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探讨基于岗位胜任力的外科专科护士管理模式对专科护士在护理领域
中的作用

李 芳

齐河县中医院外科,山东 德州 251100

【摘要】  目的 探究与分析基于岗位胜任力的外科专科护士管理模式对专科护士在护理领域中的作

用。方法 选取自 2021年 6月至 2023年 1月来本院接受专科护士管理模式的专科护士 110名,采取随机数

字表法分为对照组与观察组,各 55名,对照组给予常规专科护士管理模式,观察组给予基于岗位胜任力的

外科专科护士管理模式,对比两组专科护士迷你临床演练评估(Mini-CEX)及临床操作技能评估(DOPS)
评分、岗位胜任力测评评分以及专科护士实践行为的改变情况。结果 观察组与对照组相比Mini-CEX及
DOPS整体评分均较高,观察组与对照组相比临床诊疗能力、临床操作能力、自我学习沟通能力、信息技术
能力以及医学人文素养评分均较高,学生自习时主要活动,临床实践中遇到问题所占比例较高,差异有统计

学意义(P<0.05)。结论 基于岗位胜任力的外科专科护士管理模式在专科护士的应用可获得更好的管理效
果,理论及操作能力较好,岗位胜任力测评能力较为突出,专科护士实践行为得到有效的改善。
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近年来,随着社会不断进步,患者对健康服务需

求升高的同时,对专科护士专业素养及实际能力的

要求也不断提高［1］。专科护士在工作期间需要具备

一定的专业决策权,同时需要具有较高的职业认同

感。但在实际临床工作中我们发现,临床一线专科

护士在使用以及管理模式上尚未存在统一的政策引

导以及相应的规定,这也使得在一定程度上对专科

护士工作的主动性及积极性造成了一定的影响,岗

位胜任力也相对较弱。所谓岗位胜任力指的是在可

在指定的工作岗位上,不仅可完成单位分配的工作

任务,还可融入到组织环境以及文化氛围内,胜任

岗位对其能力所需［2］。因此,现我院开始在实施管

理工作中加入了基于岗位胜任力的外科专科护士管理

模式,旨在进一步的提高管理效果,总结报告如下。

1  资料与方法

1. 1   一般资料 选取自2021年6月至2023年1月

来本院接受专科护士管理模式的专科护士110名,

采取随机数字表法分为对照组与观察组,各55名,

对照组中男30名,女25名,年龄18~24岁,平均
(22.54±1.20)岁,工作时间1~3年,平均工作时
间为(2.06±0.33)年;观察组中男32名,女23名,

年龄19~25岁,平均(22.60±1.11)岁,工作时间
0.5~2.5年,平均工作时间为(2.04±0.30)年,两组

一般资料无明显差异,具有可比性。

纳入标准:全部的专科护士均接受了相应的管

理模式;均知情同意本次试验。排除标准:既往病

假及休假的时间在 0.5个月以上。剔除及脱落标准:
不配合本次研究,所实用调查量表及数据不全;恶

意数据者。

1. 2   方法 对照组给予常规管理,按照科室规
定进行相应的管理,按照科室内的规章制度布置管

理方面的工作,由科室管理人员负责安排工作,严

格规章制定执行。

在对照组基础上,观察组给予基于岗位胜任力

的专科护士管理模式,结合科室规定开展相应的管

理模式,具体方法:(1)自 2012年起,本院通过了

专家咨询、问卷调查、查阅文献以及质性访谈的方

法的,构建《护士岗位管理办法》,并按照不同护士

的沟通能力、干预能力、评判性思维能力、管理能

力、人际交往能力、教学科研能力以及专科知识掌

握程度进行分组,并将其按照护理岗位分为 N0-N5

五个岗位,不同岗位的护士有不同的表现。① NO
代表了进行规范化培训期间的护士;② N1代表了

规范化培训合格,且工作年限在 5年以上的护士;

③ N2护士则是要求大专及以上学历,本身具有护

师以上职称,并要求工作 5年以上,且具有敏锐的

观察能力,并要求其掌握外科专科技能以及急救方

面的技能;④ N3则是要求本科及以上学历,具有
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护师及以上职称,工作年限在 10年以上,本身具有

较强的临床护理工作能力以及护理带教能力,并且

可独立协助护士长完成相应的管理;⑤ N4则是要

求在本科以上的学历,并具有副高以上的职称,工

作年限在 15年以上,本身具有较强的临床专科护理

能力以及护理带教能力,并具有一定的病区质量管

理能力［3］。(2)①在对 NO护士进行管理时,需要

加强其对基础知识的掌握情况,包括外科疾病的护

理常规及常用药物等,并进行文献方面的检索。同

时加强对其基础护理技术及护患沟通能力之间的管

理培训。强调各个工作流程、护理质量标准的规章

制度,加强医院文化以及护理服务规范的管理,强

调医疗法律法规的重要性。②对 NO护士进行管理

时,加强对其岗位职责的培训,强调专科护理技能

及知识,加入文献独立阅读及指导,急危重症患者

的抢救等。③对 N2护士进行管理时,强调岗位职

责的重要性;在 N1护士基础上增加在专科论文的

攥写及培训,在实践技能上增强本科室领域下的新

知识及新技术。加强科研方面的管理,包括安全管

理方面的知识,论文方面的写作以及护理科研等。

④在对 N3进行管理时,在 N2级基础上增加对突发

事件的管理以及外文文献的阅读培训。另外,加强

护理质量管理、风险管理知识以及管理工作的应用。

⑤在对 N4进行管理时,在 N3基础上,加强护理管

理、教学管理、外科护士领域新知识、新业务以及

新技术等,并要求其掌握新的科研设计方案。

1. 3   观察指标 (1)Mini-CEX及DOPS的题目
均随机从本科室题库中抽取,满分均为10分,得分

越高,培训效果越好。(2)岗位胜任力测评问卷采

用我院自制的问卷调查,调查项目包括了临床诊疗

能力、临床操作能力、自我学习沟通能力、信息技

术能力以及医学人文素养,每个项目满分为100分,

得分越高,专科护士岗位胜任力越强［4］。(3)实

践行为评价指标包括了学生自习时主要活动(复习

教科书内容、与同学进行讨论、阅读参考书),临

床实践中遇到问题(查询教科书、与同学讨论、咨

询老师或者更加年纪的前辈、上网查询资料、阅读

相关杂志)。

1. 4   统计学处理 采用SPSS18.0统计软件分析
数据,计数资料采取χ 2检验,计量资料采取t检验,
以 P<0.05代表有统计学意义。

2  结  果

2. 1   两组Mini-CEX及DOPS评分对比   观察组
与对照组相比Mini-CEX评分及DOPS评分均较高,
差异有统计学意义(P<0.05)。见表1。

表 1 两组Mini-CEX及 DOPS评分对比( ±s,分)

组别 例数
Mini-CEX

DOPS
医疗面谈 体格检查 沟通技巧 临床判断 人文关怀 组织效能 整体表现

对照组 55 3.86±0.66 3.68±0.41 3.98±0.70 3.36±0.61 4.09±0.81 3.69±0.74 3.84±0.16 4.03±0.84

观察组 55 7.65±0.43 6.68±0.43 6.88±0.34 5.57±0.23 6.12±0.35 6.60±0.51 6.68±0.33 7.75±0.83

t 35.682 37.449 27.637 25.141 17.062 24.013 57.430 23.362

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

2. 2   两组岗位胜任力测评问卷评分对比 观察
组与对照组相比临床诊疗能力、临床操作能力、自

我学习沟通能力、信息技术能力以及医学人文素养

评分均较高(P<0.05)。见表2。

表 2 两组岗位胜任力测评问卷评分对比( ±s,分)

组别 例数 临床诊疗能力 临床操作能力 自我学习沟通能力 信息技术能力 人文素养

对照组 55 82.36±5.24 81.55±6.10 80.69±5.31 81.44±6.25 82.43±5.17

观察组 55 89.36±4.05 88.43±4.25 87.62±4.63 88.98±5.10 89.36±4.77

t 7.839 6.863 7.295 6.932 7.306

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

2. 3   两组专科护士实践行为对比 观察组与对
照组相比学生自习时主要活动(复习教科书内容、

与同学进行讨论、阅读参考书),临床实践中遇到

问题(查询教科书、与同学讨论、咨询老师或者更

加年纪的前辈、上网查询资料、阅读相关杂志)所

占比例较高,(P<0.05)。见表3。
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表 3 两组专科护士实践行为对比［n(%)］

组别 例数
学生自习时主要活动 临床实践中遇到问题

复习教科书内容 与同学进行讨论 阅读参考书 查询教科书 与同学讨论
咨询老师或者更
加年纪的前辈

上网查询资料 阅读相关杂志

对照组 55 25(45.45) 31(56.36) 29(52.73) 22(40.00) 20(36.36) 25(45.45) 28(50.91) 32(58.18)

观察组 55 51(92.73) 50(90.91) 48(87.27) 47(85.45) 51(92.73) 52(94.55) 49(89.09) 46(83.64)

χ 2 28.777 16.905 15.628 24.302 38.176 31.558 19.091 8.639

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

3  讨  论

基于岗位胜任力的外科护士管理模式的工作重

点在于通过对专科护士进行规范化的管理以帮助其

更好的了解并认识到岗位需求,通过充分的提升自

身的能力并主动适应当前教学方案,以更好的契合

岗位需求,且在岗位上不断的磨合并提升自身的能

力,促进长远发展［4］。在美国等发达国家中,围绕

专科护士的特点出发,将岗位胜任力进一步的定义

为了 6种不同的综合能力,分别是医学诊疗知识、

照顾患者、基于临床实践能力的学习及改进、人际

沟通能力、职业精神及素养,而中国医师协会、中

华中医药学会等结合本国的专科护士以及院内的特

点,将岗位胜任力概括为以下几点,分别是临床诊

疗能力,临床实际操作技能,自我理解及学习能力、

对医学信息技术的分析及执行能力以及所掌握的医

学人文素养等［5］。

在本次研究中,我院就基于岗位胜任力的外科

护士管理模式进行构建及应用,该管理模式本身作

为一种混合式的管理模式,一方面可促进提高专科

护士的综合能力,促使其提高护士的职业发展以及

当前价值,这也同时为本院护理高质量以及持续性

的发展奠定了基础,另一方面也在一定程度上促进

激发了科室内管理者对院内专科护士的有效培养以

及长效应用的管理意识［6］。本次结果显示,基于岗

位胜任力的外科护士管理模式在专科护士中的应用

获得了更高的Mini-CEX及 DOPS评分、岗位胜任
力测评问卷评分,且该管理模式对专科护士实践行

为改善能力更好,与既往研究报道基本一致［7］,充

分证实了该管理模式的临床优势性,结果证实了该

管理方法的应用对护士综合能力以的培养引起了更

高的重视,尤其进一步增强了对高年资护士以及低

年资护士的交流沟通与学习,从而充分发挥了专科

护士的骨干力量,由此提高外科专科护士的综合能

力。不过,基于岗位胜任力的外科护士管理模式本

身作为一种混合式管理模式,在护士管理工作中的

开展是一个逐步探索过程,需要借鉴其他管理学经

验进行不断完善［8］。

综上所述,基于岗位胜任力的外科专科护士管

理模式在专科护士的应用可获得更好的管理效果,

理论及操作能力较好,岗位胜任力测评能力较为突

出,专科护士实践行为得到有效的改善。
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