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护理继续教育（continuous nursing education，

CNE）是继规范化专业培训之后，以学习新理论、

新知识、新技术、新方法为主的一种终身性护理教

育，它对于提高护士能力、发展新的专业知识和技

能、提高专业服务质量、满足不断发展的护理知识

和技能的要求具有重要作用［1］。外科新业务、新技

术发展迅速，为了满足医疗及病人需要，护理继续

教育尤为重要。本院外科护理继续教育存在未做

到全覆盖、部分护士对护理继续教育认识不足、在

职培训针对性不强、分层培训落实不到位等一系

列问题，不能很好地满足临床服务需求。为加强

外科护理继续教育科学管理，落实以用为本，以岗

位需求为导向的护士分层培训体系，提高在职护

士培训效果，本院于 2012 年 1～12 月自行设计了

护理继续教育工作手册并应用于外科护士继续教

育工作中，取得较好效果，现报道如下。

1　资料与方法

1.1　一般资料

选择 2011 年 1～12 月（应用护理继续教育

工作手册前，简称应用前）本院外科系统护理单元

14 个，护士 185 名，男 2 名，女 183 名，年龄 20～54

岁，平均（23.00±1.45）岁。职称：高级 14 名，中级

51 名，初级 120 名。学历：硕士 1 名，本科 93 名，大

专 81 名，中专 10 名。选择 2012 年 1～12 月（应用

后）本院外科系统护理单元 18 个，护士 259 名，男

4 名，女 255 名，年龄 19～54 岁，平均（24.00±1.36）

岁。职称：高级 18 名，中级 60 名，初级 181 名。学

历：硕士 2 名，本科 130 名，大专 119 名，中专 8 名。
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统计学意义（均 P＞0.05），具有可比性。

1.2　方法

1.2.1　护理继续教育工作手册应用前护理继续教

育培训方法　护理继续教育工作实行护理教育管

理委员会—护理部继续教育管理组—各科室护理

继续教育管理小组三级管理体系。护理部及各科

室继续教育组长均由相应部门指派。护理继续教

育质控：护理部每季度 1 次，科室每月 1 次。外科

护士按职称培训考核，培训考核内容以基础知识

及技能为主，每月 1 次。

1.2.2　护理继续教育工作手册应用后护理继续教

育培训方法

1.2.2.1　护理继续教育工作手册的设计　根据全

院护理继续教育工作实施方案及外科护理继续教

育特点，分层针对性培训理念，设计护理继续教育

工作手册。建立外科护理继续教育质量控制评分

标准及管理体制，引导科室继续教育小组长依据

护理继续教育检查评分标准进行质量控制，根据

护士核心能力等将外科护士分 5 级（N0～N4 级），

制订各级护士岗位培训及考核计划并落实［2］。

1.2.2.2　护理继续教育工作手册的内容和方法　

主要包括 9 部分：护理继续教育三级管理组织图、

各级人员职责、评分标准、护理部及临床科室继续

教育工作计划及落实月程、科室护士分级信息登

记、每月继续教育质量控制记录、N0～N4 级护士

培训及考核记录、科室护理继续教育总结、附本。

其中各级人员职责包括护理教育管理委员会，护

理部继续教育组长、副组长、秘书，科室护理继续

教育小组长职责；每月继续教育质量控制包括每

周质量控制存在的问题、原因分析、改进措施、改

进效果；N0～N4 级护士培训考核内容包括基础、

专科和其他相关知识 3 部分（如护理学基础知识、

专科疾病护理常规、专科常见操作等），每一层级

护士 3 部分知识所占权重系数不同；附本包括课

件、理论试卷、操作评分表，要求用 A4 纸张、分类

夹好备查。继续教育培训形式包括理论讲座、操

作示范、案例分析、护理查房等［3］。培训频次按层

级 N0～N4 级护士至少每月分别为 4、3、2、1 次，护

理技术培训每月 1 次，护理查房每月 4 次，疑难、

危重病例讨论每月 1 次。

1.2.2.3　护理继续教育工作手册的应用　护理继

续教育工作实行三级管理体系，其中护理部设继

续教育组长 1 名，副组长 6 名，秘书 1 名，外科设

继续教育小组长 18 名。① 聘任护理继续教育组

长。护理部继续教育组长由护理部分管科研教学

的副主任担任，副组长自愿报名，由护理教育委

员会审核通过的护士长担任，秘书由护理部教学

干事担任。科室继续教育小组长要求大专及以上

学历、护师及以上职称、热爱继续教育工作、具有

较强讲解示范能力、2 年以上带教经验护士担任，

采取个人报名、护士长推荐、护理部审核的方式

聘任，任期 2 年。②应用护理继续教育工作手册。

由护理部按统一格式排版印刷并下发护理继续教

育工作手册。外科继续教育小组长在护理部继续

教育组及科室护士长的指导下开展工作，对本科

室护士培训需求包括人文素质、专业理论知识、临

床实践等方面进行调查［4］，制订护理继续教育计划

及落实月程，每月将 N0～N4 级护士岗位培训频

次、时间、地点、内容、方式、负责人在公布栏公布，

按照公布内容督促落实理论、操作培训考核［5］，并

在手册相应栏内记录。根据继续教育检查评分标

准每周检查科内继续教育落实情况，找出存在问

题，制订改进措施，并进行专项质量讲评。

1.2.2.4　效果评价　护理部每月到病房检查各科

室继续教育落实情况，包括手册填写、科室培训考

核落实等，每季度分别组织各级护士培训、理论、

操作考试、护理查房、疑难病例讨论，对各科室进

行评分，在护士长会议或护理质量讲评上反馈，每

季度以《护理通讯》的形式下发到各外科护理单

元，对存在的问题通过护理质量持续改进表反馈

到科室，由科室讨论后进行原因分析并改进，护理

部 1 周后进行追踪反馈［6］。年度评选出优秀继续

教育小组长。

1.3　评价指标

比较护理继续教育手册应用前后两组外科护

士继续教育培训覆盖率及护理理论、技能考核合格

率。继续教育培训覆盖率＝实际参加培训人数 / 应

参加培训数 ×100 %；护士理论考试包括护理基础

知识、专科知识和其他相关知识，总分为 100 分，80

分为合格；护理技能考核包括基础操作如密闭式静

脉输液等和专科技术操作如胸腔闭式引流管护理

等，每项护理技能总分为 100 分，90 分为合格。
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1.4　统计学分析方法 

数据采用 SPSS 16.0 统计软件包进行统计学

分析。两组护士继续教育培训覆盖率、护理理论

考试合格率、技能考核合格率比较采用 χ2 检验。

检验水准 α＝0.05。

2　结果

2.1　护理继续教育手册应用前后外科护士继续教

育培训覆盖率比较

护理继续教育手册应用前后外科护士继续教

育培训覆盖率比较见表 1。由表 1 可见，护理继续

教育手册应用前后外科护士继续教育培训覆盖率

比较，差异具有统计学意义（P＜0.001），护理继续

教育手册应用后明显优于应用前。

表 1　护理继续教育手册应用前后外科护士继续

教育培训覆盖率比较　n（%）  

时间 n 培训覆盖率

应用前 185    175 （94.59）

应用后 259    259（100.00）

χ2      14.323

P     ＜ 0.001

2.2　护理继续教育手册应用前后外科护士护理理

论、技能考核合格率比较

护理继续教育手册应用前后外科护士护理理

论、技能考核合格率比较见表 2。由表 2 可见，护

理继续教育手册应用前后外科护士护理理论、技

能考核合格率比较，均 P＜0.05，差异具有统计学

意义，护理继续教育手册应用后明显优于应用前。

表 2　护理继续教育手册应用前后外科护士护理理

论、技能考核合格率比较　n（%）  

时间 n 理论考试 
合格率

技能考核 
合格率

应用前 185    162 （87.57） 167 （90.27）

应用后 259    244 （94.21） 249 （96.14）

χ2 6.081 6.291

P 0.014 0.012

3　讨论

3.1　外科在职护士继续教育的重要性

在职护士继续教育是实施整体护理的重要基

础，是提高护士业务水平的必要条件。护理“知识

半衰期”的时间越来越短，决定了继续护理学必须

是终身教育［7］。本院外科发展迅速，心胸外科、普

外科等微创技术广泛应用，人工血管植入等高难

度手术越来越多，外科护士综合职业素质的发展

明显滞后于医学及护理学科的发展，护士所学的

知识远远满足不了临床护理岗位的实际要求，缺

乏一套规范、科学的护理继续教育培训体系，因此

加强在职继续教育具有重要意义。

3.2　应用护理继续教育手册可提高外科护士继续

教育培训覆盖率

传统在职护士护理继续教育按职称培训考

核，每月培训 1 次，培训内容无针对性，与专科结

合不紧密，高职称的护士觉得培训作用不大，有部

分未参加培训，新入科的护士认为培训内容太少，

满足不了工作需求。而且科室继续教育管理欠规

范，培训考核原始记录不全，培训课件、考卷零散

存放，无月汇总分析。本院外科系统设计的继续

教育工作手册，首先对外科每位护士信息进行登

记并归入相应层级，对不同层级护士培训需求进

行调查后采用以岗位需求为导向的培训考核模

式，N0～N4 级护士培训重点、方式、考核要求各不

相同［8］，各级护士培训考核时间交错安排，保证每

位护士均能参加。因培训内容具有针对性、培训

形式及方法灵活多样，方便了不同层级护士根据

自身的实际情况及需求去参与，明显提高了外科

护士参加继续教育培训的积极主动性［9］。结果显

示，护理继续教育手册应用前后继续教育培训覆

盖率由 94.59 % 上升到 100.00 %，前后比较，差异

具有统计学意义（P＜0.001）。

3.3　应用护理继续教育手册可提高护士理论及专

业技术水平

传统在职护士护理继续教育护士按职称考

试，内容多为基础知识、外科常见疾病护理常规及

护理学基础操作，未体现专科水平，外科护士对考

试重视不够。应用护理继续教育手册后各级护士

培训真正落到实处，每次授课、操作示范均执行实

到签名；培训考核内容重点围绕各专科制订的疾

病护理常规、开展的新技术、专科操作等，符合临

床工作特点，与护士岗位工作联系紧密；对不同层

级、不同专科的护士理论考试内容、技能考核项目

均不同，做到了学考结合，学有所用，护士学习变
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被动为主动，学习效率增加。结果显示，护理继续

教育手册应用前后外科护士护理理论考试、技能

考核合格率比较，均 P＜0.05，差异具有统计学意

义，护理继续教育手册应用后明显优于应用前。

4　结论

实践证明，在外科推广应用护理继续教育工

作手册，达到了护理继续教育培训全覆盖、分层

次，注重专科特点、满足临床需求，建立了一套规

范、科学的护理继续教育培训体系，值得临床推广

应用。应用中我们还发现此手册还需根据医院继

续教育工作重点、外科临床岗位培训需求、专业发

展等不断修订、完善。
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禁止一稿多投

“一稿多投”是指作者把自己的一部作品同时或者先后发给不同的出版社或其他媒体 , 即多次使用同

一作品的行为。对科技期刊来说 , 一篇投稿的录用需要经过初审、外审、定稿等多个流程，同时需要编辑

花费大量的时间和精力进行修改，如果作者同时向多个刊物投稿 , 必将导致大量的重复性劳动和编辑资

源浪费 , 将严重伤害科技期刊和广大作者的利益。敬请各位作者慎重选择投稿刊物 , 并确定前一次投稿

已被退稿后再行改投。

                                                 ［本刊编辑部］
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