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【摘要 】　目的　构建突发公共卫生事件应急护理培训方案,以提高护士应对突发公共卫生事件应急能力.方法　研究小组在

文献分析、小组讨论及半结构式访谈基础上,初步形成突发公共卫生事件应急护理培训框架,采取专家函询对１５名专家进行

２轮函询.结果　２轮专家函询问卷的回收率均为１００％;专家权威系数均为０．９０４;肯德尔和谐系数分别为０．３０９和０．３４９(均

P＜０．０１);最终将护士应急护理培训等级分为普及型、骨干型.构建的突发公共卫生事件应急护理培训方案包括培训目标、

培训课程(普及型１２项、骨干型１４项)、培训方式、培训时间、考核方法等.结论　构建的突发公共卫生事件应急护理培训方

案具有一定的科学性、可靠性、可行性,有较强的应用价值,能为提高护士应对突发公共卫生事件应急救援卫勤保障的整体水

平提供重要参考.
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　　近年来,世界范围内因传染病导致的突发公共

卫生事件频繁发生[１Ｇ２],由于其具有不可预见性、突
然爆发、迅速蔓延、破坏性强、救治难度大[３]等特点,
能对公众健康及国家政治、社会经济等方面造成严

重危害[４].护士是公共卫生中占比最大的重要组成

部分,其应急响应、快速处置的能力,是确保突发公

共卫生事件救援任务圆满完成的关键[５],因此对护

士开展应对突发公共卫生事件应急护理培训[６]势在

必行.本研究通过文献检索、小组会议、半结构式访

谈及２轮专家函询,构建了应对突发公共卫生事件

应急护理培训方案,并将其在临床进行初步应用,效
果良好,现总结报道如下.
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１　资料与方法

１．１　成立研究小组　由８名成员组成,包括１名主

任医师、２名副主任护师、２名主管护师、３名护师;
年龄２６~５２岁,其中博士１名,硕士２名,研究生在

读１名,本科４名;均具有突发公共卫生事件应急救

援护理或管理经验.研究小组负责查阅文献资料、
开展半结构式访谈、发放及回收专家函询问卷,并对

相关数据进行汇总和统计分析.

１．２　突发公共卫生事件应急护理培训方案初稿的

拟定　针对研究目的确定检索关键词,查找相关的

中英文文献及应对突发公共卫生事件应急护理培训

方面的相关书籍、政策文件、法律法规等,同时对我

院急诊、ICU、传染科、呼吸科的１７名护理管理人员

进行半结构式访谈,了解护理管理者对突发公共卫

生事件中护士应具备的应急能力看法.经研究小组

反复讨论、修正后设计的突发公共卫生事件应急护

理培训方案初稿包含了应对突发公共卫生事件护士

应急核心能力培训目标、培训等级划分以及对应的

培训课程、培训方式、培训时间、考核方法等.

１．３　专家函询

１．３．１　确定函询专家　入选标准:(１)学历本科及以

上;(２)主管护师及以上职称;(３)在三级甲等医院或

护理院校工作１０年以上;(４)具有参加突发公共卫

生事件救援的经历;(５)现担任或近５年内曾担任三

级甲等医院护理部主任、总护士长、护士长等.最终

选定来自上海、甘肃、重庆、福建、广东等地军队及地

方三级甲等医院的传染科、急诊科、监护室护士长、
总护士长及护理部主任等共１５人为函询对象.

１．３．２　制定专家函询表　包括４部分:(１)专家基本

情况调查表;(２)突发公共卫生事件应急护理培训方

案函询表,采用Likert５级评分法,邀请专家对初稿

中的每个指标进行重要性评分.从“完全不重要”到
“非常重要”分别记１~５分,并设“删除”、“增加”选
项和 “修改意见”的栏目;(３)专家判断依据及影响

程度表;(４)专家对课题相关内容的熟悉程度表.

１．３．３　实施专家函询　本研究咨询方式采用电子邮

件发放咨询表的形式,共实施２轮函询.研究小组

根据专家意见对第一轮问卷进行汇总整理及分析,
计算出每个指标的重要性评分均值和变异系数

(Cv).指标的保留标准为重要性均数３．５分以上且

变异系数小于０．２５[７].针对专家提出的修改意见,
研究小组经过讨论后删除、增加或修改,制成第二轮

问卷再次发放.

１．４　统计学处理　 采用 SPSS２２．０软件对数据进

行统计分析.计数资料采用频次、构成比描述;计量

资料采用x±s描述;采用积极系数、权威系数及协

调系数等对专家咨询的权威性和可靠性进行验证.

２　结果

２．１　 专家一般情况 　专家年龄３４~４８岁,平均

(４０６±４．４７)岁;工作年限１０~３１年,平均(１８．６７±
７２９)年;学历:博士２名,硕士７名,本科６名;职
称:高级９名,中级６名;临床急重症医学专家１名,
临床急重症护理专家６名,护理教育专家３名,护理

管理专家５名.

２．２　专家积极性　两轮专家函询问卷有效回收率

均达到１００％,说明专家积极性很高.

２．３　专家权威程度　权威系数≥０．７是可接受的数

据范围[８],两轮专家权威系数均为０．９０４,说明本次

函询的可信度较高.

２．４　专家协调程度　两轮函询变异系数分别为０~
０．３及０．０５~０．１９.两轮函询肯德尔和谐系数分别

为０．３０９和０．３４９(均P＜０．０１),说明本次函询结果

可靠、协调程度好.

２．５　专家函询意见修订情况

２．５．１　培训等级划分　第１轮专家函询中将护士培

训等级分为３个阶层(普及型、骨干型、专家型)进行

资格认证,５名函询专家提出了相同的修改意见,认
为突发公共卫生事件的应急护理培训的对象主要为

临床一线护士,专家型护士的培养需要深厚的专科

工作经历和管理经验,并不适合应急培训,均建议删

除.因此在第２轮函询中将培训等级分为２个阶层

(普及型、骨干型),并征求专家对分阶层培训重要

性、划分合理性的意见,第２轮函询结果专家意见趋

于一致.

２．５．２　 护士应急核心能力培训目标　结合两轮函

询情况,培训目标部分共删除４条,如专业知识中

“能够为新入职护士和实习护士提供理论和实践操

作帮助”和组织与协调能力中“能够对病区设备进行

维护、报警处理等”均与主题目标不符,予以删除;修
改３条,如评判性思维中“文献查询”不属于评判性

思维,修改为“针对病情发生有较好的降阶梯思维进

行再评估”.形成的应对突发公共卫生事件护士应

急核心能力培训目标体系,包括一级指标５个、二级

指标３２个,具体见表１.

２．５．３　应急护理进阶式培训方案　最终形成的应急

护理培训方案包括培训目标、培训课程(普及型１２
项,骨干型１４项)、培训方式、培训时间、考核方法,
具体见表２.
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表１　应对突发公共卫生事件护士应急核心能力的培训目标

培训目标 培训阶层 重要性评分(x±s,分) 变异系数

１．专业知识

　１．１熟悉并能准确解读国家颁布相关法律、标准、规范 普及型、骨干型 ４．４７±０．７４ ０．１６６
　１．２熟悉医院应对突发公共卫生事件的处理流程 普及型、骨干型 ４．６７±０．４９ ０．１０５
　１．３掌握突发公共卫生事件现场救护知识 普及型、骨干型 ４．９３±０．２６ ０．０５２
　１．４掌握急救药品的知识 普及型、骨干型 ４．６７±０．４９ ０．１０５
　１．５掌握突发公共卫生事件上报知识和登记流程 骨干型 ４．５３±０．６４ ０．１４１
　１．６了解突发公共卫生事件的不同分型、不同分级 骨干型 ４．４０±０．８３ ０．１８８
２．临床技能

　２．１掌握心肺复苏、气道管理、洗胃等急救技术 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　２．２掌握包扎、止血、固定、现场搬运技术 普及型、骨干型 ４．７３±０．８０ ０．１６９
　２．３掌握呼吸机、除颤仪、电动吸引器、简易呼吸器等急救设备的使用 普及型、骨干型 ４．９３±０．２６ ０．０５２
　２．４掌握传染病基本消毒隔离相关技能 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　２．５掌握标准防护和分级防护技能 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　２．６熟悉各种危重疾病抢救流程 普及型、骨干型 ４．８０±０．４１ ０．０８６
　２．７能够利用感控知识做好三区划分 骨干型 ４．４７±０．８３ ０．１８７
　２．８根据患者病情正确分诊、安置、转运患者 骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
３．组织与协调能力

　３．１能够对病区环境、床位进行合理规划 普及型、骨干型 ４．４７±０．６４ ０．１４３
　３．２能够对抢救仪器进行合理调配 普及型、骨干型 ４．６０±０．５１ ０．１１０
　３．３能够配合管理者对护理人员的调配 骨干型 ４．６７±０．４９ ０．１０５
　３．４能够根据患者病情危重情况合理安排护理工作 骨干型 ４．７３±０．４６ ０．０９７
４．心理及沟通能力

　４．１拥有一定的心理知识储备,具备良好的心理抗压能力 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　４．２正确看待自己的职业价值,积极传递正能量,找到自我平衡的支点 普及型、骨干型 ４．６７±０．４９ ０．１０５
　４．３有良好的团队合作能力,营造融洽和谐的团队氛围 普及型、骨干型 ４．８０±０．４１ ０．０８６
　４．４掌握沟通技巧,建立良好的护患关系 普及型、骨干型 ４．７３±０．４６ ０．０９７
　４．５能够准确向医生汇报患者的病情变化 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　４．６能够根据患者的心理需求提供合适的心理干预 普及型、骨干型 ４．４７±０．７４ ０．１６６
　４．７能够准确识别突发公共卫生事件中患者的心理需求 骨干型 ４．６０±０．５１ ０．１１０
　４．８能够对患者开展突发公共卫生事件的防护知识及心理健康教育 骨干型 ４．４０±０．８３ ０．１８８
５．评判性思维

　５．１能够根据患者症状、主诉做出初步病情诊断 普及型、骨干型 ４．６０±０．６３ ０．１３７
　５．２能够根据生命体征分析患者病情 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　５．３能够快速、准确、及时地记录患者的病情变化和采取护理措施 普及型、骨干型 ４．８７±０．３５ ０．０７２
　５．４能够准确评估患者存在的潜在风险 普及型、骨干型 ４．８０±０．４１ ０．０８６
　５．５能够及时预防处理并发症 骨干型 ４．６０±０．６３ ０．１３７
　５．６针对病情的发生有较好的降阶梯思维进行再评估 骨干型 ４．３３±０．７２ ０．１６７

表２　突发公共卫生事件应急护理进阶式培训方案

培训阶层 培训课程 培训时间 培训方式 考核方法
重要性评分

(x±s,分)
变异系数

普及型/ 常见突发公共卫生事件应急预案(食物中 ３学时 理论授课高仿真模拟教学 理论考核 ４．６０±０．７４ ０．１６０
骨干型 毒、烈性呼吸道传染病等)

突发公共卫生事件法律、标准和规范 ３学时 理论授课:案例分析教学法 理论考核 ４．５３±０．７４ ０．１６４
常见传染病系统知识(传染源、传播途径、 ４学时 理论授课 理论考核 ４．６７±０．６２ ０．１３２
易感人群等)
职业安全防护(基本防护、分级防护、针刺伤等) ３学时 理论授课高仿真模拟教学 理论＋技能考核 ４．６７±０．８２ ０．１７５
急救护理学(生命基础及高级支持技术等) ３学时 理论授课高仿真模拟教学 理论＋技能考核 ４．７３±０．５９ ０．１２５
护理心理学(灾后心理干预等) ２学时 理论授课案例分析教学法 理论考核 ４．５３±０．７４ ０．１６４
创伤护理学(地震、洪灾、泥石流、火灾等) ２学时 理论授课高仿真模拟教学 理论＋技能考核 ４．５３±０．９２ ０．２０２
人际沟通(沟通技巧、要点等) ２学时 理论授课案例分析教学法 实境技能考核 ４．５３±０．６４ １．１４１
护理人文修养(人际关系、人际认知等) ２学时 理论授课案例分析教学法 实境技能考核 ４．２７±０．８８ ０．２０７
标本正确采集及处理(血标本、鼻咽拭子等) ３学时 理论授课操作示教 理论＋技能考核 ４．６０±０．８３ ０．１８０
技能操作培训(心肺复苏、除颤、呼吸机等) ６学时 操作示教实境教学 技能考核考核 ４．６７±０．６２ ０．１３２
临床实践感染科２周,急诊(包括ICU)６周 ８周 实境教学 理论＋技能考核 ４．５３±１．１３ ０．２４８

骨干型 突发公共卫生事件暴发识别与处理 ２学时 理论授课案例分析教学法 理论考核 ４．７３±０．５９ ０．１２５
护理科研 ３学时 理论授课案例分析教学法 撰写个案护理论文４．２０±１．０１ ０．２４１
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３　讨论

３．１　突发公共卫生事件应急护理培训方案的特点

分析　(１)培训对象:随着近年来突发公共卫生事件

的频繁发生,多位学者[９Ｇ１０]指出,需要加强对一线救

援力量尤其是临床护士的培训.目前,我国暂无官

方的、可全面应对突发公共卫生事件的应急护理培

训方案.本研究针对临床一线护士需求,选择１５名

函询专家进行函询,专家均来自三甲综合医院,拥有

突发公共卫生事件应急救援经验或从事护理管理、
教学工作,实践经验丰富,具有较高的专业知识结构

层次.２轮专家权威系数＞０．７,２轮专家函询的肯

德尔和谐系数分别为０．３０９和０．３４９(均P＜０．０１).
(２)培训目标:表２列举了不同阶层护士的培训目

标,能保证其合理性.如普及型护士需要掌握常见

突发公共卫生事件的知识与技能,能迅速投入到救

治工作中.而对于骨干型护士,则要求其能拥有主

动学习、分析、判断、解决临床护理工作中问题的能

力,在突发公共卫生事件事件救援过程中发挥引领

带头作用.(３)培训课程:国外研究[１１]显示,在突发

事件救援过程中,护士在自我防护、卫生防疫等方面

较为陌生,同时也没有足够自信心.因此本研究构

建的培训方案中安排了职业安全防护课程,且全面

覆盖应急处置的预防、识别、应对等各环节,满足了

各阶层护士对突发公共卫生事件应急处置能力培训

的需求.(４)培训方式:突发公共卫生事件由于其突

发性和不确定性,场景经常发生改变,因此对于护士

的应急能力要求特别高,而根据相关研究[１２Ｇ１３]显示,
我国与国外相比明显缺少例如突发公共卫生事件的

情景模拟或仿真模拟训练,因此本方案中特别选用

案例分析、实境教学、高仿真模拟等教学方式开展培

训,尽可能模拟各类突发公共卫生事件发生发展处

置全过程,使得护士能及时根据不同场景做出判断

分析,进而提高对突发公共卫生事件的反应速度与

应对能力.

３．２　突发公共卫生事件应急护理培训方案的不足

之处　(１)培训模式有待优化:能级进阶模式是一种

新型护理管理模式,即管理者通过核心能力而非年

资、学历、职称来评价和使用护士[１４].田萍等[１５]将

能级进阶护士分层培训模式应用于基层医院,有效

提升了护士的综合能力及岗位胜任力.因此本研究

最初设计构建的是突发公共卫生事件应急护理进阶

式培训方案,并将护士进阶等级分为３个阶层(普及

型、骨干型、专家型),但是在第１轮专家函询中５位

函询专家提出了相同的修改意见,认为突发公共卫

生事件的应急护理培训的对象主要为临床一线护

士,专家型护士的培养需要深厚的专科工作经历和

管理经验,并不适合应急培训,均建议删除.由于进

阶层级过少,最终放弃建立能级进阶培训模式.但由

于临床护士的自身能力、任职年限、专业方向不同,其
对应急培训的需求不一致,因此,探索能级进阶培训

模式的突发公共卫生事件应急护理培训方案更符合

护理岗位职责需求,也是我们下步研究重点方向.
(２)需要扩大培训对象:下一步拟在常态化护士继续

教育、护生在校教育、新护士入职培训中开展验证工

作,以切实全面提高护士应对突发公共卫生事件应急

能力为最终目标,进一步修订、完善培训方案.
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