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山东省急诊科护士突发公共卫生事件
应对护理核心能力现状及影响因素分析
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摘要：目的 调查急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心能力现状，并探索其影响因素。方法 2022 年 11—12
月，采用便利抽样法，选取山东省 5 家三级甲等医院急诊科护士作为研究对象，进行横断面调查。 采用 Pearson 相关
分析法分析突发公共卫生事件应对护理核心能力与心理素质的相关性， 采用多元线性回归模型分析突发公共卫生
事件应对护理核心能力的影响因素。 结果 受调查的 202 名急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心能力总分
为（128.23 ± 25.70）分，各维度得分由高到低依次为响应处置能力、恢复重建能力、预防准备能力。 心理素质总分为
（124.97 ± 16.16）分，得分最低的维度为认知能力，最高的为专业能力。 Pearson 相关分析结果显示，急诊科护士突发
公共卫生事件应对护理核心能力总分及其各维度得分与突发公共卫生事件心理素质总分及其各维度得分均为中等
程度的正相关关系（r = 0.307 ~ 0.431，P < 0.001）。多元线性回归分析结果显示：相比年龄 ≤ 25 岁的护士，年龄 ≥
41 岁的护士 PHE 应对护理核心能力得分提高 12.664 分（P < 0.05）；相比教育程度为专科及以下的护士，教育程度
为本科及以上的护士 PHE 应对护理核心能力得分提高 8.816 分（P < 0.05）；相比对工作非常满意的护士，工作满意
度一般的护士 PHE 应对护理核心能力得分降低 8.493 分（P < 0.05）；心理素质各维度中，性格品质、心理动力、专业
能力维度得分每提高 1 分，其 PHE 应对护理核心能力分别提高 2.132、3.392、6.184 分（P < 0.05）。 结论 急诊科护
士的突发公共卫生事件应对护理核心能力处于中等偏上水平，仍有提升空间。 年龄、教育程度、工作满意度以及突
发公共卫生事件心理素质均可影响其护理核心能力。 护理管理部门应在薪酬待遇、 文化建设、 心理素质培育等方
面，采用相应措施，增强急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心能力。
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Investigation on the current situation and influencing factors of emergency department
nurses’ core competence in coping with public health emergencies in Shandong
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Abstract：Objective To investigate the current status of core competencies in responding to public health emergencies
among nurses in emergency departments and explore the influencing factors. Methods By convenience sampling method,
the nurses in emergency departments of 5 (top) 3A hospitals in Shandong Province were surveyed. Pearson correlation
analysis was used to analyze the correlation between core competencies in responding to public health emergencies and
psychological quality, and the multiple linear regression model was used to analyze the influencing factors of core
competencies in responding to public health emergencies. Results The total score of core competencies in responding to
public health emergencies of the 202 surveyed nurses in emergency departments was 128.23 ± 25.70. The scores for each
dimension, from highest to lowest, were response and disposal capabilities, recovery and reconstruction capabilities, and
prevention and preparation capabilities, respectively. The total score of psychological quality was 124.97 ± 16.16, with the
lowest score in the dimension of cognitive abilities and the highest score in the dimension of professional abilities. Pearson
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突发公共卫生事件 （public health emergency，
PHE）指突然发生，并造成或可能造成社会公众健康
严重损害的重大传染病疫情、 群体性不明原因疾
病、 重大食物和职业中毒及其他严重影响公众健康
的事件［1］，其主要特点是突发性、公开性和紧迫性［2］。
PHE 应对不良，会危害公众健康，也可能引发网络
舆情，影响社会稳定［3］。公共卫生事件应对护理能力
指护士个体能够完成公共卫生事件相关工作所应
具备的知识和应用技能［4］。 目前 PHE 及有效的应急
响应能力被认为是控制紧急事件的重要措施，卫生
工作者（包括护士）应对 PHE 的能力在 PHE 预防和
控制中发挥着重要作用。 急诊科是承担突发事件中
成批伤员救护的重要科室［5］，急诊科护士的 PHE 应
对护理核心能力在救治成批伤员中有至关重要的
作用。 护士心理素质指个体在生理条件的基础上，
受护士职业角色化的环境影响，逐渐形成的适应本
职业的、比较稳定的综合心理品质［6］。护士的心理素
质不仅直接影响其身心健康，而且影响其灾害救援
的能力［7-8］。 国外有研究［9］探讨了护士的 PHE 临床
应对能力，国内学者［10-11］亦调查了急诊科护士的
PHE 应急能力和应对能力， 然而针对急诊科护士
PHE 应对护理核心能力的研究鲜有报道。 本研究旨
在调查急诊科护士 PHE 应对护理核心能力现状，并
探索其影响因素， 以期为制定针对性干预策略，提
高该人群的应对护理核心能力提供参考。

1 对象与方法
1.1 对象

采用便利抽样法， 于 2022 年 11—12 月选取山
东省 5 家三级甲等医院急诊科护士作为研究对象，
其中淄博 3 家、潍坊 1 家、日照 1 家。 研究对象纳入
标准：（1）在急诊科从事护理工作半年以上；（2） 知
情同意且自愿参与本研究。 排除标准：（1） 调查期
间外出进修或休假的护士；（2） 在医院急诊科实
习、轮转或进修的护士；（3） 1 年内休假超过 3 个月
的护士。 根据样本量计算公式，采用变量数 5 ~ 10
倍的样本量粗略估计方法，本研究包括自变量为 24
项（一般资料 16 项，突发公共卫生事件应对护理核
心能力量表 3 项，护士突发公共卫生事件心理素质
问卷 5 项），考虑 10% ~ 15%的失访率，样本量 = 24
×（5 ~ 10） ×［1 +（0.1 ~ 0.15）］，计算得样本量在
132 ~ 276 之间。本研究通过淄博市中心医院医学伦
理委员会审核批准。
1.2 方法
1.2.1 调查工具

（1） 一般资料问卷：由课题研究小组成员利用
文献分析法自行设计，包括性别、年龄、婚姻状况、
子女状况、是否参加 PHE 演练等。

（2）突发公共卫生事件应对护理核心能力量表
（scale of nursing core competence of dealing with
public health， SNCCDPH）：由季梦婷等［4］于 2022 年
参考 Polivka 等［12］提出的应对 PHE 护理核心能力
框架、《突发公共卫生事件应急条例（2011 年修正
版）》等［1］而编制。 量表包括预防准备能力（9 个条
目）、响应处置能力（基础、进阶）（15 个条目）、恢复
重建能力（11 个条目）3 个维度，共 35 个条目。 采用

correlation analysis showed that the total score and dimension scores of core competencies in responding to public health
emergencies were moderately positively correlated with the total score and dimension scores of psychological quality in
public health emergencies (r = 0.307 - 0.431, P < 0.001). Multiple linear regression analysis showed that compared with
nurses aged ≤ 25 years old, nurses aged ≥ 41 years old had an increased core competency score of 12.664 points (P <
0.05); compared with nurses with a junior college degree or below, nurses with a bachelor's degree or above had an
increased core competency score of 8.816 points (P < 0.05); compared with nurses who were completely satisfied with their
work, nurses with average job satisfaction had a decreased score of 8.493 points (P < 0.05); In terms of the dimensions of
psychological quality, for every 1 point increase in the dimensions of personality traits, psychological motivation, and
professional abilities, the public health emergency response nursing core competency scores increased by 2.132, 3.392, and
6.184 points, respectively (P < 0.05). Conclusions The core competencies in responding to public health emergencies
among nurses in emergency departments were at a moderately high level and need to be improved. Age, education level,
job satisfaction, and psychological quality related to public health emergencies could affect core competencies. Nursing
management departments should take corresponding measures, in terms of reasonable salary and benefits, cultural building,
and cultivation of psychological quality, to enhance the core competencies of emergency department nurses in responding to
public health emergencies.
Keywords：nurse in emergency department; public health emergency; core competency; psychological quality; influencing
factor
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项目 人数
（占比/%）

PHE 应对护理
核心能力得分

F 或
t 值 P 值

性别 0.316 0.752

男 44（21.78） 129.32 ± 27.40

女 158（78.22） 127.93 ± 25.29

年龄/岁 6.058 0.001

≤ 25 41（20.30） 114.20 ± 26.75

26 ~ 30 63（31.19） 130.30 ± 29.35

31 ~ 40 88（43.56） 131.82 ± 19.62

≥ 41 10（4.95） 141.20 ± 26.02

职称 7.560 0.001

护士 60（29.70） 117.73 ± 27.87

护师 66（32.67） 132.29 ± 27.95

主管护师及以上 76（37.63） 132.06 ± 20.31

likert 5 级评分法，从 1 分到 5 分分别对应完全不了
解、不熟悉、一般熟悉、熟悉、非常熟悉，满分 175
分，得分越高表示核心能力越强。 本研究中该量表
的 Cronbach’s α 系 数 为 0.986，3 个 维 度 的
Cronbach’s α 系数分别为 0.966、0.977、0.979。

（3）护士突发公共卫生事件心理素质问卷
（nurses’ psychological quality in public health
emergencies scale， NPQPHES）：由刘玉梅［7］于 2022
年依据心理应激理论构建的一套科学有效的突发
公共卫生事件护士心理素质评价指标体系。 包括性
格品质（9 个条目）、认知能力（5 个条目）、心理适应
（9 个条目）、心理动力（5 个条目）、专业能力（1 个
条目）5 个维度，共 27 个条目。 采用 Likert 5 级评分
法，从 1 分到 5 分依次表示非常不符合、比较不符
合、不确定、比较符合、非常符合，得分越高表示护
士应对 PHE 心理素质越好。 本研究中该量表的
Cronbach’s α 系数为 0.990， 各维度的 Cronbach’s α
系数为 0.943 ~ 0.989。
1.2.2 调查方法

采取线上、线下相结合的调查方法，首选线下
进行纸质问卷现场发放并回收，对于线下不方便发
放问卷的医院或科室通过线上问卷星平台发放电
子问卷。 在征得护理部及相关负责人知情同意后，
发送问卷星网址链接，由相关负责人转发至急诊科
护士微信群或钉钉群。 问卷首页采用统一指导语，
介绍填写目的、注意事项和保密性原则，取得知情
同意后方可作答。 将问卷所有题目均设置为必答
题，一个账号仅能作答一次，作答时间小于 5 min、
选项完全相同或连续每 10 个及以上选项呈明显规
律作答的视为无效问卷。 线下由研究小组的 4 名成
员统一发放问卷， 发放前向调查对象解释研究目
的、内容、问卷填写所需时间及研究的保密性，获得
护士同意后签署知情同意书。 对不能理解的内容以
统一语言进行解释说明，当场回收问卷并检查其完
整性。 共发放问卷 235 份，回收后逐一检查，共收集
有效问卷 202 份，有效回收率 85.96%。
1.2.3 统计学分析

采用 SPSS 26.0 软件进行统计学分析。 对一般
资料进行描述性分析，符合正态分布的计量资料采
用均数 ± 标准差（x ± s）表示，两组间差异比较采
用独立样本 t 检验， 三组及以上组间差异采用单因
素方差分析， 两组数据间的相关性采用 Pearson 相
关分析；采用多元线性回归模型分析 PHE 应对护理
核心能力得分的影响因素。 以 P < 0.05 为差异有统
计学意义。

2 结果
2.1 急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心
能力、心理素质得分

202 份有效问卷中，男性 44 名，女性 158 名，平
均年龄（30.74 ± 5.69）岁，均为三甲医院急诊科护
士。PHE 应对护理核心能力总分为（128.23 ± 25.70）
分， 各维度得分由高到低依次为响应处置能力、恢
复重建能力、 预防准备能力。 心理素质总分为
（124.97 ± 16.16）分，各维度中，得分最低的为认知
能力，得分最高的为专业能力。 具体情况见表 1。

表 1 急诊科护士突发公共卫生事件
应对护理核心能力、心理素质得分 （n = 202）

项目 条目数 总分（x ± s） 条目均分（x ± s）

护理核心应对能力总分 35 128.23 ± 25.70 3.66 ± 0.73

预防准备能力 9 31.69 ± 7.12 3.52 ± 0.79

响应处置能力 15 56.70 ± 11.47 3.85 ± 0.77

恢复重建能力 11 39.85 ± 9.13 3.62 ± 0.83

心理素质总分 27 124.97 ± 16.16 4.31 ± 0.56

性格品质 9 38.82 ± 5.19 4.31 ± 0.58

认知能力 5 21.47 ± 2.91 4.29 ± 0.58

心理适应 9 38.74 ± 5.34 3.30 ± 0.59

心理动力 5 13.05 ± 1.73 4.35 ± 0.58

专业能力 1 4.41 ± 0.56 4.41 ± 0.56

2.2 急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心
能力的单因素分析

单因素分析结果显示，年龄、工作年限、职称、
教育程度、对护理工作的喜爱程度、工作满意度不
同的急诊科护士 PHE 应对护理核心能力总分差异
具有统计学意义（P < 0.05）。 具体情况见表 2。

表 2 不同特征急诊科护士突发公共卫生事件
应对护理核心能力得分 （x ± s，分）
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表 4 急诊科护士突发公共卫生事件应对护理
核心能力的多元线性回归分析 （n = 202）

自变量 偏回归
系数

标准
误

标准回
归系数 t 值 P 值 95%CI 值

常量 2.439 11.640 0.210 0.834 -20.527~25.406

心理适应 -1.216 0.690 -0.255 -1.764 0.079 -2.577~0.144

年龄/岁
26 ~ 30 0.445 2.890 0.008 0.154 0.878 -5.257~6.147
31 ~ 40 5.604 2.965 0.110 1.890 0.060 -0.245~11.453
≥ 41 12.664 5.595 0.108 2.264 0.025 1.626~23.702

教育程度
本科及
以上 8.816 3.588 0.124 2.457 0.015 1.737~15.896

工作满意度
比较满意 -5.019 2.993 -0.099 -1.677 0.095 -10.925~0.887
一般满意 -8.493 4.293 -0.117 -1.978 0.049 -16.963~-0.023

心理素质得分
性格品质 2.132 0.187 0.595 11.383 <0.001 1.762~2.501
心理动力 3.392 1.239 0.230 2.737 0.007 0.974~5.838
专业能力 6.184 2.952 0.136 2.095 0.038 0.360~12.008
认知能力 1.119 1.198 0.128 0.934 0.352 -1.245~3.484

注：年龄、教育程度、工作满意度的 OR 分别以≤ 25 岁、专科
及以下、非常满意为对照得出。

项目 人数
（占比/%）

PHE 应对护理
核心能力得分

F 或
t 值 P 值

工作年限/年 3.301 0.012
≤ 3 41（20.30） 120.61 ± 31.55
4 ~ 5 37（18.32） 120.97 ± 25.40
6 ~ 10 60（29.70） 129.61 ± 25.58
11 ~ 20 59（29.21） 136.15 ± 19.16
≥ 21 5（2.48） 134.40 ± 19.17

职务 0.294 0.745
护士长 6（2.97） 121.83 ± 22.68
护士长助理 8（3.96） 132.50 ± 19.78
无 188（93.07） 128.26 ± 26.07

教育程度 14.196 ＜ 0.001
大专及以下 28（13.86） 111.79 ± 27.50
本科及以上 174（86.14） 130.88 ± 24.47

月均收入/万元 1.728 0.180
< 0.5 30（14.85） 120.33 ± 27.52
0.5 ~ 1.0 158（78.22） 129.80 ± 26.10
> 1.0 14（6.93） 127.50 ± 11.07

居住地 - 0.365 0.715
城镇 171（84.65） 23.99 ± 1.83
农村 30（14.85） 34.20 ± 6.24

婚姻状况 0.859 0.425
未婚、离异或丧偶 64（31.68） 125.25 ± 30.95
已婚 138（68.32） 129.62 ± 22.86

子女数量 2.210 0.112
0 个 79（39.10） 123.62 ± 28.94
1 个 81（40.10） 130.47 ± 22.86
2 个及以上 42（20.79） 132.59 ± 23.54

对护理工作的喜爱程度 6.693 0.002
非常喜欢 74（36.63） 136.61 ± 29.16
比较喜欢 87（63.07） 124.20 ± 22.15
一般 41（20.30） 121.68 ± 22.43

工作满意度 9.567 ＜ 0.001
非常满意 76（37.62） 136.29 ± 28.73
比较满意 97（48.01） 126.35 ± 23.02
一般 29（14.36） 128.23 ± 25.70

是否参加过突发公共卫生事件演练 1.523 0.129
是 194（96.04） 135.96 ± 24.75
否 8（3.96） 122.25 ± 30.28

参加过突发公共卫生事件培训次数 0.970 0.901
≤ 1 23（11.39） 126.87 ± 30.68
2 13（6.44） 126.00 ± 28.35
≥ 3 166（87.18） 128.59 ± 24.90

培训级别 0.225 0.924
科室 98（48.51） 136.33 ± 26.32
院级 94（46.53） 134.90 ± 24.14
市级及以上 10（4.95） 135.42 ± 25.04

2.3 突发公共卫生事件应对护理核心能力与心理
素质的相关性分析

Pearson 相关分析结果显示， 急诊科护士 PHE
应对护理核心能力总分及其各维度得分与 PHE 心
理素质总分及其各维度得分均为中等程度的正相
关关系（r = 0.307 ~ 0.431，P < 0.001）。 见表 3。

2.4 影响急诊科护士突发公共卫生事件应对护理
核心能力的多因素分析

以急诊科护士 PHE 应对护理核心能力总分为
响应变量，以单因素分析中有统计学意义的变量及
心理素质各维度得分为预测变量，进行多元线性回
归分析。 其中年龄、工作年限、职称、教育程度、对护
理工作的喜爱程度、工作满意度为分类变量，设立
哑变量和对照组； 心理素质各维度得分为连续变
量，原值代入。回归分析结果显示：相比年龄≤25 岁
的护士， 年龄≥41 岁的护士 PHE 应对护理核心能
力得分提高 12.664 分（P < 0.05）；相比教育程度为
专科及以下的护士，教育程度为本科及以上的护士
PHE 应对护理核心能力得分提高 8.816 分 （P <
0.05）；相比对工作非常满意的护士，工作满意度一
般的护士 PHE 应对护理核心能力得分降低 8.493
分（P < 0.05）；心理素质各维度中，性格品质、心理
动力、专业能力维度得分每提高 1 分，其 PHE 应对
护理核心能力分别提高 2.132、3.392、6.184 分（P <
0.05）。 见表 4。

表 1（续）

项目 PHE 心理
素质总分

性格
品质

认知
能力

心理
适应

心理
动力

专业
能力

PHE 应对护理
核心能力总分 0.431 0.418 0.397 0.393 0.390 0.386

预防准备能力 0.388 0.365 0.358 0.363 0.364 0.307

响应处置能力 0.393 0.397 0.345 0.348 0.352 0.346

恢复重建能力 0.418 0.393 0.404 0.386 0.372 0.413

表 3 突发公共卫生事件应对护理核心能力与

心理素质得分的相关性分析 （r 值）
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3 讨论
3.1 急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心
能力及心理素质现状

本次研究结果显示，急诊科护士 PHE 应对护理
核心能力总分为（128.23 ± 25.70）分，高于量表总分
中间值（105.00 分），但低于钱俊英等［13］、蒋琰等［14］的
研究结果，仍有进一步提升的空间。 本次纳入的研
究对象均为三级甲等医院的急诊科护士，三级甲等
医院收治急危重症患者多，急诊科护士应急处理经
验丰富， 故其 PHE 应对护理核心能力尚可［15］。 然
而， 研究对象工作年限多数在 10 年以下， 经历的
PHE 总体较少；此外，本次调查的几所医院，并未完
全按照相关的计划定期进行 PHE 应对培训和演练，
且培训方式和内容较为单一，培训效果可能无法达
到预期。 有研究［11，14］表明，PHE 的相关培训和演练
对提高护士的应急处置能力、灾害救援能力等有显
著意义， 是提高 PHE 应对能力的主要影响因素［16］。
提示我们应完善培训体系， 创新演练的内容与形
式，增强急诊科护士 PHE 应对护理核心能力。

本次研究结果显示，急诊科护士 PHE 心理素质
总分为（124.97 ± 16.16）分，高于量表总分中间值
（87.00 分），与黄蓉蓉等［8］调查的临床护士心理素
质水平类似。 急诊科需要处理的紧急情况多，患者
病情变化多端，其特殊的工作性质和内容对护士应
对 PHE 的心理素质要求更高。 有研究［17-18］发现，急
诊科护士心理素质差会影响专业知识的发挥和技
能操作，对患者健康和安全造成不良影响。 此外，急
诊科人员较为紧张，护士普遍工作负荷较重，处理
患者时间紧、任务重，有时缺乏沟通导致患者及家
属难以理解，容易产生误解与矛盾，稍有不慎还会
引起舆论危机［3］。因此相较于其他科室，急诊科护士
的 PHE 应对心理素质更需要加以提高和锻炼。
3.2 急诊科护士突发公共卫生事件应对护理核心
能力影响因素分析

本次研究结果显示，≥ 41 岁的急诊科护士其
PHE 应对护理核心能力相对更好，与钱俊英等［13］的
研究结果类似。 年龄大的护士人生阅历丰富，参加
的相关培训活动也更多，理论知识和实践经验均多
于年轻护士，有研究［19］表明他们面对工作中各种突
发状况时，心理韧性更好。 护理管理者可以充分发
挥年龄较长急诊科护士的优势，给他们安排教学培
训岗位，帮助新护士提高 PHE 应对护理核心能力。

本次研究结果显示，教育程度为本科及以上的
急诊科护士的 PHE 应对护理核心能力更高，与其他
研究［20］结果一致。 随着灾害护理教育的逐渐发展，

大学本科及以上学历的急诊科护士接受的 PHE 相
关理论及技能授课更丰富、完善［21］，故其 PHE 应对
护理核心能力更强。 此外，有研究［22］表明，教育程度
越低的临床护士其培训负荷也越重，面对相同的培
训内容， 他们学习起来会更吃力， 可能会对护士
PHE 应对护理核心能力产生负面影响。

本次研究结果还发现，工作满意度是 PHE 应对
护理核心能力的主要影响因素，与陈敏等［16］研究结
果相似。 分析其原因，工作满意度是个人成就的关
键影响因素［23］，工作满意度高的护士职业认同感更
高［24］，工作满意度是提升护士核心能力的内在驱动
力，促使其主动思考与学习，不断提高核心能力［25］。
因此，医院及管理者可以在精神上增加对护士的人
文关怀，改善薪酬待遇，增加护士的工作满意度［26］，
从而增强其 PHE 应对护理核心能力。

护士心理素质与其社会适应行为和创造行为
密切相联系。 在本次调查的心理素质量表各维度
中， 性格品质、 心理动力和专业能力 3 个维度是
PHE 应对护理核心能力促进因素。 积极的性格品质
能使个体在面对困难或挫折时，有效调节心理预防
机制［7］，在应对 PHE 时能够更加沉稳坚韧。 与平时
的临床护理工作相比，突发公共卫生事件具有不确
定性、复杂性等特点，促使护士更需主动学习灾害
救援的知识［27］，因而心理动力对 PHE 应对护理核心
能力起到积极影响。 而专业能力是考核选拔护士的
根本，护理人员专业能力是影响其心理素质的重要
一环。 PHE 的发生会造成不同程度的负面情绪和各
种心理问题［20］，只有提高急诊科护士应对PHE 的心
理素质，才能使医务人员以从容不迫的心态面对突
如其来的危机［28］，科学决策，减少患者的生命安全
损失［7，29］。 这提示我们应注重急诊科护士性格品质
的塑造，鼓励他们以积极的态度应对 PHE。 首先，管
理者可以在急诊科构建积极向上的科室文化，鼓励
个人形成正面的性格品质如坚韧、 勇敢、 自信、认
真、乐观等，也可采取积极的心理干预措施改善护
士心理健康水平，如专家讲座、课堂互动、课下学习
等［30］；其次，结合护士的兴趣、动机等，增强护士积
极主动学习 PHE 的心理动力；最后，急诊科护士个
人也要注重提升自身的专业能力，加强政治和业务
学习，稳固心理防线，正常发挥专业技能［17］。

本研究的局限性在于采用便利抽样法，仅调查
了山东省 5 家三级甲等医院，样本代表性尚有待进
一步拓展，而且在预测变量中，除了人口学特征，仅
考虑了心理素质这一变量。 今后可开展多中心大样
本调查， 并纳入其他潜在的影响因素进行综合考
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虑，进而制定更有针对性的干预措施和策略，以增
强急诊科护士 PHE 应对护理核心能力。
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