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摘要:目的
 

建立规范化护理分层次培训模块,以提升影像科护理人员的临床护理能力。方法
 

根据影像科护理岗位特点,构建规

范化护理培训模块,以分层次培训法对影像科护理人员30人进行培训。结果
 

培训前后护理人员理论与操作考核成绩及5项护

理质量指标质控结果比较,差异有统计学意义(P<0.05,P<0.01),教学与科研能力明显提升。结论
 

影像科护理人员规范化护

理培训模块的建立,具有针对性和可行性,提高了影像科护理人员规范化培训效果。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

establish
 

standardized
 

nursing
 

hierarchical
 

training
 

modules,
 

and
 

to
 

improve
 

clinical
 

nursing
 

ability
 

for
 

nur-
ses

 

in
 

imaging
 

department.
 

Methods
 

The
 

standardized
 

nursing
 

training
 

modules
 

were
 

established
 

according
 

to
 

the
 

characteristics
 

of
 

nursing
 

posts
 

in
 

imaging
 

department,
 

then
 

30
 

nurses
 

in
 

imaging
 

department
 

were
 

trained
 

using
 

hierarchical
 

training
 

method.
 

Re-
sults

 

Before
 

and
 

after
 

the
 

training,
 

there
 

were
 

significant
 

differences
 

in
 

nurses'
 

theory
 

and
 

skill
 

examination
 

score,
 

and
 

the
 

quality
 

control
 

results
 

of
 

5
 

nursing
 

quality
 

indexes
 

(P<0.05,P<0.01).
 

And
 

the
 

nurses'
 

teaching
 

and
 

researching
 

ability
 

increased.
 

Con-
clusion

 

The
 

establishment
 

of
 

the
 

standardized
 

nursing
 

training
 

module
 

for
 

nurses
 

in
 

imaging
 

department
 

is
 

targeted
 

and
 

feasible,
 

and
 

it
 

improves
 

the
 

effect
 

of
 

standardized
 

training.
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  影像护理是近几年逐渐发展起来的一门新兴的

专科护理领域[1-2],是影像科不可缺少的重要组成部

分。随着影像护理队伍的不断壮大,其工作范畴不断

拓展,护理质量的好坏直接影响着影像检查效率与质

量。目前国内影像科护理人才队伍培养面临着严峻

考验,影像护理课程尚未进入学历教育,无教学培训

标准,无系统课程标准、培训教材;临床教学方法无法

满足影像护理培训;护理队伍普遍年轻,师资力量薄

弱等,导致影像科护士普遍存在专业理论不扎实,专
科技能操作不规范,教学科研能力薄弱,专业综合能

力低等问题。因此,建立切实可行的影像科护士规范

化护理培训体系至关重要。2016年开始,我科对教

学方式进行重组教学模式[3]研究,以提高护士的临床

护理能力。为规范培训内容,本研究根据影像科护理

工作特点,参考分层次培训相关研究[4-5],构建影像科

护士规范化护理培训模块,并对护士开展分层次培

训,取得较好效果,报告如下。
1 对象与方法

1.1 对象 2017~2018年,选取我院影像科护士

30人进行 培 训,均 为 女 性,年 龄23~50(31.7±
7.8)岁。学历:本科25人,大专5人。职称:主任护

师1人,主管护师6人,护师19人,护士4人。工作

年限2~30(11.3±8.8)年;硕士生导师1名。护士

层级:N0级0人,N1级11人,N2级12人,N3级6
人,N4级1人。
1.2 方法

1.2.1 培训小组的建立 培训小组由护士长、专科

组长(护理组、技术组和诊断组,技术组和诊断组组

长为医生)、教学组长、教员共12人组成,女10人,
男2人,年龄29~50(35.8±6.0)岁。均为本科以

上学历;初级职称4人,中级7人,高级1人。小组

所有成员参与培训模块的构建工作,其中护士长为

组长,承担培训模块的建立、培训督导、检查和组织

考核工作,教学组长负责根据模块实施培训、持续改

进工作;专科组长(3人)负责影像专科各亚专业组

知识的培训实施和考核;教员(7人,参加医院教员

资格考核并获教员资格证书的本科护士,具有临床

带教及培训资质)担任理论授课及临床操作实践的

指导工作。
1.2.2 规范化护理培训模块的构建及培训计划 培

训小组成员以刘明等[6-7]提出的“中国注册护士核心

能力”为框架,以护士的需求为导向[8],汇总不同层次

护士的培训内容,并根据影像科护理工作特点,形成

影像科护士规范化培训模块。培训模块包括基础知

识与技能培训模块、管理教学科研能力培训模块2部

分。基础知识与技能培训模块含影像基础、专业知
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识、专科技能、风险管理4个子模块;管理教学科研能

力培训模块含管理能力、教学能力、科研能力3个子

模块。每一子模块涵盖课程设计、培训频次、学时、培
训对象、培训方式等项目,见样表1、样表2。

样表1 基础知识与技能培训模块及课程设计

样表2 管理教学科研能力培训模块及课程设计

1.2.3 培训方法 根据科室培训计划,2017年开始按

照规范化培训模块内容进行培训,不同层级护士培训

重点有所不同,基础知识与技能培训针对所有护士,管
理教学科研培训则是选取有能力或是有潜力的护士逐

步开展培训。影像基础相关内容的培训由诊断组的医

生和技术组的技师负责授课。每月月底抽取周末下午

集中学习,全部护士参加并进行读书交流和专题讲座

学习,集中安排2项理论课程和1项操作技能课程的

学习;对比剂不良反应(ADR)急救演练每月进行1次,
每次演练小组由2名护士、2名技术员和1名医生组

成;每周二、三晨交班后护理组轮流参加诊断、技术的

读片学习,周五参加技术组讲座学习,每月1次影像解

剖知识的学习,每次2~3人;自主学习内容由护士利

用业余时间学习,包括视频教学和文献资料学习等。
1.2.4 评价方法 ①理论及操作考核成绩。比较规

范化培训前(2015~2016年,按年度培训计划对临床

在职护士进行常规培训,培训内容偏向基础护理)及
培训后(2017~2018年)理论及操作考核成绩。理论

考核,每年2次,采用网上考核,由教学组长将考题发

至“317护”平台,设置考试时间30
 

min,护士集中在

科室完成考试。题型均为选择题,单选80题,多选10
题,总分100分。操作考核每年2次,考核内容包括

高压注射器清洗及使用、留置针穿刺技术、对比剂不

良反应急救演练、健康宣教等,采用自录视频(护士自

练自导自考的模式,录制操作考试视频,上传视频前

需根据操作标准反复练习,达到以考促学的目的)与
现场考核结合的模式,先将自录视频上传,由培训组

成员统一评分,不合格者和排名后10位护士安排进

行现场考核,考核成绩采用2次考核平均分。培训前

采取现场考核的方式进行,考试项目相同,随机抽考

一项。②护理质量指标。统计规范化培训前及培训

后静脉穿刺成功率(穿刺成功例数/穿刺总例数×
100%);对比剂渗漏发生率(渗漏例数/增强检查总例

数×100%);准备完好率(准备完好例数/检查总例

数×100%),指护士为患者进行检查前护理准备的工

作均符合检查要求,无需重新准备或扫描;MR金属

异物筛查率(金属异物筛查成功例数/检查总例数×
100%),指成功筛查 MR检查患者或家属身上金属异

物,无异物吸入磁体间内的情况;急重症患者检查及

时性(响应达标例数/急重症总例数×100%),指急重

症患者到达科室由护士接诊到检查的时间是否满足

规定的响应时间。③科教能力指标。学术论文发表、
新业务新技术开展、课题申报、申请专利、参加全国大

会交流、举办国家继续教育及培养护理骨干等数量。
1.2.5 统计学方法 应用SPSS20.0软件进行t检

验和χ2 检验,检验标准α=0.05。
2 结果

2.1 规范化培训前后护士理论及操作考核成绩比较

 见表1。
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表1 规范化培训前后护士理论及操作考核成绩比较

分,x±s
时间 人数 理论成绩 操作成绩

培训前 30 84.30±4.52 83.40±3.07
培训后 30 87.57±3.07 86.53±2.43

t 3.275 4.383
P 0.002 0.000

2.2 规范化培训前后护理质量指标质控结果比较 
见表2。
2.3 规范化培训前后教学科研成果 见表3。
3 讨论

3.1 对影像科护士进行规范化护理培训可提高其理

论知识与操作技能 近年来随着影像设备及影像技

表2 规范化培训前后护理质量指标质控结果比较 例

时间
静脉穿刺

例数 穿刺成功

对比剂注射

例数 渗漏

护理准备工作

例数 准备完好

MR金属异物筛查

例数 筛查

急重症患者检查

例数 检查及时

培训前 110385 106654 110385 102 153043 148115 145184 142469 902 869
培训后 128546 127158 128546 86 182564 180373 157506 156986 856 841
χ2 1498.745 4.912 1635.963 1694.299 6.009
P  0.000 0.028  0.000  0.000 0.014

表3 规范化培训前后教学科研成果

项 目  培训前 培训后

 论文发表(篇) 5 12
 新业务新技术(项) 1 3
 申报课题(项) 2 4
 申请专利(项) 4 10
 参加全国大会交流(人次) 3 10
 举办国家继续教育(次) 2 6
 培养护理骨干(人次) 8 18

术的快速发展,临床对影像检查的依耐性越来越高,
检查人群逐年上升,其中高龄、危重症、急诊患者检查

量增加,高压输注人数量大,检查风险增大。影像科

护理工作从简单的预约、登记、收费、注射、报告发放

拓展到影像检查全程的护理服务模式[9],包括患者病

情评估、急危重症患者筛选、健康教育、检查配合训

练、注射准备、观察与急救、环境管理、物资管理、质量

管理、安全管理、感控管理等。这些工作对影像科护

士的能力要求并不亚于临床。在西方发达国家,影像

科护士与其他临床护士相比,对思维能力和临床技能

的要求更高[10]。目前影像科护士主要来自于临床科

室或新入职人员,没有经过系统的影像学专业培训。
影像检查护理岗位因其工作模式、工作范畴、岗位职

责、检查和考核标准与临床护理有着本质的不同,因
此,对影像科护士实施规范化培训具有重要意义。表

1可见,实施规范化护理分层级培训后,护士理论及操

作技能考核成绩有显著提升(均P<0.01),说明进行

规范化护理培训可提高护士理论知识与操作技能。
分析原因如下:①规范化护理培训模块内容具有针对

性。本研究借鉴护士核心能力构架,结合影像局部解

剖、影像诊断与技术基本术语、影像护理专业知识和

技能,以及健康教育能力、心理沟通能力等岗位需求,
构建影像科在职护士规范化护理培训模块,基础知识

与技能培训涵盖影像基础知识和护理专业知识的内

容,管理教学科研能力培训则注重对护士自身能力的

提升。②规范化培训中教学方法的可行性。根据影

像科护理的特殊性,采用重组教学进行在职培训,将
理论授课、情景模拟、自主学习及影像图像授课法的

优势进行重组,按照教学内容和教学时间进行权重分

配[3],可有效提升护士理论操作水平。其次根据每位

护士的知识结构、能力和特长实施分层次培训,护士

更加明白自己所对应层级的学习任务及目标[11],从而

调动学习积极性,提高学习效果。打破传统考试方

式,革新考核方法,理论考核在“317护”平台上进行,
考试时间限制在30

 

min内,有利于提高护士考前复

习积极性和对考点知识的掌握度;操作考核采取自录

视频的方式进行,从而达到以考促学的目的,同时降

低了考核者和被考者的压力;采取读书交流和专题讲

座的形式来检验护士的学习效果,可督促护士进行自

主学习,从而提升学习效果。
3.2 对影像科护士进行规范化护理培训可提高护理

质量 对护士进行临床规范化护理培训,为其提供知

识与技能保障,对提高护理质量起到积极作用[12]。表

2显示,规范化护理培训后影像科各项护理质量指标

质控结果显著高于培训前(P<0.05,P<0.01),说明

对影像科护士进行规范化护理培训可提高护理质量。
影像科规范化护理培训按照模块内容对护士进行分

层级护理培训,从而提升护士临床护理能力,使影像

护理内涵向更深层次发展。在专业知识和专科技能

培训模块中,主要针对影像检查流程、岗位职责、单项

护理常规和专科技能操作标准进行培训,使护士按护

理规范、岗位职责和标准从事影像护理工作。影像护

理技能操作的培训主要采取操作示范和视频的方式

展开,由于本科室增强检查量大,留置针穿刺技能显

得尤为重要。通过加强技能培训,将留置针穿刺进行

分析并形成质量改进方案,从而提升穿刺成功率,故
培训后护士穿刺成功率显著高于培训前(P<0.01)。
影像科是由诊断、技术和护理三部分组成,三者的配

合好坏将直接影像检查速度、质量、安全与效率[13]。
影像检查中,护士对影像知识的了解程度影响检查质
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量的优劣水平,因此护理与诊断技术同质化、规范化

的培训极其重要[14]。在影像基础知识培训模块中,护
士参与学习影像诊断和技术的相关课程培训,目的是

让影像科护士熟悉影像诊断和扫描技术常见术语,简
单的图像识别,扫描技术的简单原理,检查适应证和

禁忌证,使影像科护士在为患者进行临床服务时,不
但知其然,还知其所以然。在护士掌握护理相关专业

知识的前提下,加强影像基础知识的培训,使患者检

查前的准备工作更加充分,结果可见培训后准备完好

率显著高于培训前(P<0.01)。在影像检查中,对比

剂渗漏、MR金属异物吸入和急重症患者检查均属于

风险管理,影像科护士需掌握如何在工作中降低风险

因素,确保患者检查的安全。结果显示,培训后对比

剂渗漏率显著低于培训前,而 MR金属异物筛查率和

急重症患者检查及时率显著高于培训前(P<0.05,
P<0.01)。在风险管理培训模块中,针对影像科常见

的风险问题,制订风险管理措施,并对护士进行培训,
掌握风险因素、风险控制流程和方法,树立风险意识,
对保障患者检查安全起到关键性的作用。
3.3 对影像科护士进行规范化护理培训有助于提升

其科教能力 护士在临床工作中不仅承担着临床护

理者角色,同时还承担着教育者、咨询者、科研者等不

同角色,这就需要护士不断加强学习,进行终身教育,
以提高其综合能力[15]。一门新兴的学科在专科理论、
专科技术、管理和教学等方面存在着很多未知的领

域,需要有能力的护士或者是一个团队去挖掘问题、
分析问题、研究问题,形成影像护理新理论、新技术、
新规范、新标准或共识和指南,来指导影像科护士的

工作,不断地解决临床护理问题,使影像科护理步入

一个良性的发展空间。因此,对影像科护士进行科教

管理能力培训,提高护士的管理、教学和科研能力,形
成医、管、教、研的人才梯队,以保证临床、教学、科研

的有序开展,对推动影像护理的快速发展起着决定性

的作用。在掌握基础知识与技能的基础上,对有发展

潜力的护士进行管理、教学、科研能力的培养,有利于

培养护理骨干人员。根据模块内容进行系统的科研

教学能力培训,文献检索及论文写作等理论知识的学

习可以为护士的科研工作打下良好基础。采取理论

授课、自主学习及头脑风暴相结合的教学方法,可以

锻炼护士的批判性思维能力,使护士善于在工作中发

现问题、解决问题。由表3可知,规范化护理培训后

护士的教学科研成果数量明显多于培训前,整个护理

团队科研教学取得一定的成效。
4 小结

随着影像护理的发展,对于影像科护士的能力

要求也越来越高,护士需要经过严格的培训才能胜

任工作。本研究立足于临床实践教学,结合影像护

理的特点,构建影像科护理人员规范化护理培训模

块,按照模块内容进行培训可有效提升护士的理论

与操作能力、教学科研能力,同时提高了影像科的护

理质量,可为放射科在职护士的培训提供参考。然

而,此次研究是基于我院影像护理岗位的工作需求

而设立,还需结合国内不同地区、不同等级医院具体

情况进行调整,使之更加适合目前国内影像护理培

训的需求。
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