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[摘 要]目的 收集药物素养的评估工具进行综述，比较其内涵、开发过程、特点及应用情况，为临床护理安全用药提供参

考，为后期学者对药物素养研究提供理论依据。方法 采用范围综述的方法，检索中国知网、万方数据库、维普、中国生物医学文

献数据库、PubMed、Web of Science、Embase、CINAHL，检索时限为数据库建立开始至2025年7月10日。根据纳入和排除标准，由2名
研究人员独立筛选文献，提取信息并进行交叉核对，对提取结果进行整理。结果 本文共纳入17篇文献进行研究。对开发者（时间）、

类别、工具名称、评分方法、条目数、信效度、工具特点和适用范围进行阐释。国内外研究差异明显，且国内研究较少。结论 药物素

养的概念已经逐步成熟，但临床未得到大范围的推广及应用，缺乏有针对性的干预研究。建议今后在药物素养的概念模型指导

下研制中国药物素养理论框架。开展药物素养的筛查工作，明确重点干预人群，以最大限度地确保患者的用药安全。
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药物素养（medication literacy，ML）这一概念由

英国药品监督管理委员会于 2005年的政府文件中

首次提出，即“个体具有获得、了解和运用药物信息

的相关能力”[1]。2013年，美国卫生健康研究与质量

中心[2]，将药物健康素养定义为：“个人应具备收集、

处理、理解基本的健康及药学信息的能力，并做出适

当的卫生决定”。 2018年，沈志莹等[3]对药物素养进

行了重新定义，即“个人获得、理解、评价药物信息，

并凭借这些信息来确定正确合理的用药策略与行

为”。2021年Neiva等[4]首次构建了药物素养概念模

型，包括 4个素养模块，该模型的诞生为今后进行药

物素养评估工具的构建奠定了理论基础。而患者用

药作为临床护理关键的一环，早期、准确地评估有利

于提升诊疗效率及医疗资源合理利用。且提升患者

的药物素养水平，可使患者全面了解药物用途及注

意事项，以实现最佳用药能力[5]。目前，国外针对患

者药物素养研究相对成熟，有较多评估工具和用药

流程，而国内本土化的评估工具仍处于开发阶段，部

分工具尚未得到验证，且认识较为局限。研究表明，

药物素养是服药依从性的独立预测因素且与服药依

从性呈正相关[6]。鉴于此，本文参考 2005年Arksey
和 O’Malley[7]提出的范围综述框架，全面检索药物

素养的评估工具，比较评估工具的开发过程、内涵、

特点及应用情况，为临床药物素养评估提供科学、有

效的工具。

1 资料与方法

1.1 检索策略 检索中国知网、万方数据库、维普、

中国生物医学文献数据库、PubMed、Web of Science、
Embase、CINAHL，检索时限从建库至 2025年 7月 10
日。采用引文追溯法，对纳入研究的参考文献进行

补充检索。中文检索词包括，药物素养、评估工具/
评价工具/评估框架/评估量表等；英文检索词包括：

Medication Literacy、assessment tool/assessment mod⁃
el/evaluation tool等。以PubMed为例，检索策略如图1。

1.2 纳入和排除标准 纳入标准：（1）研究工具为

药物素养评估工具；（2）研究内容为工具的开发、更

新与应用的原始研究文献；（3）医学类文献。排除标

准：无法获取全文；综述、会议摘要；重复收录的文

献；非中、英文文献；无法联系作者或联系作者后仍

无法获取完整信息。

1.3 文献筛选与资料提取 由 2位研究人员依据

纳入与排除标准，对检索的文献开展甄别工作。
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#1 medication literacy[Title/Abstract] OR patient medication
knowledge[Title/Abstract] OR drug literacy[Title/Abstract] OR phar⁃
macy health literacy[Title/Abstract] OR pharmacy health[Title/Ab⁃
stract] OR pharmacotherapy literacy[Title/Abstract] OR medication
health literacy[Title/Abstract]
#2 measure[Title/Abstract] OR assess[Title/Abstract] OR evaluate
[Title/Abstract] OR tool[Title/Abstract] OR survey[Title/Abstract] OR
questionnaire[Title/Abstract] OR inventory[Title/Abstract] OR instru⁃
ment[Title/Abstract] OR scale[Title/Abstract] OR assessment model
[Title/Abstract] OR evaluation tool[Title/Abstract]
#3 #1 AND #2

图1 PubMed检索策略
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先通过阅读题目和摘要进行初筛，将符合标准的文

献进行全文阅读；对于存在争议的文献，则与第 3位
研究人员共同讨论分析，以此判定其能否纳入。提

取信息的主要内容：工具开发者；开发时间；工具内

容：评分方式、条目数、信效度；适用范围。

2 结果

2.1 文献检索结果 初步检索得到文献 713篇，去

除重复文献 266篇，阅读主题和摘要去除 395篇，阅

读全文后排除 35篇，最终纳入文献 17篇[8-24]（见表

1）。文献具体筛选流程见图 2。
表1 纳入研究的药物素养评估工具基本情况

研究者
（发表年份）
Sauceda等[8]
（2012）

郑凤等[9]
（2016）
Stilley等[10]
（2014）
Yeh等[11]
（2017）和
Lin等[12]
（2020）
Qin等[13]
（2022）和
Zhong等[14]
（2020）

周航等[15]
（2022）
Gentizon等[16]
（2022）

Gnägi等[17]
（2022）
彭政等[18]
（2023）

谢欢等[19]
（2023）
张紫莹等[20]
（2023）

Leixiao等[21]
（2024）

Wu等[22]
（2024）

Deng等[23]
（2025）

普适
性量
表

普适
性量
表
普适
性量
表
普适
性量
表

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

不同
人群

西班牙语和英语药物素养评
估工具（Medication Literacy
Assessment in Spanish and
English，MedLitRxSE）
中文版药物素养评估工具

药物健康素养量表

中国药物素养测量工具
（Chinese Medication Literacy
Measure，ChMLM）
修订后中国高血压患者药物
素养评估量表（Revised Chinese
Medication Literacy Scale for
Hypertensive Patients，
C-MLSHP-R）
精神分裂症患者照顾者药物
素养评估量表

老年患者及非正式照顾者用
药素养评估工具（MEDication
Literacy Assessment of Geriatric
Patients and Informal Caregivers，
MED-fLAG）
接受家庭护理老年患者药物
素养评估工具

肿瘤患者镇痛药物素养评估
问卷

育龄女性孕前药物素养问卷

经皮冠状动脉介入术后患者
药物素养量表

医学院学生药物素养量表

癫痫儿童父母药物素养量表
（Medication Literacy Scale for
Parents of Children with Epilep⁃
sy，MLSPCE）
中国康复期精神障碍患者药
物素养评估量表

二分制

二分制

二分制

二分制

知识、态度、
实践维度采
用李克特五
级评分；技
能维度采用
二分制
李克特5级
评分

李克特4级
评分

-

李克特5级
评分

李克特5级
评分

李克特5级
评分

李克特5级
评分

李克特5级
评分

李克特5级
计分

条目数
（维度/条目）

4/14

1/14

3/6

4/17

4/18

4/27

3/56

详细版：4/20
简版：0/7

4/29

5/27

5/25

3/14

4/34

4/35

KR-20=0.81
使用者相关系数0.72

重测信度0.89
折半信度0.84
CVC=65.34%
各因子载荷>0.32
Cronbach α=0.58
ChMLM-17：
Cronbach α=0.72
ChMLM-13：
Cronbach α=0.79
Cronbach α=0.80
折半系数0.71
重测信度0.85

Cronbach α=0.89

-

-

S-CVI/Ave=0.96
Cronbach α=0.94
折半信度0.83
重测信度0.88
S-CVI/Ave=0.88
Cronbach α=0.93
折半信度0.83
S-CVI=0.92
I-CVI=0.88-1.0
Cronbach α=0.95
折半信度0.87
重测信度0.93
I-CVI：0.83-1.0
Cronbach α=0.83
折半信度0.85
S-CVI/Ave=0.97
Cronbach α=0.86
折半信度0.92

-

条目较少，填写便利

条目较少，填写便利

条目较少，填写便利

形象生动具体，条目较
少，截断值明确

识别高血压患者个体
不同的用药需求

为评估精神分裂症患
者照顾者药物素养水
平提供依据
可以用于评估住院期
间老年人及非正式照
顾者的药物素养水平

突破传统框架，将运动
及视觉技能纳入评估
工具
有助于临床识别肿瘤
患者的用药障碍，以
提供个性的镇痛指导

为医务人员了解育龄期
女性孕前期的药物素养
水平提供了参考依据
了解PCI术后患者长
期用药的特点及用药
素养水平

了解医学生的药物素
养，以改善教学；提升
其素养水平，以减少未
来用药错误
为了解癫痫患儿父母
的药物素养水平，以更
好的保证患儿的用药
依从性
了解精神障碍患者的
用药薄弱点，以提供针
对性指导

普通居民

普通居民

普通居民

普通居民

高血压患者

精神分裂症患
者照顾者

老年患者及非
正式照顾者

接受家庭护理
老年患者药物
素养
肿瘤患者

育龄期女性

PCI术后患者

医学生

癫痫患儿父母

康复期精神障
碍患者

类别 工具名称 评分方法 信效度 特点 适用范围
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2.2 药物素养评估量表的开发和应用

2.2.1 西班牙语和英语药物素养评估工具（Medica⁃
tion Literacy Assessment in Spanish and English，Med⁃
LitRxSE） MedLitRxSE是由 Sauceda等[8]于 2012年
编制，用于评估患者药物素养水平的评估工具，被证

实是目前最有效的普适性测量工具[25]。该工具用 14
个条目测量个人对处方药的理解和使用力、小儿发

热非处方药物的使用力、药品名称的认识和计算力、

非处方药成分和效期认知、处方药禁忌症的认知。

工具由二分制计分，总分的高低反应了个体的药物

素养水平。经检验，该量表的 KR-20系数为 0.81，
使用者相关系数为 0.72。
2.2.2 中文版药物素养评估工具 2016年郑凤等[9]

对MedLitRxSE根据问卷翻译-回译原则进行了汉

化，并选取在门诊就诊的 461例非住院患者进行调

查，生成中文版药物素养评估工具。经检验，汉化后

工具的Cronbach α系数为 0.82，重测信度为 0.89，折
半信度为 0.84，工具的信效度可。该评估工具对不

同病例背景进行介绍，评估了药物使用技能，且条目

简洁易用。由于缺乏评估获取药物资讯能力的条

目，导致评估内容受限。

2.2.3 药物健康素养量表 该量表由 Stilley等[10]于
2014年编制的普适性药物素养评估工具。基于最

新关键指标量表（The Newest Vital Sign，NVS）结构

编制，由文字理解、计算能力、理解能力 3个维度，

6个条目组成。量表由二分制计分，总分 0~6分，

回答正确计 1分，错误 0分。经检验，该量表累计

方差贡献率 65.34%，各个条目因子载荷>0.32，平均

Cronbach α系数为 0.58，信度偏低。量表编制样本

量较小且同质性较高，未来需要进一步扩大样本量

并优化。

2.2.4 中国药物素养评估工具（Chinese Medication
Literacy Measure，ChMLM） ChMLM由我国台湾学

者Yeh等[11]于 2017年编制，为由多学科双语专家小

组开发的普适性用药技能测量工具，由 17个条目评

估词汇、非处方药品、处方药品、药品资讯 4个维度，

故又称 ChMLM-17。采用二分制计分，总分 0~17
分，总分的高低反映个体药物素养水平的高低。

ChMLM-17在634名中国台湾居民开展调查，并

检验量表的信效度。调查结果结果示，ChMLM-17的
Cronbach α系数为 0.72，EFA中 15个条目的因子载

荷>0.3；个别因子载荷<0.3，选项设计存在歧义，需

进行调整。2020年 Lin等 [12]对ChMLM-17继续在中

国台湾扩大规模进行调查。结果显示，ChMLM-17的
Cronbach α系数为0.82，并提出ChMLM-17中的处方

药标签在其他国家进行调查存在不适用的情况，

建议删除该部分，形成 13个条目的 ChMLM-13，其
Cronbach α系数为 0.79。ChMLM-17及ChMLM-13，
二者设计了不同用药环境及药物模型，形象生动，条

目较少，是识别个体的药物素养的筛查工具。但由

于药物模型并非实际的药物包装，且在不同的医疗

状况会影响量表的适用性，及影响在个别群体中的

灵敏度。

2.2.5 修订后中国高血压患者药物素养评估量表

（Revised Chinese Medication Literacy Scale for Hyper⁃
tensive Patients，C-MLSHP-R） C-MLSHP-R是由

中国学者Qin等[13]于 2022年为高血压患者编制的药

续表1
开发者
（时间）

Si等[24]
（2025）

不同
人群

中国糖尿病患者胰岛素药物
素养量表（Insulin Medication
Literacy Scale for Patients with
Diabetes Mellitus in China，
Ch-InMLS）

李克特5级
计分

条目数
（维度/条目）

4/36 KMO=0.94
Cronbach α=0.95
折半信度0.80

识别常见的技能问题 使用胰岛素的
糖尿病患者

类别 工具名称 评分方法 信效度 特点 适用范围

注：库德 -理查森公式 20（Kuder-Richardson Formula 20，KR-20）；累计方差贡献率（Cumulative Variance Contribution Rate，CVC）；内容效度指数
（Content Validity Index，CVI）；条目-内容效度指数（Item-Content Validity Index，I-CVI）；量表-内容效度指数（Scale-Content Validity Index，
S-CVI）；平均水平（Average，AVE）；取样适切性量数（Kaiser-Meyer-Olkin Measure，KMO）；“-”表示未报告

图2 文献筛选流程及结果

数据库检索获得文献（n=689）：中国知网（n=
17），万方（n=101），维普（n=20），中国生物医
学文献检索库（n=47），PubMed（n=169），
Web of Science（n=104）、Embase（n=160）、
CINAHL（n=71）

通过其他资源获得
相关文献（n=24）

纳入文献（n=447）
排除重复的文献
（n=266）

纳入文献（n=52）
阅读标题、摘要排除
文（n=395）

最终纳入文献
（n=17）

阅读全文排除文献（n
=35）：
评价工具效能研究（n
=6），非评估工具的开
发或验证（n=9），无法
获取全文（n=7），结果
数据不完整（n=2），重
复发表（n=4），非中
文、英文工具（n=7）
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物素养量表。该量表由Zhong等[14]在 2017年编制的

C-MLSHP修订而来，含 18个条目，对用药的知识、

态度、技能、实践 4个维度进行评估。知识维度包括

4个条目，从K1到K4，采用李克特 5级评分作答，得

分为 0到 4分。态度维度包括A1 ~ A3的 3个条目，

其中A1~A3项反向计分，实践维度包括 P1 ~ P4的 4
个条目，也采用 0 ~ 4的李克特量表作答。技能维度

包括从项目 S1.1到项目 S2.4的 7个项目，回答正确

得1分，回答错误或“我不知道”得0分。C-MLSHP-R
评分的总和从 0~51。得分越高，说明高血压患者的

用药知识水平越高。

经检验，量表的Cronbach α系数为 0.80，折半系

数为 0.71，重测信度为 0.85，验证性因子分析结果

示，模型拟合程度好。该量表对高血压患者获取、理

解、评价对应疾病及药品信息并做出正确用药决定

和行动能力进行了评价，有利于识别不同高血压患

者的用药需求。优化后的量表条目数减少，填写时

间缩短，且在湖南长沙2家三级医院和2家社区医院

的 339例高血压患者中进行了验证，该量表的信效

度可。

2.2.6 精神分裂症患者照顾者药物素养评估量表

由周航等[15]于 2022年针对精神分裂症患者照顾

者编制的药物素养量表。研究者对 24名精神分裂

症患者照顾者进行访谈，通过文献回顾和质性访谈，

最终形成 4个维度（信息和知识、认识和态度、积极

参与、消极参与），27个条目组成的量表。经检验，

量表模型与数据拟合良好，Cronbach α平均值为

0.89，信效度可。采用李克特 5级评分（从“非常了

解/非常同意/总是”到“不了解/非常不同意/从不”，

依次计 5~1分）。量表适用于评估精神分裂症患者

照顾者的药物素养水平，并为医护人员提高精神分

裂症患者照顾者药物素养水平提供了参考依据。然

而数据的样本量不足，建议后期在其他地域扩大样

本量进行调查，以验证量表的适用性。

2.2.7 老年患者及非正式照顾者用药素养评估工具

（MEDication Literacy Assessment of Geriatric Patients
and Informal Caregivers，MED-fLAG） MED-fLAG
是由瑞士学者Gentizon等[16]于 2022年为老年人及非

正式照顾者编制的用药素养评估工具。工具基于文

献综述和护士焦点小组访谈而构建，最终形成 56个
条目，3个维度（功能性、互动性、批判性）；工具采用

李克特 4级评分，分值区间 56~224分，分值越高则

表明其用药素养水平越高。但该工具未报告其结构

的有效性、信度等指标。

2.2.8 接受家庭护理老年患者药物素养评估工具

由瑞士学者Gnägi等[17]于 2022年为接受家庭护理

的老年患者编制的药物素养评估工具。工具基于文

献综述和Delphi法构建，最终形成 20个条目的详细

版（含药物知识、用药行为、辅助工具使用、运动及视

觉技能4个维度）和7个条目的简版。但该工具未报

告其计分方式信度和效度，且在编制过程中仅有 4
例患者参与了访谈。

2.2.9 肿瘤患者镇痛药物素养评估问卷 由彭政

等[18]于 2023年编制，用于评估使用镇痛药的肿瘤患

者的药物素养水平。问卷基于文献回顾、患者访谈

及 Delphi法构建，由 29个条目、4个维度（信息、交

流、技能、决策）构成。采用李克特 5级评分，由“从

不”到“总是”分别是 0到 4分。经检验，该问卷的内

容效度指数（Scale-Level Content Validity Index/Av⁃
erage，S-CVI/Ave）为 0.96，Cronbach α系数为 0.94，
折半信度0.83，重测信度0.88。问卷从4个维度全面

评估了肿瘤患者的药物素养，将助于临床识别患者

的用药障碍，为个性化镇痛方案提供依据。

2.2.10 育龄女性孕前药物素养问卷 由谢欢等[19]

于 2023年编制，问卷用于评估育龄期女性怀孕前的

药物素养水平。问卷基于文献分析、半结构访谈及

Delphi法构建，由 5个维度（孕前安全用药知识、功

能性、交流性、批判性、计算能力），27个条目组成。

采用李克特 5级评分，总分范围为 17~105分，将总

分<64分界定为“素养不佳”、64~84分界定为“素养

一般”、>84分界定为“素养好”。其中“知识维度”反

向问题反向计分。经检验，问卷的内容效度指数

（S-CVI/Ave）为 0.88，Cronbach α系数为 0.93，折半

信度 0.83，表明问卷信效度可。问卷评估了育龄期

孕前女性的药物素养水平，有利于医务人员提供针

对性的用药指导，从而保障母婴安全。验证样本仅

来自于贵阳市，需扩大样本范围进一步验证其有效

性。

2.2.11 经皮冠状动脉介入术后患者药物素养量

表 该量表由张紫莹等[20]于 2023年编制，用于评估

经皮冠状动脉介入术后患者的药物素养水平。基于

文献分析、半结构访谈及Delphi法构建，由 5个维度

（药物信念、功能性、互动性、批判性、行为性）、25个
条目组成，采用李克特5级评分。经单中心检验，量表

的内容效度指数S-CVI（Scale-Content Validity Index）
=0.92，I-CVI（Item-Content Validity Index）=0.88-1.0，
Cronbach α系数为 0.95，折半信度 0.87，重测信度

0.93。量表聚焦于经皮冠状动脉介入术后需长期服
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药的特点，有助于医务人员快速识别患者用药困难。

2.2.12 医学院学生药物素养量表 该量表由 Zeng
等[21]于 2024年编制，以了解医学生的药物素养水

平。量表基于文献分析及Delphi法构建，由 3维度

（功能性、交流性、批判性），14条目组成，采用李克

特 5级评分，其中“交流性药物素养”和“批判性药物

素养”采用反向计分。经检验，Cronbach α系数为

0.83，折半信度 0.85，I-CVI为 0.83-1.0。但验证样本

来自单一院校，可能会存在地域偏差，可扩大验证样

本范围。

2.2.13 癫痫儿童父母药物素养量表（Medication
Literacy Scale for Parents of Children with Epilepsy，
MLSPCE） 该量表由Wu等[22]于 2024年编制，用于

了解癫痫患儿父母的药物素养水平。该量表基于文

献分析及Delphi法构建，由 4个维度（疾病与用药知

识、用药态度、用药能力、用药行为），34个条目组

成。态度和行为维度采用李克特 5级评分，剩余维

度回答正确计 1分，错误计 0分。经检验，该量表 S-
CVI/Ave为 0.97，Cronbach α系数为 0.86，折半信度

0.92，信效度可。但样本仅来自广州某医院，可能存

在地域差异。

2.2.14 中国康复期精神障碍患者药物素养评估

量表 该量表由 Deng等 [23]于 2025年编制，评估精

神障碍康复期患者药物素养水平。量表基于文

献综述、半结构访谈和 Delphi法编制，由 4个维度

（功能性、交流性、批判性、计算能力），35个条目

组成，采用李克特 5级计分。量表的内容覆盖了

精神障碍患者用药的关键环节，有利于医务人员

识别患者用药的障碍及提升治疗的安全性及患

者的康复效果。

2.2.15 中国糖尿病患者胰岛素药物素养量表（In⁃
sulin Medication Literacy Scale for Patients with Diabe⁃
tes Mellitus in China，Ch-InMLS） 该量表由 Si等[24]

于 2025年编制，评估糖尿病患者胰岛素药物素养水

平。量表基于文献综述、半结构访谈和Delphi法编

制，由 4个维度（知识、态度、实践、技能），36个条目

组成，总分范围在 37~164分。其中，态度、实践和技

能3个维度采用李克特 5级评分；知识维度回答正确

计 2分，回答错误或选择“我不知道”计 1分。经检

验，量表的 Cronbach α系数为 0.95，折半信度 0.80，
KMO（Kaiser-Meyer-Olkin Measure）为 0.94，其信效

度尚可。量表有效识别使用胰岛素期间储存不当、

操作错误的常见问题，有助于医务人员针对性的给

予患者健康教育。

3 讨论

3.1 药物素养评估工具的局限性 本研究根据范

围综述框架检索，纳入了 17种药物素养评估工具。

发现工具以国外编制占主导，这反映出我国药物素

养评估的本土化进程较晚。现有量表的条目数差异

大，如普适性工具（14~17条）便于筛查[8-9,11]；而针对

不同人群的工具条目数较多（20~56项），虽内容覆

盖广但影响工具的实用性[16-17,24]。在工具信效度方

面，大部分的信效度表现良好，但部分工具存在信度

偏低[10]或未报告信效度[16-17,23]的情况，应用前需要进

一步验证。大部分工具的验证样本来源于单中心，

存在一定的样本偏差；且编制过程依赖于Delphi法
或者小样本的访谈，缺乏理论框架的指导，评估工具

的维度及条目仍需全面、综合的考虑，以保证评估的

准确性及实用性。

3.2 评估患者药物素养水平对护理人员的启示 护士

作为安全用药的最后关口，评估并指导患者具有高

水平的药物素养，减少不恰当用药、依从性差和药物

不良事件的发生具有重要意义。在指导用药宣教过

程中需要“因材施教”，且患者会受年龄、疾病等因素

的影响，导致其药物素养水平也是动态且多元的，在

护理工作中需要关注患者药物素养的动态变化。在

选择评估工具时，需关注人群的特点选择适合的工

具，并深入了解个体需求，并对其进行精准评估。如

今药物治疗方案越来越复杂，而药物素养是预测用

药安全意识及行为的重要因素[9]。这就要求患者具

备阅读标签、了解药物适应症、理解处方说明和正确

计算用药剂量的能力。提高患者的药物素养水平是

保障患者安全用药的前提，护理人员应选择合适的

评估工具评估护士自身和患者的药物素养水平[26]。
使患者理解并遵医嘱正确用药是保障患者安全的重

要问题。

4 小结

未来可在 Neiva等[4]提出的药物素养概念模型

的指导下研制中国药物素养理论框架，并进一步丰

富评估工具的维度，根据疾病特征和患者特点规范

开发特异人群的药物素养评估工具并实施。同时，

可以全面开展药物素养的筛查工作，明确重点干预

人群，对医务人员进行培训，组建以药师和护士为主

导的多学科安全用药团队。同时，使患者和医务人

员理解药物素养的概念和影响因素，通过制定药物

素养健康教育策略，将该策略融入到日常的健康宣

教中。以最大限度保障用药安全、提升护理质量、确
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保患者在发生药物不良事件时能做出正确的决策，

最终使患者获益。
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