象与方法

１．１　 调查对象

调查对象为广东省深圳市的社区健康服务中心

医务人员与社区居民。 调查日期为 ２０２１ 年 １１ 月至

２０２２ 年 １ 月，选取深圳市的 １７ 个社区，向健康服务

中心医务人员发放调查问卷 ２０１ 份，回收有效问卷

２０１ 份，问卷有效率为 １００%；向社区健康服务中心

就诊的社区居民随机发放 ３１７ 份调查问卷，回收有

效问卷 ２８１ 份，问卷有效率为 ８８．６４%。

１．２　 调查工具

依据《国家基本公共服务标准（２０２１ 年版）》 ［１４］

和相关政策，邀请专家参与咨询，结合专家咨询结果

和当地社区居民电子健康档案服务的实际情况，针

对医务人员群体与社区居民群体分别设计两份调查

问卷。 医务人员问卷内容：①性别、学历、工作年限、

职称、岗位等医务人员个人基本信息；②健康体检

表、１～３６个月新生儿家庭访视记录表、第 ２ ～ ５ 次孕

妇产前随访服务记录表、高血压 ／ ２ 型糖尿病患者随

访服务记录表（慢性病）等社区居民电子健康档案的

使用频率，重要程度评分，更新频率；③信息素养能

力状况与医疗卫生信息化建设情况，包括信息管理

系统操作容易度评分、社区健康档案互通共享状况

等；④隐私保护与信息共享的态度，包括对隐私的关

注情况、隐私保护度要求、信息共享的诉求等。 社区

居民问卷内容：①性别、年龄、学历、户籍、职业、健康

状况评估、医保类型、收入状况等社区居民个人基本

信息；②社区居民使用电子健康档案情况，包括建档

情况、采集社区居民健康数据时长、项目重要度评

分、查阅方式等；③社区居民对建立社区居民健康档

案信息化平台的态度与价值诉求；④社区居民对健

康档案隐私的关注情况、隐私保护度要求等。

１．３　 统计学方法

利用 Ｅｘｃｅｌ 建立数据库，录入数据后进行二次比

对，确保数据完整性和准确性。 采用 ＳＰＳＳ ２２．０ 统计

软件处理数据，计数资料以样本量 ｎ、样本量占比

（%）表示，采用 χ２检验。 Ｐ＜０．０５ 为差异有统计学

意义。

·３３１·
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１．４　 问卷的信效度

医务人员问卷的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓ α 系数为 ０．８４０，社

区居民问卷的整体样本 Ｃｒｏｎｂａｃｈ′ｓ α 系数为 ０．９２１；

医务人员量表的 ＫＭＯ 值为 ０．８９７，社区居民量表的

ＫＭＯ 值为 ０．７７８，调查问卷的信效度较高。

２　 结果

２．１　 数据采集层面的共识分析

对采集社区居民健康档案的时间，医务人员中

６８．６６%的人认为 １０ ｍｉｎ 以内比较合适，２１．８９%的人

认为需要 ２０ ｍｉｎ，而 ９．４６%人倾向于 ３０ ｍｉｎ；社区居

民中 ８１．４３%的人认为 １０ ｍｉｎ 以内比较合适，对于超

过 １０ ｍｉｎ 的数据采集时间则只有少数社区居民表示

可以配合。 医务人员与社区居民在采集健康档案的

时间态度的差异表明，医务人员比较重视对社区居

民健康档案数据的采集，希望采集到社区居民个人

的详细健康数据，以便于提供有针对性的医疗诊治

服务。 但大多数社区居民对健康档案的意义不太了

解，不愿花费更多的个人时间，普遍希望缩短数据采

集时间，说明适当缩短社区居民健康档案的采集时

间的同时，加强社区居民健康档案建档意义的宣传，

有助于提升社区居民对健康数据采集的配合度。

对更新社区居民健康档案的次数与项目，７０%
以上的医务人员与社区居民表示更新次数 １～５ 次为

宜，但是对近一年内更新的健康档案卫生服务项目，

医务人员与社区居民的态度截然不同。 医务人员群

体选择的前三项是慢病管理（７６． １０%）、临床诊疗

（７２．６０%）、个人周期性体检（６４．２０%）；社区居民群

体选择的前三项则是预防接种（７２．９０%）、个人周期

性体检（３４．３０%）、健康促进（２８．６０%），两类人群在

更新的卫生服务项目选择上表现出显著差异（Ｐ＜

０．０５），结果如表 １ 所示。

表 １　 医务人员与社区居民体对电子健康档案服务项目认知差异比较

项目
居民

ｎ ／例 个案占比 ／ % χ２ Ｐ

医务人员

ｎ ／例 个案占比 ／ % χ２ Ｐ

临床诊疗 １３ １８．６０

预防接种 ５１ ７２．９０

个人周期性体检 ２４ ３４．３０

健康促进 ２０ ２８．６０

慢病管理 １３ １８．６０

重性精神疾病管理 ３ ４．３０

孕产妇健康管理 ８ １１．４０

新生儿健康管理 ６ ８．６０

其他 １ １．４０

１２１．６１２ ＜０．０５

１４６ ７２．６０

１００ ４９．８０

１２９ ６４．２０

１０５ ５２．２０

１５３ ７６．１０

６１ ３０．３０

６５ ３２．３０

５１ ２５．４０

１１ ５．５０

１９９．１３５ ＜０．０５

２．２　 档案使用层面的共识分析

以医务人员为对象的调查结果显示，医务人员

群体普遍认为，影响社区居民健康档案使用率的主

要因素有建立社区居民健康档案信息平台（８８．０６%）、

加强对重点人群、重点疾病定期随访（８５．０７%）、加

强对社区居民健康档案的宣传教育工作（８１．５９%）、

精简社区居民健康档案内容（６７．６６%）。 在众多健

康表中使用频率最高的是高血压 ／ ２ 型糖尿病患者慢

性病随访服务记录表，占 ４２．７９%；其次是健康体检

表，占 ３６．８２%；随后是第 ２ ～ ５ 次孕妇产前随访服务

记录表，占 ２８．３６%，其他健康体检表的使用频率均

不高。 医务人员中 ５２．２４%的人表示不会使用社区

居民电子健康档案所有信息，通常是查看 ２０%的内

容就能满足使用档案信息需求的 ８０%。 另外，医务

人员中 ６６．６７%的人认为，社区居民健康档案的信息

管理系统容易操作，不影响社区居民健康档案的使

用率。
以社区居民为对象的调查结果显示，查阅电子
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健康档案的途径是使用健康档案频率的主要影响因

素，随着智能手机的普及，社区居民中 ６０%的人表示

自己是通过微信小程序（“社康通”）或 ＡＰＰ（“健康

深圳”）、网站查阅的；但也有 ４０%的人表示没有查

询过，这个人群多数是不会熟练使用智能手机的老

年人，说明社区居民电子健康档案的端口应具有普

适性、便利性、简明性，需要加强对数字弱势群体的

信息系统操作培训，促使更多社区居民能够接受健

康信息化管理。 社区居民中 ４５．２８%的人认为，能否

得到医生的及时反馈与健康指导是影响健康档案使

用频率的关键因素，访谈中大多数调查对象指出，尽
管电子健康档案简化了就诊流程，节省了医患沟通

时间，但这只是为医务人员提供了便利。 社区居民

普遍认为，电子健康档案在促进个人健康管理方面

的作用有限，他们期望医生能够在档案使用过程中，
提供更多针对个人的个性化健康指导，这样才能够

让社区居民在数据的采集、更新及使用频率上表现

出更高的主动性。

２．３　 信息共享层面的共识分析

调查结果显示，社区居民中 ７４．４７%的人希望建

立互通的信息共享平台，认为这方便接受医疗就诊

服务，但 ７３．６２%的社区居民同时对医疗隐私保护表

示担忧，指出健康信息共享有可能泄露个人的健康

信息。 个人隐私保护程度是影响社区居民使用电子

健康档案的重要维度，应加大个人隐私保护的力度

与宣传，消除社区居民对隐私保护的顾虑，促使更多

的人参与卫生信息化建设工作中。 隐私保护问题还

会影响到社区居民在采集数据时提供健康信息的真

实性和完整性。 调查结果显示，６２．６９%的医务人员

和 ７０%以上的社区居民表示医疗数据的保护程度影

响数据采集工作。 这说明随着现代社会人们隐私观

念与法律观念的进步，个人健康数据的保护问题成

了影响以社区居民电子健康档案建立为基础的卫生

信息化发展的重要因素。

３　 讨论
调查结果表明，对社区居民健康档案的作用，医

务人员群体与社区居民群体既有共识，也有分歧。
医务人员群体比社区居民群体更愿意投入更多时间

采集健康数据，这是由二者对社区居民健康档案作

用的认知差距导致的。 ８０%以上的医务人员表示，
社区居民电子健康档案有助于提高诊疗服务效率，
有利于开展社区健康教育工作。 调查结果表明，
９２．５４%的医务人员认为社区居民健康档案主要被

用于社区门诊医疗服务。 社区居民对电子健康档案

的感知与体验显然不如医务人员群体，他们更多的

是从查询信息便利、简化就诊流程、费用报销方便的

角度持肯定态度，而对社区居民电子健康档案对自

身健康的指导作用，社区居民普遍表示感受不大。
有关社区居民健康档案的使用率和关注度的调查结

果表明，医务人员选择最多的前三项是诊疗记录

（８８．５６%）、健康体检信息（７８．１１%）和慢性疾病信

息（６１．１９%），而社区居民选择最多的前三项是健康

体检信息（９７．６２%）、查阅检验报告（８０．９５%）和预

防接种信息（６６．６７%）。 显然，医务人员与社区居民

都侧重从自身需求与利益方面来使用社区居民电子

健康档案信息。 这说明，如果能从这两类群体的共

识来提高社区居民电子健康档案的使用率，更能把

脉到档案使用率低的问题症结。
调查结果表明，仍有相当一部分社区居民对电

子健康档案不太理解，原因在于，他们对社区居民电

子健康档案的科普宣传功能感受不深。 这提示，不
仅要提升社区居民健康档案宣传工作人员的专业化

水平，还要通过推出体验式活动帮助社区居民认识

到社区居民电子健康档案“记录一生、服务一生、管
理一生、受益一生”的作用，引导社区居民规范化参

与健康数据采集工作，提升社区居民对数据采集的

配合度与规范性。
调查结果进一步揭示，医务人员与社区居民在

档案使用率影响因素的共识度不足。 医务人员普遍

认为，社区居民健康档案的信息管理系统容易操作，
而社区居民中有 ４０%的人是数字弱势群体，他们依

然认为操作比较复杂。 调查结果也表明，社区居民

使用电子健康档案的意愿取决于他们对查阅电子健

康档案的途径与操作界面是否方便的认知与感受。
另外，二者在提升档案使用率的主要措施方面的认

知差异也较大，医务人员群体普遍主张，通过建立社

区居民健康档案信息平台，加强对重点人群、重点疾

病定期随访，加强对档案的宣传教育，精简社区居民
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健康档案内容等层面采取措施。 访谈中有医务人员

表示，在日常工作中，使用社区居民电子健康档案存

在“二八现象”，即多数情况下使用档案中 ２０%的内

容就能满足 ８０%的信息需求，因此主张通过社区居

民健康档案的“减负”来节约数据采集更新的时间，
减少社区医务人员繁重的数据处理工作任务，这有

利于提升社区居民电子健康档案使用双方的参与力

度。 社区居民对影响其健康档案使用频率的关键因

素的认知与医务人员不同，他们认为能否得到医生

的及时反馈与健康指导，档案系统是否便利简单是

主要影响因素。 在为社区居民提供健康管理、疾病

预防指南与提高卫生机构服务效率方面，社区居民

更看重档案的更新与使用是否能更好地为其提供专

业的健康管理服务。 因此，医务人员能否有意识地

利用社区居民电子健康档案的最新数据帮助社区居

民分析其身体健康的变化，并提供专业的健康指导

与疾病预防服务，有助于社区居民电子健康档案建

设的深度推广。 医务人员与社区居民在电子健康档

案使用率的影响因素上缺乏共识，这进一步表明群

体共识的形成受到群体利益、价值观念和认知差异

的多重影响。
调查结果显示，医务人员与社区居民对采集居

民健康档案的时间，普遍认为 １０ ｍｉｎ 以内比较合适。
现今云计算、人工智能等技术的“喷井式”发展，为社

区居民电子健康档案数据采集的智能化提供了技术

支持，同时结合云计算和人工智能不断提高社区居

民电子健康档案信息平台的数据处理技术水平，借
助智能化的数据挖掘进一步开拓发展社区居民健康

服务项目，优化社区居民电子健康档案采集与使用

服务的便利性、实用性与价值度。 另外，对社区居民

个人隐私保护问题也不容忽视。 调查数据显示，医
务人员和社区居民均对个人健康信息隐私保护问题

表现出较高的一致性，因此在智能挖掘社区居民健

康数据、释放数据潜力的同时，还要重视保护数据安

全。 随着大数据时代的来临与国家卫生信息化战略

的推行，实现社区居民电子健康档案的全国共享，既
是医疗信息化发展的趋势，也是医务人员与社区居

民的共同希望，故在推动医疗数据的共享进程中如

何有效保护个人数据是问题的关键［１５］。 有研究［１６］

结果表明，不同群体对隐私的顾虑导致其面对数字

医疗服务的忐忑心理，这提示不仅需要设定分类分

级的健康信息保护措施，而且需要有效融合医务人

员与社区居民在隐私保护方面的意向偏好，通过用

户隐私保护措施决策一致性结果，以群体共识驱动

设计社区居民电子健康档案隐私保护服务方案。
群体共识理论表明，不同群体既存在共识又存

在分歧，公共政策的制定与落实需要整合协调不同

群体的利益关系，提升群体共识。 调查结果表明，当
群体双方的需要得到满足，共识增加，行为效力也会

增强。 要增进社区居民电子健康档案服务的群体共

识，需要建立健全畅通的诉求表达机制。 医务人员

与社区居民虽然在根本利益是一致的，但在医疗服

务的不同环节，群体认知呈现多样性与差异性，因
此，搭建社区居民与医务人员之间的诉求表达平台

与渠道，搜集大家使用电子健康档案的意愿、意见，
通过相应诉求表达渠道反映社区居民的建议，会进

一步调动社区居民参与电子健康档案建设的积极

性。 另外，还要统筹协调医务人员与社区居民之间

认知矛盾，工作人员应重视不同群体在电子健康档

案服务认知上的差异，以缓解医疗卫生服务中的矛

盾，这也对医疗卫生人员提出了提升分析和解决问

题的实践创新能力的要求［１７］。

４　 结束语
调查结果显示，医务人员与社区居民对居民电

子健康档案服务方面存在共识与分歧，这实际上反

映了医患关系中既对立又统一的复杂性。 一方面，
医务人员与社区居民在维护健康方面的根本目标是

一致的，故双方在肯定社区居民健康档案作用与意

义、期望建立共享的医疗信息系统、重视隐私保护等

方面都表现出较高的共识；另一方面，医务人员与社

区居民在具体立场、需求、利益、思维、知识的不同导

致他们对健康档案作用评价、隐私的关注度、健康档

案内容主题的关注与服务项目的使用、使用率主要

影响因素等方面表现出显著的认知差异。 群体共识

理论表明，若一个目标未能获得双方群体的共同认

可和努力，达成共识的可能性将大大降低，进而影响

目标的实现。 因此，要提高社区居民电子健康档案

利用率、优化社区居民电子健康档案服务，也需要凝

聚群体的共识，分别通过体验式服务提升社区居民
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对数据采集的配合度与规范度，实现智能数据采集

与简化智能化服务流程，建立利益协调沟通机制增

进社区居民电子健康档案使用群体共识，提高社区

居民电子健康档案服务效率。
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［８］ ＦＩＮＫ Ｄ Ｓ， ＳＴＯＨＬ Ｍ， ＭＡＮＮＥＳ Ｚ Ｌ， ｅｔ ａｌ． Ｃｏｍｐａｒｉｎｇ

ｍｅｎｔａｌ ａｎｄ ｐｈｙｓｉｃａｌ ｈｅａｌｔｈ ｏｆ Ｕ．Ｓ． ｖｅｔｅｒａｎｓ ｂｙ ＶＡ ｈｅａｌｔｈ⁃

ｃａｒｅ ｕｓｅ： ｉｍｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ ｆｏｒ ｇｅｎｅｒａｌｉｚａｂｉｌｉｔｙ ｏｆ ｒｅｓｅａｒｃｈ ｉｎ ｔｈｅ

ＶＡ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ ｈｅａｌｔｈ ｒｅｃｏｒｄｓ ［ Ｊ］． ＢＭＣ Ｈｅａｌｔｈ Ｓｅｒｖ Ｒｅｓ，

２０２２，２２（１）：１５００．

［９］ ＳＣＨＭＩＴＴ Ｔ． Ｎｅｗ ｇｏｖｅｒｎａｎｃｅ ｏｆ ｔｈｅ ｄｉｇｉｔａｌ ｈｅａｌｔｈ ａｇｅｎｃｙ： ａ

ｗａｙ ｏｕｔ ｏｆ ｔｈｅ ｊｏｉｎｔ ｄｅｃｉｓｉｏｎ ｔｒａｐ ｔｏ ｉｍｐｌｅｍｅｎｔ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ

ｈｅａｌｔｈ ｒｅｃｏｒｄｓ ｉｎＧｅｒｍａｎｙ？ ［ Ｊ］． Ｈｅａｌｔｈ Ｅｃｏｎ Ｐｏｌｉｃｙ Ｌａｗ，

２０２３，（９）：１－２０．

［１０］ ＨＡＬＭＤＩＥＮＳＴ Ｎ， ＰＲＵＣＫＮＥＲ Ｇ Ｊ， ＷＩＮＴＥＲ⁃ＥＢＭＥＲ

Ｒ． Ｃｏｍｐｌｅｘｉｔｉｅｓ ｏｆ ｈｅａｌｔｈ ａｎｄ ａｃｃｅｐｔａｎｃｅ ｏｆ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ

ｈｅａｌｔｈ ｒｅｃｏｒｄｓ ｆｏｒ ｔｈｅ Ａｕｓｔｒｉａｎ ｅｌｄｅｒｌｙ ｐｏｐｕｌａｔｉｏｎ［Ｊ］．Ｅｕｒ Ｊ

Ｈｅａｌｔｈ Ｅｃｏｎ，２０２３，２４（１）：５３－６６．

［１１］ ＭＵＥＬＬＥＲ Ｃ， ＨＥＲＲＭＡＮＮ Ｐ， ＣＩＣＨＯＳ Ｓ， ｅｔ ａｌ． Ａｕｔｏ⁃

ｍａｔｅｄ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ ｈｅａｌｔｈ ｒｅｃｏｒｄ ｔｏ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ ｄａｔａ ｃａｐｔｕｒｅ

ｔｒａｎｓｆｅｒ ｉｎ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｓｔｕｄｉｅｓ ｉｎ ｔｈｅ Ｇｅｒｍａｎ ｈｅａｌｔｈ ｃａｒｅ ｓｙｓ⁃

ｔｅｍ： ｆｅａｓｉｂｉｌｉｔｙ ｓｔｕｄｙ ａｎｄ ｇａｐ ａｎａｌｙｓｉｓ［ Ｊ］．Ｊ Ｍｅｄ Ｉｎｔｅｒｎｅｔ

Ｒｅｓ，２０２３，２５：ｅ４７９５８．

［１２］ ＭＡＤＡＮＤＯＬＡ Ｏ Ｏ， ＢＪＡＲＮＡＤＯＴＴＩＲ Ｒ Ｉ， ＹＡＯ Ｙ Ｗ， ｅｔ

ａｌ． Ｔｈｅ ｒｅｌａｔｉｏｎｓｈｉｐ ｂｅｔｗｅｅｎ ｅｌｅｃｔｒｏｎｉｃ ｈｅａｌｔｈ ｒｅｃｏｒｄｓ ｕｓｅｒ

ｉｎｔｅｒｆａｃｅ ｆｅａｔｕｒｅｓ ａｎｄ ｄａｔａ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｐａｔｉｅｎｔ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｉｎｆｏｒ⁃

ｍａｔｉｏｎ： ａｎ ｉｎｔｅｇｒａｔｉｖｅ ｒｅｖｉｅｗ［ Ｊ］． Ｊ Ａｍ Ｍｅｄ Ｉｎｆｏｒｍ Ａｓ⁃

ｓｏｃ，２０２３，３１（１）：２４０－２５５．

［１３］ 逄慧，姚弥，高畅，等．社区医疗机构向个人开放电子健

康档案的意义与挑战 ［ Ｊ］． 中 国 全 科 医 学， ２０２０，

２３（２２）：２７３５－２７４０．

［１４］ 国家发展改革委，中央宣传部，教育部，等．关于印发《国

家基本公共服务标准（２０２１ 年版）》的通知［ＤＢ ／ ＯＬ］．

（２０２１－０４－２０） ［２０２３－０５－ ０１］． ｈｔｔｐｓ：∥ｗｗｗ． ｎｄｒｃ． ｇｏｖ．

ｃｎ ／ ｘｘｇｋ ／ ｚｃｆｂ ／ ｔｚ ／ ２０２１０９ ／ ｔ２０２１０４２０＿１２７６８４１．ｈｔｍｌ．

［１５］ 齐惠颖，李亚子．发达国家居民电子健康档案开放隐私

保护政策研究［Ｊ］．医学与社会，２０２２，３５（２）：１３５－１３９．

［１６］ 王强芬．数字化转型背景下老年人就医困境的逻辑分

析［Ｊ］．中国卫生事业管理，２０２３，４０（７）：５３１－５３５．

［１７］ 贝春华，梁磬清，韩菲，等．地方医学院校公共卫生创新

人才培养体系的构建与思考 ［ Ｊ］． 华夏医学， ２０２２，

３５（５）：１９３－１９７．

［收稿日期：２０２３－０７－１７］
［责任编辑：桂根浩　 英文编辑： 李佳睿］
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