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王静1,谢萍2,吴晨3,张晓文4,张灿5,岳平6,刘同泰1

摘要:目的
 

设计并编写基于证据的急性胰腺炎公众与患者健康科普手册,为急性胰腺炎健康教育提供参考。方法
 

组建健康科普

手册编写团队,通过患者及医护人员访谈明确患者关注主题,检索国内外循证资源总结最佳证据构建科普内容体系,转化证据条

目,遵循科普作品创作原则编写科普手册,由6名外部评审专家对手册进行2轮评审。结果
 

急性胰腺炎公众与患者健康科普手

册共5个主题;患者使用满意率94.23%,公众使用满意率93.33%。结论
 

急性胰腺炎公众与患者健康科普手册以患者需求为导

向,以证据为基础,具有较好的科学性和实用性,得到患者和公众的认可。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

design
 

and
 

write
 

an
 

evidence-based
 

manual
 

for
 

popularization
 

of
 

knowledge
 

about
 

acute
 

pancreatitis,
 

and
 

to
 

provide
 

reference
 

for
 

health
 

education.Methods
 

We
 

established
 

a
 

working
 

group,
 

conducted
 

interviews
 

with
 

medical
 

personnel
 

and
 

patients
 

who
 

had
 

acute
 

pancreatitis
 

to
 

clarify
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for
 

health
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electronic
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to
 

summarize
 

the
 

best
 

evidence,
 

translated
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evidence
 

into
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was
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by
 

the
 

patient
 

and
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citizen,
 

compiled
 

a
 

draft
 

manual
 

in
 

accordance
 

with
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science
 

works
 

creation,
 

and
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panel
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6
 

experts
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rounds.Results
 

The
 

manual
 

was
 

composed
 

of
 

5
 

themes.Patient
 

satisfaction
 

rate
 

was
 

94.23%
 

and
 

public
 

satisfaction
 

rate
 

was
 

93.33%.Conclusion
 

The
 

patient
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for
 

popularization
 

of
 

knowledge
 

about
 

acute
 

pancreatitis
 

is
 

scientific
 

and
 

practical,
 

and
 

is
 

also
 

well
 

accepted
 

by
 

patients
 

and
 

average
 

citizens.
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  急性胰腺炎(Acute
 

Pancreatitis,AP)是临床常

见的炎症性疾病,具有进展快、并发症多、病死率和复

发率高等特点[1-2]。近年来,AP发病率以每年2.7%
的速度增长,其中10%~60%患者会经历疾病的反

复发作,30%~50%重症患者可能会发生死亡,特别

是反复发作患者的病死率明显高于首次发作者[3-4],
严重危害公众健康和患者生命安全。研究显示,健康

知识缺乏、出院后不良行为,以及消极心理带来的依

从性差等均不同程度地影响 AP的发生、发展和康

复[5],且文化程度低、饮食习惯倾向不良的患者更易

发生住院时间延长和疾病反复发作,增加治疗费用和

家庭经济负担[6]。因此,如何满足公众与患者对 AP
健康知识的需求显得十分重要。健康科普作为一种

高效的社会性教育,对提升特定人群某领域知识水平

具有重要作用,潜在影响及社会价值较大。近年来,
国家高度重视健康科普工作,并将其作为改善人民健

康水平的重要途径[7-8]。但由于缺乏法律和行为规范

的约束及复杂利益冲突的影响,科普作品的“科学性

失范”问题常有发生[9]。针对AP健康科普资料存在

信息滞后、科学性不足等问题,本研究基于证据总结

制作了AP公众与患者健康科普手册,介绍如下。

1 确定AP公众与患者健康科普内容

1.1 组建研究团队 研究团队共10人,包括健康科

普专家1人,肝胆胰外科医生兼博士研究生导师1
人,护理副教授1人,护理教研室主任1人,肝胆胰外

科医生1人,肝胆胰外科副主任护师1人,护士长1
人,插画师2人,应用推广特长人员1人。研究团队

按照《健康科普信息生成与传播指南(试行)》[10]中的

各项原则、条例,设计并制作 AP公众与患者健康科

普手册。此外,为确保健康科普手册的公益性,并使

健康科普成为日常,研究团队积极申报研究项目,获
取健康机构的制度保障和资金支持,吸引更多有热情

的专业人员、公众与患者共同参与,满足患者健康需

求。本研究已通过扬州大学伦理委员会审批(YZU-
HL20220069)。
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1.2 明确患者关注主题

1.2.1 拟订访谈提纲 根据研究目的,结合文献检

索及研究团队讨论确定患者版和医护版访谈提纲。
患者版访谈提纲包括:①您了解AP这种疾病吗? ②
针对AP的预防、护理及康复,您最想了解哪些方面

的知识? ③一般情况下,您是通过哪些途径获取疾病

预防、护理及康复等知识的? 对于这些知识,您认为

有哪些优点和缺点? ④关于AP健康相关需求,您有

哪些意见或建议? 医护版访谈提纲包括:①您认为目

前患者对AP疾病的重视程度如何? ②您认为AP患

者最想了解哪方面的知识? ③您认为目前 AP患者

是通过哪些途径获取疾病预防、护理及康复等知识

的? 对于这些知识,您认为有哪些优点和缺点? ④您

认为目前AP健康教育还存在哪些问题? 针对这些

问题,您有何意见或建议?
1.2.2 访谈与访谈结果 研究者在访谈前主动与患

者及医护人员沟通,详细介绍访谈的目的及意义,获
取知情同意和积极配合。患者访谈采用线下面对面

形式,访谈地点选择在安静且不被打扰的会议室,访
谈时间30~40

 

min。医护人员访谈采用腾讯会议进

行线上一对一访谈并录音,访谈结束后下载整理文字

记录,每次访谈30~40
 

min。访谈直至资料饱和。共

访谈 AP患者12例,医护人员11名。通过资料分

析,最终确定AP患者重点关注且亟需普及的健康知

识包括AP疾病介绍、AP个性化治疗方法、如何配合

医护人员治疗及护理、医护患三方的通力配合及AP
患者的综合指导5个主题。
1.3 证据检索构建健康科普内容体系 根据“6S”证
据模型从上至下检索涉及 AP健康管理、健康教育、
健康行为、AP复发及预防、AP预防及护理等相关的

指南、证据总结、专家共识、系统评价、最佳实践。中

文检索词:胰腺炎,急性胰腺炎;健康教育,健康指导,
健康科普,科普手册,健康手册,健康管理等。英文检

索词:pancreatitis,actue
 

pancreatitis;health
 

educa-
tion,health

 

guidance,health
 

science
 

popularization,
manual

 

eggplant,health
 

manual,health
 

management
等。检索数据库包括:UpToDate、BMJ

 

Best
 

Prac-
tice、国际指南协作网、JBI循证卫生保健中心数据库、
医脉通等循证资源数据库,以及Cochrane图书馆、
PubMed、中国知网、中国生物医学文献数据库、万方

医学和维普等综合数据库。检索时限为2011年1月

1日至2021年12月31日。共纳入19篇文献作为参

考,其中指南9篇[11-19],系统评价2篇[20-21],专家共

识/意见5篇[22-26],证据总结3篇[2,27-28]。以访谈得到

的5个主题为框架,将检索总结的证据内容充实每个

主题,形成14个亚主题为:全面介绍病症包括AP定

义、胰腺形态与组织结构、AP分类、主要临床症状;
AP治疗方法包括AP诊断标准、AP与其他常见急腹

症的辨别、AP常见病因、AP具体治疗方法;如何配

合治疗及护理包括去除病因、中医药治疗AP;医护患

三方配合包括饮食辅助治疗、心理干预;AP综合指导

包括饮食管理注意事项、预防复发注意事项。
1.4 编写健康科普手册

1.4.1 编写原则 根据《中国健康科普作品创作与

传播专家共识(2018)》[29]创作原则,公众与患者手册

创作时遵循科学性、广泛性和趣味性原则。AP健康

科普手册受众是公众与患者,其语言、文字和呈现方

式应适应目标人群的文化水平、接受能力和阅读习惯

等。①科学性:以科学证据为基础,准确、客观地传递

AP健康知识,避免误导受众。②广泛性:以受众最关

心的健康问题为切入点,面向公众和患者,编写具体

内容。③趣味性:采用插图、互动等方式,使语言通俗

易懂,内容更具吸引力,在追求健康知识专业性、科学

性的同时,亦追求文学的艺术性,增加可读性。
1.4.2 转化证据条目 证据转化主要从可理解性和

可实施性两个方面进行,避免内容过于专业。可理解

性要求转化内容长度适中,均采用分段形式进行描

述;转化内容按照疾病发生、发展、治疗、护理及康复

的逻辑顺序呈现;专业术语使用俗语进行解释。如针

对AP疾病特征总结的证据:根据AP本身的疾病特

征进行知识普及[12-19]。分解为:AP的分类、症状、诊
断以及与其他急腹症的鉴别要点。可实施性要求转

化内容是公众与患者能采取的治疗及护理措施,具有

明确的可操作性。转化环节主要由1名科普专家、1
名肝胆胰外科副主任护师和1名插画师共同负责设

计、撰写、绘制、校对与修改,并由临床专家与护理教

育专家对可实施性进行判断和建议,患者代表对可理

解性进行判断与建议。
1.4.3 形成健康科普手册 编写过程中,保证格式

统一,逻辑结构无误,参考文献无误,符合核心价值观

和伦理道德,不产生歧义。整体风格积极、正向,传播

正能量,给受众带来希望。考虑到受众的群体特点,
将医学专业表达转换为通俗易懂的表达,如:“中重度

急性胆源性胰腺炎患者在切除胆囊前不得吃油腻食

物,比如肥肉、油炸食品等。”以插画“油炸鸡腿”进行

解释说明,同时通过文字颜色、不同字体、要点凝练等

形式凸显重点内容。初稿完成后至少2人校稿,确保

无误。最终形成以图片为主、文字为辅、色彩搭配和

谐、暖色调为主,插画生动有趣、色彩明快的健康科普

手册。
1.4.4 外部评审 由6名未参与前期手册制作的成

员进行外部评审,包括1名肝胆外科主任医师、1名

高校科普专家、1名肝胆外科主任护师、1名肝胆外科

护士长和2名既往有 AP患病经历且接受过规范治

疗的患者代表。以PPT方式展示手册内容,通过小

组集中讨论的形式收集评审意见。第1轮评审成员

表示,该手册内容来源于证据总结,科学严谨,色彩搭

配和谐,图画设计合理,但在手册内容的理解力和吸
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引力上稍显不足。共提出5条修改意见。①手册各

个主题之间有部分内容重复、交叉,如 AP具体治疗

方法、中医药治疗 AP。②建议根据 AP分类及是否

住院阐述饮食护理措施。③建议充实 AP中医药治

疗的相关内容。④AP心理干预内容繁冗,重点不突

出,不容易理解和记忆,建议精简并完善 AP心理干

预的相关内容,突出重点,尤其是出现心理问题后的

应对措施。⑤科普手册标题缺乏吸引力。研究者对

评审结果进行整理分析并讨论修改,间隔1周进行第

2轮评审。第2轮共提出2条修改意见。①建议将

AP诊断文字描述改为流程图,更直观。②建议在门

诊随访评估内容中增加血糖、血脂监测。研究团队均

予以采纳。
1.4.5 满意度调查 责任护士在AP患者入院宣教

时发放纸质版健康科普手册,门诊患者由诊疗医生发

放,公众是由社区卫生服务中心发放。研究小组在发

放手册1个月后对公众及 AP患者进行科普手册使

用的满意度调查。自行设计科普手册使用满意度调

查问卷,包括手册内容、手册设计和整体评价3个维

度,共12个条目。采用Likert
 

5级评分法,1分表示

非常不满意,5分表示非常满意。总分12~60分,≥
48分为满意。回收患者问卷52份,公众问卷75份。

2 结果

2.1 AP公众与患者健康科普手册 视觉呈现版AP
公众与患者健康科普手册包括封面、引言、正文、参考

文献、编写团队共50面。正文部分共11个内容(亚
主题):胰腺形态与结构、急性胰腺炎简介、急性胰腺

炎分类、急性胰腺炎症状、其他常见急腹症、急性胰腺

炎诊断、急性胰腺炎常见病因以及致病机制、急性胰

腺炎治疗方法、饮食辅助、保持积极心态、健康备忘

录。截取部分手册内容示例,见图1。完整手册见附

件。

图1 AP公众与患者健康科普手册示例

2.2 使用满意度调查 患者使用满意率94.23%
(49/52),公众使用满意率93.33%(70/75)。108人

(85.03%)认为手册通俗易懂,97人(76.38%)认为

手册让人印象深刻,71人(55.91%)认为专业性强。

3 讨论

3.1 AP公众与患者健康科普手册具有较好的科学

性 研究显示,科学性不足是影响健康科普创作和发

展的主要问题[30],而基于证据编写科普手册是提升

其科学性的重要手段和有效途径。本研究汇集了AP
发生、发展和康复过程的相关证据,为手册的编写提

供科学的理论基础。胰腺形态与结构,帮助患者正确

认识疾病,实现知其然更知其所以然的目的。AP概

念、发病率和病死率等流行病学特征,帮助患者正确

认识疾病的危害,时刻紧绷健康这根弦。AP分类、症
状、诊断以及与其他急腹症的鉴别要点,帮助患者早

期识别疾病的发生,及时就医寻求专业救治,实现疾

病早诊早治的健康理念。AP发病原因和致病机制,
帮助患者判断致病因素,有针对性的治疗和预防疾

病。AP治疗方法的介绍,重点强调了饮食辅助治疗

方法,提供配合治疗的方式,提高患者依从性。心理

应对策略,帮助患者应用积极心理应对疾病,提高心

理应对的有效率。居家康复的注意事项和随诊的具

体方法等,提供全程健康管理服务,帮助患者采取健

康生活方式,使AP患者维持并促进健康。在手册内

容确定过程中,以AP患者为中心,通过访谈,从受众

者角度探讨其健康需求,能针对性地解决公众与患者

的健康问题。同时,在手册编写过程中,充分考虑了

受众的文化程度、理解能力及阅读习惯等差异,高度

凝练语言,并绘制插画对文字内容加以释义,通俗易

懂,在确保科学性的同时增加手册的可读性。
3.2 AP公众与患者健康科普手册具有较好的规范

性 健康科普是以科普的方式将健康领域的科学技

术知识、科学方法、科学思想和科学精神传播给公众,
旨在培养公众健康素养,学会自我管理健康的长期性

活动[30]。科普作品创作的规范性是健康科普质量的

保障。本研究遵循健康科普作品创作要求[29]及患者

指南制订流程[31],首先提出议题,明确患者关注的主

题或范围,组建健康科普手册的编写团队,根据关注

主题拟订访谈提纲并进行现场访谈,检索、评价与分

级证据,形成推荐意见并转化证据条目,编写健康科

普手册,定稿发布并推广应用,使用反馈并更新迭代,
形成闭环式的创作流程,编写过程合理规范,有据可

循,且作品经过2轮相关人员评审,符合规范要求。
3.3 AP公众与患者健康科普手册具有用户友好性

 科普作品是科研成果独特的呈现形式,是专业知识

的艺术表达,具有广泛的社会性[32]。AP公众与患者

健康科普手册强调以人为本,在文字表达、画面设计、
色彩搭配等方面充分考虑受众的知识水平、阅读习惯

和健康需求。在内容上,应用简明扼要、通俗易懂的

语言表达医学知识和专业术语,并用漫画或插画等形

式对重难点内容加以解释,将枯燥乏味的医学知识和

晦涩难懂的专业术语转化为图文并茂的科普作品,既
增强作品的趣味性和可读性,又增强受众对知识信息

的记忆度,提高受众对疾病知识的学习效率,有利于

健康知识的传播和推广,具有较强的用户友好性。问

卷调查显示,患者使用满意率94.23%,公众使用满
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意率93.33%。

4 结论
本研究运用循证护理方法实现证据有效转化,经

过科学严谨的设计及编写,形成AP公众与患者健康

科普手册,可协助公众与患者对疾病的早筛、早诊、早
治,从而达到快速康复的目的。未来,研究团队将进

一步推广本手册,检验其对提升AP公众及患者健康

行为能力的影响,并根据实践效果持续优化本手册。

  附件:AP公众与患者健康科普手册,请扫

描二维码查看。
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