
·重点关注———护理教育专题·
·论  著·

本科护生环境健康教学方案的构建及效果评价
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摘要:目的
 

对本科护生开展环境健康教学,以提升其环境健康素养水平。方法
 

采用整群随机分组,将在护理学院大三年级招募

的61名护生以班级整体为单位,通过抽签法随机分配至试验组(30人)和对照组(31人)。对照组按常规教学要求通过雨课堂线

上自主学习环境健康相关知识,试验组采用研究团队构建的环境健康教学方案以线上预习、线下面对面团体授课方式展开教学,
每周1次,持续6周;于教学前、教学结束后即刻及教学结束后1个月评价教学效果。结果

 

试验组27人、对照组29人完成全部教

学过程。两组环境健康素养得分、环境风险感知得分比较,组间效应、时间效应及交互效应差异存在统计学意义(均P<0.05);且
在教学结束后即刻及教学结束后1个月,试验组护生环境健康素养得分、环境风险感知得分显著高于对照组(均P<0.05)。结论

 

对本科护生实施环境健康教学方案有助于提高本科护生的环境健康素养水平和环境风险感知能力,有利于提升其为公众开展环

境健康指导的能力。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

improve
 

environmental
 

health
 

literacy
 

levels
 

among
 

undergraduate
 

nursing
 

students
 

through
 

environmental
 

health
 

literacy
 

education.Methods
 

Sixty-one
 

junior
 

nursing
 

students
 

were
 

recruited
 

from
 

a
 

nursing
 

school
 

as
 

research
 

participants,
 

then
 

a
 

cluster
 

randomization
 

method
 

was
 

used
 

to
 

divided
 

them
 

into
 

an
 

experimental
 

group
 

(30
 

students)
 

and
 

a
 

control
 

group
 

(31
 

students)
 

according
 

to
 

their
 

classes.The
 

control
 

group
 

engaged
 

in
 

self-directed
 

online
 

learning
 

of
 

environmental
 

health-related
 

knowledge
 

via
 

the
 

"Rain
 

Classroom"
 

platform,
 

following
 

standard
 

teaching
 

protocols.The
 

experimental
 

group
 

received
 

environ-
mental

 

health
 

literacy
 

education
 

through
 

online
 

pre-study
 

combined
 

with
 

face-to-face
 

group
 

lectures
 

once
 

a
 

week,
 

lasting
 

six
 

conse-
cutive

 

weeks.The
 

teaching
 

effect
 

was
 

evaluated
 

before
 

the
 

teaching,
 

immediately
 

after
 

the
 

teaching,
 

and
 

one
 

month
 

after
 

the
 

tea-
ching.Results

 

Twenty-seven
 

students
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

and
 

29
 

students
 

in
 

the
 

control
 

group
 

completed
 

the
 

whole
 

teaching
 

process.The
 

environmental
 

health
 

literacy
 

scores
 

and
 

environmental
 

risk
 

perception
 

scores
 

between
 

the
 

two
 

groups
 

were
 

compared,
 

the
 

group
 

effects,
 

time
 

effects,
 

and
 

group
 

×
 

time
 

interaction
 

effects
 

were
 

statistically
 

significant
 

(all
 

P<0.05).And
 

the
 

experi-
mental

 

group
 

scored
 

significantly
 

higher
 

than
 

the
 

control
 

group
 

both
 

immediately
 

after
 

the
 

teaching
 

and
 

one
 

month
 

later
 

(both
 

P<
0.05).Conclusion

 

Environmental
 

health
 

literacy
 

education
 

can
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to
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  据世界卫生组织发布的数据显示,全球死亡人数

的24%归因于环境污染[1]。各种环境风险因素,如
空气、水、土壤污染、接触化学品、气候变化和辐射等,
可导致100多种疾病发生,是造成人类过早死亡的关

键原因[2]。由此可见,环境污染已严重威胁公众健

康,应通过减少环境风险因素来预防相关疾病负担。
护士是卫生健康领域最大的职业群体,广泛接触着社

区公众、住院患者以及儿童、孕妇、老人等环境暴露易

感群体,在环境与公众健康中发挥着重要作用[3]。护

士只有掌握环境健康相关知识和技能,才能有效识别

环境风险因素,为公众提供环境健康专业指导。然

而,国内外相关研究表明,护士因在学校教育阶段缺

乏环境健康相关知识和技能的学习,导致其环境健康

素养水平不高,为公众提供环境健康指导的能力不

足[4-5]。环境健康素养是指认识到生态环境的价值及

其对健康的影响,了解生态环境保护与健康风险防范

必要知识,践行绿色健康生活方式,并具备一定保护

生态环境、维护自身健康的行动能力,包含环境健康

基本理念、基本知识及基本行为和技能3个层面[6]。
本科护生是未来护理队伍的主力军,在其受教育阶段

进行环境健康教育,提高其环境健康素养,对其未来

进入工作岗位后为公众进行环境健康专业指导、维护

公众健康具有重要意义[7]。目前,我国尚未形成针对

本科护生环境健康教育的具体措施及策略。基于此,
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本研究拟借鉴国外经验并结合我国实际构建环境健

康教学方案,以提升本科护生环境健康素养水平,为
我国护理院校开展环境健康教学提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象 2024年5-6月,在郑州大学护理与健

康学院的大三年级(共6个班级)中招募本科护生。
纳入标准:全日制大三年级;知情同意并自愿参与本

研究。排除标准:存在认知障碍或严重躯体疾病;同
时接受其他与本研究主题相关的教学。剔除标准:无
故缺席教学2次及以上;因自身原因要求中途退出。
本研究以环境健康素养为结局指标,采用两样本均数

比较的样本含量计算公式:n1=n2=2[(uα+uβ)σ/

δ]2,α=0.05,β=0.10,uα=1.96,uβ=1.282。根据

预试验中5名护生接受环境健康教学前后得分,得出

均数差δ为8.40,标准差σ为7.21,代入公式进行计

算,得出n1=n2≈16,考虑20%的脱落率,每组需样

本量为20。结合实际招募情况,6个班级分别招募到

8人、10人、11人、9人、12人、11人,共计61人。为

避免同一班级护生被分入不同组别而产生潜在的混

杂因素,本研究采用整群随机分组方法,先将6个班

级进行编号,随后通过抽签法将各班级随机分配到试

验组和对照组,每组包含3个班级。最终,试验组纳

入护生30人,对照组31人。教学实施过程中,试验

组2人无故缺席2次以上,1人因个人原因中途退出;
对照组1人无故缺席2次以上,1人因个人原因中途

退出。最终,试验组27人、对照组29人完成本研究。
两组护生一般资料比较,见表1。本研究已通过郑州

大学伦理委员会审批(ZZUIRB2023-313)。
表1 两组护生一般资料比较

组别 人数
性别(人)
男 女

年龄

(岁,x±s)
对环保组织的了解(人)
了解 一般 不了解

利用外部资源获取环境

健康相关信息(人)
参与过环保

活动(人)
为他人提供过环境

健康指导(人)
对照组 29 2 27 20.31±0.47 5 13 11 7 23 4
试验组 27 3 24 20.11±0.51 4 10 13 4 20 6
统计量 t=1.526 Z=-0.694 χ2=0.770 χ2=0.215

P    0.664* 0.133 0.487 0.380 0.643 0.487*

  注:*采用Fisher确切概率法。

1.2 教学方法 
对照组按教学要求通过雨课堂线上自主学习环

境健康相关知识。研究团队汇总学校常规教学中涉

及的环境健康知识内容并上传至雨课堂,学习内容包

括环境与健康概述、大气与室内空气卫生、水环境卫

生及土壤卫生的知识简介。针对护生学习中的困惑,
研究团队每周进行1次线下总结及答疑,持续6周。
试验组采用研究团队构建的环境健康教学方案以线

上预习、线下面对面团体授课方式展开环境健康教

学。
1.2.1 前期准备

1.2.1.1 成立研究团队 研究团队由9人组成,包
括1名护理研究生导师,1名护理专业教师,1名环境

科学专业教师,1名公共卫生专业教师,5名课题组护

理研究生。研究生导师对教学方案的设计、实施环节

进行整体把控;护理专业教师、环境科学专业教师、公
共卫生专业教师及研究者本人负责教学素材的收集

整理、教学方案的制订和实施以及教学效果的评价;4
名课题组研究生负责协调教学的时间、地点,并进行

数据收集和分析。实施教学前,请环境科学与公共卫

生教师对研究团队成员进行系统培训,确保所有成员

充分掌握环境健康相关专业知识,以保证研究的顺利

进行。
1.2.1.2 护生环境健康素养认知现状及学习需求质

性访谈 应用描述性质性研究方法,采用目的抽样,
选取15名在校护生进行半结构化访谈,以了解其对

于环境健康素养的认知及自我评价等方面的资料,分
析总结出在培养本科护生环境健康素养方面存在的

问题及护生的实际学习需求。访谈资料分析结果显

示,护生深感环境污染的危害性,有较强的责任感和

使命感,但存在环境健康知识储备不足、环境健康行

为技能缺乏等问题,主要原因是现有护理课程中环境

健康内容占比少,知识覆盖不全且与护理实践结合不

紧密,教学形式单一,实践环节较少等。此外,护生期

待教学内容更实用化、教学形式更多样化。
1.2.2 教学方案的制订 研究团队根据前期的横断

面调查,结合访谈资料,同时系统回顾国内外护生环

境健康教育与实践现状,对教学模式、教学内容与教

学方法等进行汇总和深入分析,以环境风险认知评价

模型[8]为理论依据,围绕环境健康素养的基本内涵制

订本科护生环境健康教学方案初稿。随后,邀请护

理、公卫及环境科学等领域的15名专家进行2轮专

家咨询,并选取符合纳入与排除标准的5名护生进行

预试验,根据专家意见及护生反馈,对方案进一步修

改完善,最终形成本科护生环境健康教学施测方案。
教学时间安排为每周1次,持续6周,教学内容包括3
个模块,分别为情感反应-关注环境危害,明确责任担

当;认知评价-增加知识储备,提高风险认知;行为倾

向-促进知识转化,提升实践能力。
1.2.3 教学方案实施 

教学以线上线下相结合的方式展开,线下为主,
线上为辅。线上以雨课堂为平台,为护生提供学习资
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料,供其课前预习和课后复习,并通过雨课堂上传课

后作业,监测学习效果。线下采用面对面团体授课方

式。具体实施细则如下。
1.2.3.1 第1周:情感反应-关注环境危害,明确责

任担当 旨在帮助护生树立正确的环境健康理念,提
高护生付诸实际行动、维护公众健康的责任意识,时
间为60~90

 

min。研究者本人及护理专业教师组织

护生观看环境污染公害事件视频,呈现环境污染事件

新闻报道、全球环境污染致死率数据及正常地区与受

污染地区疾病风险对比,引导护生研讨有关护理、环
境与健康的政策文件及文献,并请护生针对“通过本

次学习,对环境与健康有何新的认识,日常生活中可

能面临的环境风险及对健康的影响有哪些,以及护士

应如何在环境与人类健康中发挥作用”等问题进行交

流讨论。
1.2.3.2 第2~4周:认知评价-增加知识储备,提高

风险认知 围绕6个环境健康主题展开,旨在增加护

生的环境健康知识储备。第2周主题为大气污染和

气候变化,由研究者本人及护理专业教师实施教学,
时间为90~120

 

min。通过视频、案例导入及小组讨

论,探讨空气污染的来源、主要污染物、对健康的影响

及防范措施,并请护生制订减少空气污染的行动计

划;通过动画视频、小组讨论及文献研讨,介绍气候变

化的定义、原因、健康影响及防范措施,并请护生完成

与气候变化相关的健康话题调研报告。第3周主题

为水体污染和土壤污染,时间为120~180
 

min。在环

境科学专业教师的带领下,组织护生到学校附近进行

水和土壤取样,并在专业实验室对取样的水和土壤进

行污染物检测,在检测过程中,教师为护生讲解水体

污染与土壤污染的污染来源、主要污染物、对健康的

影响以及防范措施等知识,并针对新型土壤污染物进

行知识拓展。第4周主题为辐射污染和噪声污染,由
研究者本人及护理专业教师主导教学,时间为90~
120

 

min。通过辐射污染致病案例、短视频及小组讨

论,探讨生活中常见的辐射污染接触途径、对健康的

影响及防范措施,特邀公共卫生专业教师就最新的辐

射污染防护材料、监测及治理技术为护生进行知识拓

展;通过听音识分贝游戏活动及噪声污染自身经历分

享等,探讨噪声污染的现状、对健康的影响及防范措

施,课后请护生制作1个与辐射污染或噪声污染相关

的宣传海报。
1.2.3.3 第5~6周:行为倾向-促进知识转化,提升

实践能力 旨在促进护生对环境健康知识的利用与

转化,提高护生进行环境健康护理实践的信心与能

力。第5周为环境风险致病因素的识别、分析与应

对,时间为90~120
 

min。研究者在本次教学活动前

5
 

d,通过雨课堂上传与6个环境健康主题对应的6
个案例,包括装修材料甲醛超标引发再生障碍性贫

血,水污染引发细菌性肠炎等,请护生以5人一小组

为单位领取任务并提前准备,在本次教学时进行角色

扮演和情景模拟,请护理专业教师和公共卫生教师进

行评分(评分标准为:是否准确识别出案例中的环境

风险因素;是否正确指出其对健康的影响;所提出的

应对措施是否得当;护士角色是否为患者进行专业指

导和宣教),对得分前两组予以奖励。第6周对公众

进行环境健康知识科普,时间为120~180
 

min。带领

护生走进社区,请社区护士为护生分享环境健康护理

实践经验,随后护生进行环境健康主题汇报,向公众

科普环境健康知识。
1.3 评价方法 教学前、教学结束后即刻及教学后

1个月,测评护生环境健康素养及环境风险感知。①
公民环境与健康素养问卷[9]。该问卷测评内容主要

包括环境健康基本理念、基本知识、基本行为和技能

3个维度共47个题目,涵盖空气、水、土壤、气候变

化、辐射、噪声污染等多个方面。以判断、单选、多选

作答。判断题13题,正确计1分,错误计0分;单选

题15题,正确计2分,错误计0分;多选题19题,选
项与答案完全一致计3分,选错、漏选计0分,总计

100分,得分越高,环境健康素养水平越高,70分及以

上为具备环境健康素养。该问卷Cronbach's
 

α系数

为0.965。②环境风险感知问卷[10]。问卷选取主要

的环境风险项目,让被试评估其影响的大小。问卷分

为感觉与知识2个维度,感觉维度判断被试者对给定

环境风险项目对生活造成的影响程度的感知,采用5
点计分,由“完全无影响”到“影响非常大”,依次计

1~5分。知识维度判断被试者对各种环境风险产生

原因、解决办法了解的自陈水平,采用5点计分,由
“完全不了解”到“非常了解”依次计1~5分,得分越

高,环境风险感知水平越高。量表的Cronbach's
 

α系

数为0.930。
1.4 统计学方法 采用SPSS25.0软件对数据进行

统计分析。计数资料以频数表示,服从正态分布的计

量资料采用(x±s)描述,不服从正态分布的计量资料

采用中位数(M)、四分位数(P25,P75)描述,进行两独

立样本t检验、χ2 检验、Fisher确切概率法、重复测量

方差分析或广义估计方程,检验水准α=0.05。

2 结果

2.1 教学前后两组环境健康素养得分比较 见表

2。
2.2 教学前后两组环境风险感知得分比较 见表

3。

3 讨论

3.1 实施环境健康教学方案可提高护生的环境健康

素养水平 本研究结果显示,教学结束后即刻及教学

结束后1个月试验组护生环境健康素养总分及各维

度得分显著高于对照组(均P<0.05),且随着时间的

延长,教学方案对护生的环境健康素养水平的影响持
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续存在。原因可能与教学方案的设计契合了环境健

康素养的核心要求有关。本研究教学方案基于目前

护理院校环境健康教育现状、护生环境素养现状及实

际学习需求而设计,使得教学方案对提升护生环境健

康素养更具针对性和有效性。首先,教学方案的内容

设计完整而全面,涵盖了情感、认知与行为3个核心

模块。在情感模块,通过展示环境污染视频、权威数

据和相关新闻报道,促使护生深刻感受到环境污染对

健康的严重威胁,并通过研讨护理、环境与健康相关

文件,加强了护生对环境健康教育角色的认识,这种

情感投入是提升环境健康素养的重要途径,与相关研

究结果[11-12]一致。在认知模块,教学内容围绕大气污

染、气候变化、水体污染、土壤污染等多个环境健康主

题展开,并详细介绍了污染现状、主要污染物、健康影

响及防范措施,确保护生获得更为系统全面的环境健

康知识,而知识的掌握是提升环境健康素养的基

础[12],为护生在实际护理工作中识别并应对环境风

险提供了理论支持。在行为模块,教学内容与护理专

业背景紧密结合,聚焦于知识的利用与转化[13],通过

对环境风险致病因素的识别与分析以及开展环境健

康科普活动,促进了护生实践技能的提升。其次,教
学方案在教学方法上采用了多元化策略。研究表明,
多元化教学方法能够显著提升教学效果[14-16]。教学

通过视频案例、小组讨论、科学实验、游戏活动、情景

模拟、主题汇报等多种形式展开,让护生真正参与其

中,相较于传统的理论讲解,不仅增强了护生的学习

兴趣,还促进了知识的深度理解和实践转化,与苗康

康[5]及Kligler等[17]的研究结果一致。教学后护生

的环境健康意识、知识与技能水平均得到了提升,为
公众提供环境健康指导的责任感、信心与能力也得到

了强化,说明教学方案可有效提升护生的环境健康素

养。
表2 教学前后两组环境健康素养得分比较 分,x±s/M(P25,P75)

组别 人数
基本理念

教学前 教学后即刻 教学后1个月

基本知识

教学前 教学后即刻 教学后1个月

对照组 29 23.00(20.50,26.00) 23.00(22.50,26.50) 24.00(21.50,27.00) 20.72±3.98 22.00(20.00,24.00) 21.66±2.42
试验组 27 24.00(21.00,26.00) 27.00(25.00,28.00) 27.00(25.00,29.00) 20.26±4.03 29.00(24.00,29.00) 28.30±2.79
统计量 Z=-0.091 Z=-2.179 Z=-2.662 t=0.434 Z=-4.720 t=-9.536
P 0.927 0.029 0.008 0.666 <0.001 <0.001

组别 人数
基本行为和技能

教学前 教学后即刻 教学后1个月

总分

教学前 教学后即刻 教学后1个月

对照组 29 21.28±3.45 22.38±2.29 21.69±1.61 65.41±7.32 68.62±5.59 67.28±5.39
试验组 27 21.41±3.14 24.26±2.36 24.41±2.64 64.96±8.01 77.19±5.38 78.96±5.00
统计量 t=-0.149 t=-3.023 t=-4.620 t=0.220 t=-5.835 t=-8.391
P 0.882 0.004 <0.001 0.827 <0.001 <0.001

  注:两组基本理念得分比较,组间效应的 Waldχ2=2.002,P=0.157;时间效应的 Waldχ2=29.813,P<0.001;交互效应的 Waldχ2=8.759,

P=0.013。两组基本知识得分比较,组间效应的 Waldχ2=23.834,P<0.001;时间效应的 Waldχ2=114.473,P<0.001;交互效应的 Waldχ2=
71.743,P<0.001。两组基本行为和技能得分比较,F组间=6.176,P=0.016;F时间=31.059,P<0.001;F交互=11.760,P<0.001。两组总分比

较,F组间=18.645,P<0.001;F时间=127.444,P<0.001;F交互=62.013,P<0.001。

表3 教学前后两组环境风险感知得分比较

分,x±s/M(P25,P75)

组别 人数 教学前 教学后即刻 教学后1个月

对照组 29 84.72±9.03 86.00(83.50,93.50)85.28±7.42
试验组 27 84.41±7.63 94.00(90.00,97.00)93.85±5.43
统计量 t=0.141 Z=-3.243 t=-5.023
P 0.888 0.001 <0.001

  注:两组总分比较,组间效应的 Waldχ2=8.837,P=0.003;时间

效应的 Waldχ2=57.499,P<0.001;交互效应的 Waldχ2=28.506,

P<0.001。

3.2 实施环境健康教学方案增强了护生的环境风险

感知能力 环境风险感知是指个体对客观存在的某

个特定环境风险的特征和严重性所产生的直接感受

和做出的主观判断,它与人们对环境问题的关注程度

密切相关[18]。本研究结果显示,试验组教学结束后

即刻及教学结束后1个月环境风险感知总分显著高

于对照组(均P<0.05),且随着时间的延长,教学方

案对护生的环境风险感知能力的影响持续存在。说

明教学对增强护生环境风险感知能力的积极效果。
这一效果主要得益于教学方案对影响环境风险感知

的关键因素进行了全面覆盖:①以媒体作用为依托,
通过权威网站、官方公众号、视频号等途径,搜集环境

污染相关视频和案例,使护生清晰地认识到应对环境

风险的紧迫性,提升了对环境风险的关注程度,从而

增强其对环境风险的感知水平,与黄富村[19]的研究

结论一致。②向护生介绍可靠的环境健康信息获取

途径与方法,拓宽了护生信息获取渠道、增加了信息

获取量、提高了信息获取能力及信息来源的权威程

度,使护生可以自主了解环境健康信息,通过所获得

的信息更好地感知并识别存在的环境风险,与叶

蓓[20]的研究结论一致。③向护生宣传护士在环境与

人类健康中应发挥的关键作用,让其明晰了自身应承

担起环境健康倡导者与教育者的社会角色,提高其为

公众提供环境健康专业指导的责任意识,通过社会角

色定位强化护生主动学习环境健康知识的动机,增强

其对现存环境风险的主观认识和态度,与王晓楠[21]

·4· Journal
 

of
 

Nursing
 

Science Jun.
 

2025 Vol.40 No.11



的研究结论一致。④教学方案以环境健康基本知识

为核心内容,通过系统化的知识传授,护生对环境风

险的性质和危害程度有了深入的了解,对环境风险的

感知水平和判断能力得到了提升,与黄雪飞[22]的研

究结论一致。此外,知识的学习与掌握还促使护生对

环境问题表现出更高的关注度与敏感性,使其能够迅

速地识别和感知到环境中的风险因素,进一步验证了

教学方案对增强护生环境风险感知能力的实质效果。

4 结论
本研究通过实施环境健康教学方案,显著提高了

护生的环境健康素养和环境风险感知能力。但研究

也存在一些局限性,值得进一步探讨。首先,样本量

较小,且仅在一所护理院校的大三年级本科护生中进

行,研究结果的代表性及教学方案的可推广性可能受

限。其次,线上学习平台主要依赖护生自主学习,尤
其是在课后复习和作业提交环节,可能会出现学习效

果参差不齐的情况,未来应增加线上互动和实时反馈

机制。此外,在教学活动设计方面,因时间限制,为护

生提供的实践机会较为有限,未来的研究可以加强与

社区和医疗机构的合作,使护生在真实环境中进行问

题解决与应对措施的实施,以进一步提升其环境健康

护理实践能力。
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