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急诊护士应急处置能力培训模式的构建与实践效果评价

徐 琦 赵庆玲
灵武市人民医院 宁夏 灵武 750400

摘� 要：目的：构建急诊护士应急处置能力培训模式，并评价其实践效果。方法：选取我院急诊科60名护士作为
研究对象，随机分为对照组和实验组，每组30名。对照组采用传统培训方法，实验组采用构建的应急处置能力培训模
式。通过理论考核、技能操作考核和模拟演练考核等方法，对两组护士的应急处置能力进行评价，并比较培训前后护

士的自我效能感和患者满意度。结果：实验组护士的理论考核、技能操作考核和模拟演练考核成绩均高于对照组（P
< 0.05）；实验组护士的自我效能感得分高于对照组（P < 0.05）；实验组患者满意度高于对照组（P < 0.05）。结论：
构建的急诊护士应急处置能力培训模式能够有效提高护士的应急处置能力，增强自我效能感，提高患者满意度，值得

推广和应用。
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引言：急诊科室作为医院救治急危重症患者的前沿

阵地，具有患者病情复杂、救治时间紧迫、突发事件多

等特点。在这样的环境下，护士作为急救工作的直接参

与者，其应急能力直接影响患者的救治效果与预后。然

而，目前部分急诊科护士在应对紧急情况时表现出应急

能力的不足，具体表现为对病情的评估及早期识别能力

尚需提升，急救操作技能不熟练和流程不规范，以及心

理素质较弱，容易出现紧张和慌乱情绪。因此，加强急

诊护士应急能力培训，科学评估培训效果，成为提升急

诊护理质量、保障患者生命安全的重要课题。本研究旨

在构建一种有效的急诊护士应急处置能力培训模式，并

评价其实践效果，以期为急诊护理培训提供参考。

1 对象与方法

1.1  研究对象
选取2024年1月至2025年1月期间，我院急诊科60名

护士作为研究对象。纳入标准：具有护士执业资格；在

急诊科工作1年以上；自愿参加本研究。排除标准：休产
假、病假或长期外出进修者；近期有重大心理或生理疾

病史者。采用随机数字表法将研究对象分为对照组和实

验组，每组30名。两组护士在年龄、性别、学历、工作
年限等方面比较，差异无统计学意义（P > 0.05），具有
可比性[1]。

1.2  研究方法
1.2.1  培训模式构建
（1）培训需求分析。在培训模式构建之前，首先进

行需求分析，通过问卷调查、访谈等方式，了解急诊护

士在应急处置方面存在的问题和需求。调查结果显示，

护士们普遍希望提高病情评估与识别能力、急救操作技

能、团队协作与沟通能力以及心理素质。（2）培训内容
设计。根据需求分析结果，设计培训内容，培训内容包

括以下几个方面：一是病情评估与识别能力培训，通过

案例分析、模拟演练等方式，提高护士对病情的评估和

识别能力；二是急救操作技能培训，包括心肺复苏、止

血包扎、气道管理等常用急救技能，通过实践操作、示

范教学等方式进行；三是团队协作与沟通能力培训，通

过角色扮演、团队建设活动等方式，提高护士在紧急情

况下的团队协作和沟通能力；四是心理素质培训，通过

压力管理、情绪调节等培训，提高护士的心理素质和抗

压能力[2]。（3）培训方法选择。结合培训内容，选择适
合的培训方法，包括线上学习、线下集中培训、模拟演

练、小组讨论等多种方式。线上学习便于护士利用碎片

时间学习理论知识；线下集中培训可以加强实践操作和

互动交流；模拟演练能够模拟真实场景，提高护士的应

急处置能力；小组讨论可以促进护士之间的经验分享和

相互学习。（4）培训效果评估。为确保培训的有效性，
建立科学的评估体系，评估内容包括理论考核、技能操

作考核、模拟演练考核以及自我效能感和患者满意度调

查。理论考核主要考察护士对应急处置相关知识的掌握

情况；技能操作考核评估护士在实际操作中的表现；模

拟演练考核模拟真实紧急情况，评估护士的应急处置能

力和团队协作能力；自我效能感调查了解护士对自身应

急处置能力的信心和自我评价；患者满意度调查则通过

收集患者对急诊护理工作的反馈，评估培训对提升护理

服务质量的影响。

1.2.2  实施培训
（1）对照组培训方法。对照组采用传统培训方法，
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包括定期组织理论讲座，邀请专家进行授课；开展实践

操作培训，由资深护士演示常用急救技能；以及定期

组织案例学习，分析典型急诊案例，总结经验教训[3]。

（2）实验组培训方法。实验组采用构建的应急处置能
力培训模式，根据培训内容设计，结合线上学习和线下

集中培训，灵活运用模拟演练、小组讨论等多种培训方

法。线上学习平台提供丰富的课程资源，供护士自主学

习；线下集中培训注重实践操作和互动交流，加强护士

之间的经验分享和团队协作；模拟演练模拟真实紧急情

况，提高护士的应急处置能力；小组讨论则鼓励护士提

出问题、分享经验，共同解决问题。

1.3  数据收集与分析
采用SPSS统计软件进行数据分析。计量资料以均数

±标准差（ ）表示，采用t检验进行组间比较；计数资
料以率（%）表示，采用χ²检验进行组间比较。P < 0.05
表示差异有统计学意义。

2 结果

2.1  应急处置能力考核成绩比较
实验组护士的理论考核、技能操作考核和模拟演

练考核成绩均高于对照组，差异有统计学意义（P  < 

0.05）。具体结果如表1所示。
表1 应急处置能力考核成绩比较

组别
理论考核
（分）

技能操作考核
（分）

模拟演练考核
（分）

对照组 78.5±6.2 82.3±5.8 84.6±6.4
实验组 92.1±4.3 95.7±3.6 97.2±2.8
t值 -9.271 -10.425 -11.368
P值  < 0.001  < 0.001  < 0.001

2.2  自我效能感得分比较
实验组护士的自我效能感得分高于对照组，差异有

统计学意义（P < 0.05）。具体结果如表2所示。
表2 自我效能感得分比较

组别 自我效能感得分（分）

对照组 32.5±4.8
实验组 45.2±3.9
t值 -12.457
P值  < 0.001

2.3  患者满意度比较
实验组患者满意度高于对照组，差异有统计学意义

（P < 0.05）。具体结果如表3所示。

表3 患者满意度比较

组别 非常满意（%） 满意（%） 一般（%） 不满意（%）

对照组 40 36.7 20 3.3
实验组 66.7 26.7 6.7 0
χ  ²值 10 - - -
P值 0.002 - - -

注：患者满意度分为非常满意、满意、一般和不满意四个等级，表格中仅列出非常满意和满意的百分比，一般和不满意合并为
其他选项进行χ  ²检验。

3 讨论

3.1  培训模式的有效性
本研究构建的急诊护士应急处置能力培训模式，通

过需求分析、培训内容设计、培训方法选择和培训效果

评估四个环节，确保了培训的针对性和有效性。实验组

护士在理论考核、技能操作考核和模拟演练考核中的成

绩均高于对照组，说明该培训模式能够显著提高护士的

应急处置能力。理论考核成绩的提升，反映了护士对应

急处置相关知识的掌握更加扎实。这得益于线上学习平

台的丰富课程资源和灵活的学习方式，使护士能够随时

随地自主学习，加深对理论知识的理解。同时，线下集

中培训中的理论讲座和案例学习，也进一步巩固了护士

的理论基础；技能操作考核成绩的提高，表明护士在实

际操作中的表现更加熟练和规范。通过线下集中培训中

的实践操作和示范教学，护士能够反复练习常用急救技

能，熟练掌握操作流程[4]。模拟演练则模拟了真实紧急

情况，让护士在接近实战的环境中练习操作，增强应对

突发事件的能力；模拟演练考核成绩的优异表现，更是

突显了实验组护士在应急处置能力方面的显著提升。模

拟演练不仅考验了护士的急救操作技能，还考验了护士

的病情评估与识别能力、团队协作与沟通能力以及心理

素质。实验组护士在模拟演练中能够迅速准确地评估病

情，冷静果断地做出决策，有效协调团队成员，体现了

较高的应急处置水平。

3.2  自我效能感的增强
实验组护士的自我效能感得分显著高于对照组，说

明该培训模式能够增强护士对自身应急处置能力的信心

和自我评价。自我效能感的增强有助于护士在面对紧
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急情况时保持冷静和自信，从而更有效地应对突发事

件。这主要得益于培训模式中的模拟演练和小组讨论等

环节。模拟演练让护士在接近实战的环境中练习应急处

置，增强了护士的实战经验和自信心；小组讨论则鼓励

护士提出问题、分享经验，共同解决问题，促进了护士

之间的交流和互助，增强了团队的凝聚力和协作能力。

3.3  患者满意度的提升
实验组患者满意度高于对照组，说明该培训模式能

够提升急诊护理质量，提高患者满意度。患者满意度的

提升主要得益于护士应急处置能力的提高。实验组护士

在面对紧急情况时能够迅速准确地做出判断，采取有效

的急救措施，为患者赢得了宝贵的救治时间。同时，护

士在应急处置过程中的冷静、自信和协作精神也给患者

带来了积极的影响，增强了患者对急诊护理工作的信任

和满意度。

4 培训模式的持续优化与推广策略

4.1  培训模式的持续优化
4.1.1  个性化培训内容的定制
每个急诊护士在应急处置能力上可能存在不同的薄

弱环节。因此，未来可以进一步细化培训内容，为护士

提供个性化的培训方案。通过前期评估，识别每位护士

在病情评估、急救操作、团队协作或心理素质等方面的

具体不足，然后针对性地设计培训内容和活动，以满足

不同护士的实际需求。

4.1.2  强化实践与理论的结合
虽然模拟演练在提升应急处置能力中发挥了重要作

用，但理论知识的巩固同样不可忽视。未来可以探索更

多将理论与实践相结合的培训方式，如病例导向的学习

（PBL）、以问题为基础的学习（PBL）等，以增强护士
对理论知识的理解和应用能力[5]。

4.1.3  加强心理素质的培训
心理素质是急诊护士应急处置能力的重要组成部

分。虽然本研究已包含心理素质培训，但未来可以进一

步加大这一方面的投入，引入专业的心理咨询师或开发

专门的心理培训课程，帮助护士提高压力管理、情绪调

节等能力，以更好地应对紧急情况下的心理压力。

4.1.4  利用科技手段提升培训效率
随着科技的发展，虚拟现实（V R）、增强现实

（AR）等技术在医学教育中的应用日益广泛。未来可以
考虑将这些技术引入急诊护士应急处置能力培训中，通

过模拟更加逼真的紧急情况，提高培训的实战性和趣味

性，从而提升培训效果。

4.2  培训模式的推广策略
为将本研究构建的培训模式推广至其他医院或科

室，首先要建立标准化培训体系，明确培训目标、内

容、方法、评估标准，制定详细培训计划与时间表，以

此确保培训的一致性和可复制性；其次，要加强与医疗

机构、医学教育机构和学术团体的合作与交流，通过组

织培训班、研讨会或学术会议等，分享培训经验与研究

成果，吸引更多医疗机构关注并采纳该模式；再者，考

虑到地域限制和资源分配不均，可利用网络平台开展远

程培训，借助在线学习平台、视频会议或直播等将培训

内容与活动传播给更广泛受众，降低培训成本，提高培

训灵活性与便捷性；最后，要建立培训效果跟踪与反馈

机制，定期收集分析培训前后护士应急处置能力、自我

效能感和患者满意度等数据，评估培训有效性并及时发

现问题，同时鼓励护士和患者反馈意见，适时调整优化

培训内容与方法。

结束语

综上所述，本研究构建的急诊护士应急处置能力培

训模式在实践中取得了显著成效，不仅提高了护士的应

急处置能力和自我效能感，还提升了患者满意度。这

一模式的成功实施，为急诊护理培训提供新的思路和方

法。未来，将持续优化培训模式，加强个性化培训内容

定制，强化实践与理论的结合，并探索科技手段在培训

中的应用。同时，积极推广该模式，以期在更广泛的范

围内提升急诊护理质量，保障患者生命安全，为急诊护

理事业的发展做出更大贡献。

参考文献

[1]叶爱琴,廖巧聪,林丽云,等.混合式教学应用于培训
护士突发公共卫生事件应急处置的效果[J].医学理论与实
践,2024,37(06):1074-1076+1026.

[2]刘玲玲,李玉莲,冯艳.PDCA循环管理在心血管内
科低年资护士应急能力管理中的效果分析[J].中国卫生产
业,2025,22(10):125-128.

[3]柯菊青,李坤,陈秋菊,等.应急实战演练在提升急诊
护士突发公共卫生事件核心能力中的应用[J].江苏卫生事
业管理,2025,36(3):460-462.

[4]肖芳林,赵燕祥,朱敏,等.门急诊护士应对新发呼吸
道传染病早期预警能力评价指标体系的构建[J].中华医院
感染学杂志,2024,34(16):2520-2525.

[ 5 ]凌芳 ,王文超 ,张燕红 ,等 .基于 I T L S的流程优
化培训在急诊护士中的应用效果评价 [ J ] .全科护
理,2025,23(8):1504-1507.


