[bookmark: _Hlk173492230]基本医疗（初级保健）研究的报告条目共识清单（CRISP清单）

CRISP 清单可以帮助研究人员满足其读者的需求1，包括基本医疗（初级保健）相关人员所认为的，对基本医疗（初级保健）研究报告的可靠性、质量和实用性至关重要的内容。
这项清单提出了作者撰写报告时应考虑的建议，但并未试图限制研究报告过程的有效性或创造性，作者和编辑仍拥有对论文和报告的最终决定权。
基本医疗（初级保健）研究涉及各种研究方法、设计、主题和背景。这项清单涵盖了上述广泛的范围。因此，并非清单的所有条目都适用于您的研究。有些条目可能要求您提供不适用的信息。请跳过这些条目，并根据您的实际需要，利用清单的其余部分，帮助您改进研究报告。

如何使用 CRISP 清单：
请回答清单列出的每一个条目，即使它没有包含在您的报告中。
请检查条目是否已包含在您的报告中：是，否，或是它不适用于您的研究。
如果条目适用于研究设计，但未包含在报告中，请在“备注”部分提供简要解释。
“建议部分”指出了按照 IMRaD 格式（导言、方法、结果和讨论），该条目通常应在研究报告中出现的位置。这仅是建议，如果条目出现在报告的其他部分，您可以在“备注”中添加相关信息。
您可以在“备注”中按行、页，或是版块，写下条目所在的位置。
关于更多的信息，以及各条目的解释和示例，请参阅 CRISP 声明附录2中的补充指南。
您可以选择把填写好的清单与您的手稿一同提交给学术期刊，以帮助编辑和审稿人了解您在研究报告中包含的所建议的条目。您也可以使用适合您研究的其他报告指南1。部分CRISP清单的条目，可能会与其他指南的内容重叠。
关于更多的信息，请参阅 CRISP网站：https://crisp-pc.org/
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CRISP清单
	[bookmark: _Hlk173591997]报告条目
	论文（报告）中是否已包括该条目的内容？
	相关版块
	备注

	
	是
	否
	不适用
	
	

	1. 在标题、摘要和/或关键词中包含“基本医疗、初级保健、全科医学、基层医疗”和/或特定的该学科术语。
	
	
	
	导言（背景）
	

	2. 描述开展研究的原因，及其对基本医疗（初级保健）研究的重要性。
	

	2a. 解释研究该问题的原因，以及它与基本医疗（初级保健）的关系。
	
	
	
	导言（背景）
	

	2b. 描述研究问题在基本医疗（初级保健）背景，如基层医疗卫生机构中的重要性或相关性。
	
	
	
	导言（背景）
	

	2c. 确定使用的任何理论、模型或框架，并解释为什么它适用于基本医疗（初级保健）的研究问题。
	
	
	
	导言（背景）
	

	3. 描述研究团队的基本医疗（初级保健）经验和合作情况。
	

	3a. 描述研究团队在基本医疗（初级保健）实践和/或研究方面的专业知识和经验。
	
	
	
	方法
	

	3b. 描述基本医疗（初级保健）患者、临床医务人员、社区居民或其他利益相关者是否参与了研究过程，以及他们是如何参与的。
	
	
	
	方法
	

	4. 在基本医疗（初级保健）的背景中，描述研究的参与者和人群。
	

	4a. 使用以人为本的语言来指代研究人群和参与者，或使用基于患者偏好的术语。
	
	
	
	结果
	

	4b. 如果报告参与者的个人特征，请描述数据来源、使用数据的理由，以及所使用分类方法的理由。
	
	
	
	结果
	

	4c. 描述参与者和人群特征的细节，以便与其他基本医疗（初级保健）的患者人群进行比较。
	
	
	
	结果
	

	4d. 明确报告参与者是否与临床医疗团队有既往的医疗服务关系，或是新患者。
	
	
	
	方法/结果
	

	[bookmark: _Hlk173593216]5. 在基本医疗（初级保健）的背景中，描述所研究的疾病状况。
	

	5a. 描述研究对象的病情是急性还是慢性。
	
	
	
	方法/结果
	

	5b. 报告多病共存（multimorbidity）是如何被考虑的，以及它可能会如何影响对研究结果的解释。
	
	
	
	方法
	

	6. 在基本医疗（初级保健）的背景中，描述所研究的临床接触情况。
	

	[bookmark: _Hlk173594284]6a. 指明研究重点是单次的临床接触还是长期的医疗照护过程。如果是单次的临床接触，请指明是该研究条件下的首次访问还是随访访问。
	
	
	
	方法
	

	7. 描述患者的医疗照护团队。
	

	7a. 如果医疗照护是由团队提供的，请描述团队成员及其职能。
	
	
	
	结果
	

	7b. 对于不同类别的临床医务人员，请报告其职业、专科和资质。
	
	
	
	结果
	

	8. 在基本医疗（初级保健）的背景中，描述研究的干预措施。
	

	8a. 描述干预措施及其实施的细节，以便读者能够评估其在自身所处环境中的适用性。
	
	
	
	方法
	

	8b. 描述患者、参与者、临床医生、团队或诊所的任何分类或分组，以及在数据分析中如何处理它们。
	
	
	
	方法/结果
	

	8c. 描述医疗卫生体系的细节，以便与其他体系进行比较。
	
	
	
	导言（背景）/讨论
	

	9. 描述所使用的研究测量方法，及其与基本医疗（初级保健）的相关性。
	

	9a. 报告研究中使用的测量工具是否已在基本医疗（初级保健）人群或背景中进行验证。
	
	
	
	方法
	

	9b. 描述所使用的测量工具对基本医疗（初级保健）患者及其医疗照护的意义。
	
	
	
	方法
	

	9c. 报告的研究结果应能被基本医疗医务人员和患者进行临床解读。
	
	
	
	结果
	

	10. 在基本医疗（初级保健）的背景中，讨论研究结果的含义。
	

	10a. 讨论研究结果对科学研究、患者照护、教育和政策的影响，特别强调其对基本医疗（初级保健）的作用和意义。
	
	
	
	讨论
	

	[bookmark: _Hlk173495552]10b. 讨论研究所提出的建议，对基本医疗（初级保健）实际工作中的需求和优先事项的影响。
	
	
	
	讨论
	

	10c. 对可能影响研究结果在不同基本医疗（初级保健）背景中的适用性的研究过程进行讨论。
	
	
	
	讨论
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