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护理专业学生伦理敏感性培训方案的构建与应用

曹梅娟1,2,包彬2,3,吴海璐1

摘要:目的
 

构建护理专业学生伦理敏感性培训方案并初步探讨应用效果。方法
 

通过系统文献检索及2轮专家函询,形成护理专

业学生伦理敏感性培训方案。采用便利抽样法,招募41名护理本科生,随机分为对照组21名和干预组20名。对照组接受学校

常规教学,干预组在对照组基础上进行伦理敏感性培训共12次。培训前、培训结束即刻、培训后1个月使用护理专业学生伦理敏

感性问卷进行效果评价。结果
 

培训前后两组伦理敏感性总分及尊重个人、合理照护、维护患者隐私维度得分差异有统计学意义

(组间、时间、交互效应均P<0.05)。结论
 

护理专业学生伦理敏感性培训方案具有一定的科学性、可行性和有效性,可提高护理

专业学生的伦理敏感性。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

develop
 

and
 

preliminarily
 

evaluate
 

the
 

effectiveness
 

of
 

an
 

ethical
 

sensitivity
 

training
 

program
 

for
 

undergraduate
 

nursing
 

students.
 

Methods
 

An
 

ethical
 

sensitivity
 

training
 

program
 

was
 

developed
 

based
 

on
 

literature
 

review
 

and
 

two
 

rounds
 

of
 

Delphi
 

expert
 

consultation.
 

Then
 

41
 

undergraduate
 

nursing
 

students
 

were
 

recruited
 

using
 

convenience
 

sampling
 

and
 

ran-
domly

 

assigned
 

to
 

either
 

a
 

control
 

group
 

(n=21)
 

receiving
 

the
 

routine
 

curriculum
 

or
 

an
 

intervention
 

group
 

(n=20)
 

receiving
 

the
 

routine
 

curriculum
 

plus
 

a
 

12-session
 

ethical
 

sensitivity
 

training.
 

Participants'
 

ethical
 

sensitivity
 

was
 

assessed
 

using
 

the
 

Ethical
 

Sen-
sitivity

 

Questionnaire
 

for
 

Nursing
 

Students
 

at
 

three
 

time
 

points:pre-intervention,
 

post-intervention,
 

and
 

one-month
 

follow-up.
 

Re-
sults

 

Significant
 

main
 

effects
 

of
 

group
 

and
 

time,
 

as
 

well
 

as
 

a
 

significant
 

group-by-time
 

interaction
 

effect,
 

were
 

observed
 

for
 

the
 

total
 

ethical
 

sensitivity
 

score
 

and
 

the
 

scores
 

on
 

the
 

dimensions
 

of
 

respect
 

for
 

individuals,
 

reasonable
 

care,
 

and
 

maintaining
 

patients'
 

con-
fidentiality

 

(all
 

P<0.05).
 

Conclusion
 

The
 

ethical
 

sensitivity
 

training
 

program
 

is
 

scientifically
 

grounded,
 

feasible,
 

and
 

effective
 

in
 

enhancing
 

ethical
 

sensitivity
 

among
 

undergraduate
 

nursing
 

students.
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  伦理敏感性是指对情境内容中伦理问题的识别

与做出反应的能力[1]。伦理敏感性的培养不仅有助

于护理人员形成积极的伦理行为[2],减少伦理冲突,
促进他们更好地适应复杂的医疗环境和职业发展[3],
同时也有利于整体护理质量的提升。护理专业学生

(下称护生)作为护士队伍的后备力量,其伦理敏感性

的培养至关重要。目前医学院校虽已开设伦理相关

课程,但往往以理论知识传授为主[4],教学形式较单

一;伦理敏感性培养未受到充分关注[5]。研究表明,
护生伦理敏感性水平不容乐观[2,

 

6]。国外已开展护

生伦理敏感性相关干预研究[7-9],但其干预内容的全

面性与文化适应性等有待进一步论证;国内专门针对

护生伦理敏感性的干预研究较为缺乏。伦理四成分

模型[10]认为,伦理行为的产生至少包括伦理敏感性、
伦理判断、伦理动机和伦理品性4个心理成分,是目

前阐述较为全面的模型。因此,本研究以伦理四成分

模型为理论指导,构建针对护生的伦理敏感性培训方

案并初步探讨应用效果,以期为护理院校改进护理伦

理教育教学模式提供参考。

1 资料与方法

1.1 一般资料 采用便利抽样法在杭州市某护理院

校招募大二、大三年级本科护生为研究对象。纳入标

准:全日制在读;未选修护理伦理学课程;知情同意自

愿参与本研究。排除标准:在读期间有休学经历;专
升本的护生。脱落标准:连续2次不参加培训活动;
主动退出者。共招募41名护生,采用随机数字表法

分为对照组21名和干预组20名(为避免沾染,请研

究对象签署承诺书,禁止与不相关人员讨论培训内

容)。两组一般资料比较,见表1。本研究获得杭州

师范大学护理学院伦理委员会审批(2023010)。

1.2 方法

1.2.1 教学方法

对照组接受常规课程教学及实践活动,课程包括

护理学基础、内科护理学等必修课程,其中部分内容

涉及护理伦理相关知识点(如医患沟通、患者权利保
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护等),实践活动包括临床见习及社团活动。干预组

在对照组基础上接受伦理敏感性培训(为课外活动,
不计学分),具体如下。

表1 两组一般资料比较 名

组别 人数
性别

男 女

年龄

20~<22岁 22~23岁

年级

大二 大三

护理伦理知识熟悉程度

非常不熟悉 较不熟悉 比较熟悉

对照组 21 3 18 16 5 7 14 4 15 2
干预组 20 2 18 17 3 9 11 1 18 1
统计量 χ2=0.000 χ2=0.101 χ2=0.586 Z=-0.718

P 1.000 0.751 0.450 0.473

组别 人数
交流沟通能力

非常不擅长 较不擅长 比较擅长

有临床

实践经历

学习护理知识或临床实践中遇到伦理问题的频率

没遇到过 偶尔遇到 经常遇到

对照组 21 3 8 10 20 1 16 4
干预组 20 0 7 13 20 3 14 3
统计量 Z=-1.393 Z=-0.857

P  0.164 1.000*  0.392

  注:*为Fisher精确概率检验。

1.2.1.1 成立研究小组 研究小组共5名成员,包
括教授和副教授各1名,护理硕士研究生3名。教师

主要负责研究设计,质量把控,遴选专家与培训方案

实施。研究生主要负责文献检索与分析,制订专家函

询问卷,将专家意见进行全面整理与汇总,以及辅助

实施方案。

1.2.1.2 构建伦理敏感性培训方案 ①初步拟订

培训方案。在理论研究的基础上,经过广泛系统的

文献检索,纳入伦理培训相关文献[7-9,11-12],同时参考

《护理伦理与法律法规》[13]教材,初步形成5个培训

主题、14个培训策略、58条具体培训内容的伦理敏

感性培训方案初稿。②专家函询。专家遴选标准:
具有护理教育、临床护理、伦理学、心理学等领域工

作经验;10年及以上工作经验(若为博士学历可放

宽至5年以上);本科及以上学历;副高及以上职称。
共咨询15名专家,男1名,女14名;年龄35~54
(42.20±5.14)岁;本科学历1名,硕士6名,博士8
名;职称副高级9名,正高级6名;工作年限7~30
(16.13±7.13)年;护理教育10名,社会心理3名,
医学伦理1名,临床护理1名;4名来自三级甲等医

院,11名来自高校。专家函询问卷由3个部分组

成:a.研究介绍,简要说明本研究的背景、目的、意
义;b.培训方案专家意见表,采用Likert

 

5级评分法

判断各级条目的重要程度,从“完全不重要”至“非常

重要”依次计1~5分,并设置“修改意见”栏;c.专家

情况调查表,包括专家的年龄、学历、职称、工作领

域、工作年限等一般情况,以及专家对研究问题的熟

悉程度和对条目的判断依据。通过电子邮件和钉钉

的方式发放、回收问卷。第1轮专家函询发出问卷

15份,回收15份,回收率为100%;专家权威系数为

0.86,肯德尔协调系数为0.184(χ2=35.925,P<
0.05)。研究小组对专家意见进行整理和分析,对条

目进行讨论修改后,开展第2轮函询。发放问卷15
份,回收14份,回收率为93.33%;专家权威系数为

0.85,肯德尔协调系数为0.214(χ2=15.000,P<
0.05)。③形成培训方案。研究小组在整理和分析

专家意见基础上进行讨论,对培训方案做出相应修

改。最终确立护理专业学生伦理敏感性培训方案由

6个培训目标、21条具体培训内容组成,见表2。
1.2.1.3 实施伦理敏感性培训 2023年9-11
月,采取线上与线下相结合的方式进行培训。培训

地点主要为学校教室,辅以线上钉钉学习群。通过

钉钉群或短信、电话提前通知培训时间、地点及方

式,培训时间选择在护生课余时间;根据研究对象

参与度和配合情况定期发放奖励,提高其依从性和

积极性。
1.2.2 评价方法 分别在培训前(T0)、培训结束即

刻(T1)和培训结束后1个月(T2),采用经 Yu等[14]

调适的护理专业学生伦理敏感性问卷进行调查。问

卷包括尊重个人(4个条目)、合理照护(4个条目)、分
配公平(3个条目)和维护患者隐私(2个条目)4个维

度,共13个条目。采用4级评分法,从“完全不同意”
到“完全同意”依次计1~4分,总分13~52分,得分

越高表示伦理敏感性越强。问卷的Cronbach's
 

α系

数为0.821。护生填写完毕后当场收回并检查漏项、
错填等情况,全部问卷均有效回收。
1.2.3 统计学方法 运用SPSS25.0软件对数据进

行分析。采用χ2 检验、秩和检验、Fisher精确概率检

验及广义估计方程。检验水准α=0.05。

2 结果
两组培训前后伦理敏感性得分比较,见表3。

·31·护理学杂志2025年8月第40卷第16期



表2 护生伦理敏感性培训方案

培训主题 培训目标 培训内容 培训方式 考核方式 培训时间

评估及了解

伦理敏感性

认识伦理敏感性:引
导护生对伦理敏感

性建立初步理解,激
发护生学习伦理知

识的积极性

①通过伦理敏感性问卷评估护生伦理敏感性现状,与护生互动交流

了解护生对伦理敏感性的看法及学习需求;②讲授伦理敏感性相关

概念及内涵;③播放体现护士伦理敏感性的影视作品,如《天使的微

笑》片段,与护生探讨提高伦理敏感性的目的和意义;④讲授伦理四

成分模型及伦理判断、伦理动机、伦理品性对伦理敏感性的影响;⑤
推荐能反映临床伦理问题和伦理思想的影视资料供护生课余时间

欣赏,如纪录片《生门》《人世间》,电视剧《中国医生》《急诊室》等

理 论 讲

授,提供

媒 体 资

料,小组

讨论

反思日记 第1周,培
训1次,共

1
 

h

多维度提高

伦理敏感性

提高伦理判断能力:
通过学习基础护理伦

理知识、相关法律法

规,使护生能准确理

解和判断具体情境中

的伦理含义,敏锐地

识别出伦理问题

①讲授护理伦理的基本原则、护理工作中常见的伦理与法律问题、
护理伦理评价的标准和依据;②列举并讨论临床护理实践中常见的

伦理问题(如临终护理的护理道德、脑死亡和安乐死的伦理问题、器
官移植中的伦理问题等)及对应的识别和处理方法;③提供护理伦

理相关临床案例,组织护生依据护理伦理知识进行分组讨论,讨论

内容包括对案例的理解、对案例中各主体行为的伦理评判、对案例

中存在的伦理问题及涉及到的伦理含义的识别和分析等

理 论 讲

授,案例

分析,小
组讨论

理论考试 第2~4周,
培 训3次,

60~90
 

min/
次

调适伦理动机:端正

护生专业态度,使护

生能立足于护理专

业角色正确选择价

值立场,伦理敏感性

受到正确指引

①讲授护理伦理学的理论基础(生命论、义务论、人道主义论、美德

论和公益论)、专业护士的角色、护士道德与法律素养要求(基于自

律的专业伦理意识及人文关怀精神、基于责任的法律意识);②组织

欣赏体现护士职业价值观的纪录片、采访片段等,互动交流护士应

具备的职业价值观;③设计护理伦理两难案例,组织护生从不同价

值立场分组辩论,探讨不同价值立场下识别到的伦理问题及其蕴含

的伦理含义有何不同,分析若护士选择不恰当的价值立场而无法识

别或错误识别伦理问题会产生的不利影响;④推荐体现护士职业精

神的书籍、影视作品等,如《南丁格尔传》

理 论 讲

授,提供

媒 体 资

料,小组

辩论

反思日记 第5~7周,
培训3次,

60~90
 

min/
次

塑造伦理品性:通过

提升相关技能,让护

生可以克服外界的

干扰因素,有勇气和

信心直面伦理问题

①讲授共情的概念、关键步骤及注意事项,讲授促进护患有效沟通

的技巧和常见的沟通错误,讲授护理关怀的方法;②组织观看体现

护士共情能力和人文关怀的相关影片、报道等,如《点亮一盏灯,闪
耀一束光———来自护士们的动人故事》;③设计伦理情境组织护生

对护士、患者、患者家属等角色进行扮演,引导护生意识到临床情境

中的伦理问题常具有复杂性和隐性特征,让护生体会共情、良性沟

通及人文关怀对识别和分析伦理问题的重要性(如你是一名肿瘤科

护士,1例患者不愿配合护理工作,你深入了解之后才知道是因为

患者怀疑其家属未真实告知病情,你意识到其中涉及的伦理问题,
进行分析后采取了相应的措施);④讨论若在临床实践中不共情患

者、生硬沟通将对识别和分析伦理问题造成的负面影响,深化护生

对提高共情能力和沟通能力必要性的认知

理 论 讲

授,提供

媒 体 资

料,角色

扮演,小
组讨论

反思日记 第 8~10
周,培 训3
次,60~90

 

min/次

总结与展望 总结学习成果 ①总结培训过程中习得的知识、技能以及对整个培训过程的心得体

会;②了解护生对参与培训活动的评价,适当调整和完善培训方案;

③通过护生伦理敏感性问卷评估培训效果

小组讨论 小组汇报 第11~12
周,培 训2
次,1

 

h/次

展望未来 ①规划未来提高自身伦理敏感性的有效举措;②规划之后继续学习

护理道德伦理知识、实践护理伦理行为的目标

小组讨论

3 讨论

3.1 伦理敏感性培训方案具有较好的科学性和可

靠性 本研究基于伦理四成分模型确立培训方案

主题和目标,并结合文献回顾和专家咨询法构建了

伦理敏感性培训方案。函询专家来自护理教育、临
床护理、医学伦理、心理学等领域,具有较好的学科

代表 性;2 轮 函 询 专 家 权 威 系 数 分 别 为 0.86、
0.85,具有较高的学术权威性;2轮函询肯德尔协

调系数分别为0.184、0.214(均P<0.05),说明专

家意见达成一致,方案可靠。另外,方案中涉及的

各项培训内容在提升伦理敏感性方面有较为科学

的内在影响机制。伦理敏感性是个体做出伦理决

策的必要条件,也是伦理行为的逻辑起点,通过对

伦理判断、伦理动机和伦理品性的培养并充分发挥

相互作用,能够促进伦理敏感性提高[15-16]。本研究

通过系统设置培训内容,旨在充实护生护理伦理知

识储备,加深护生对护理伦理问题的理解,提高护

生的伦理判断能力;强调护士职业价值观,重申护

士人文关怀精神,以调适护生伦理动机;传授共情

及沟通技巧并组织护生模拟演练,以塑造护生伦理

品性。本研究从影响伦理敏感性的多维度出发,充
分发挥伦理判断、伦理动机和伦理品性三成分对护

生伦理敏感性的积极影响作用,构建环环相扣、层
层递进的培训方案。
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表3 两组培训前后伦理敏感性得分比较 分,􀭺x±s

组别 人数
尊重个人

T0 T1 T2

合理照护

T0 T1 T2

分配公平

T0 T1 T2
对照组 21 9.90±0.94 9.86±0.96 9.86±1.01 9.81±0.98 9.76±1.00 9.71±1.00 7.71±0.72 7.76±0.70 7.71±0.72
干预组 20 9.80±1.01 13.60±1.1413.55±1.15 9.80±1.0113.05±0.8313.00±0.86 7.70±0.73 7.80±0.70 7.85±0.67
F时间 134.045* 121.518* 3.279
F组间 78.869* 76.052* 0.065
F交互 140.924* 125.772* 2.563

组别 人数
维护患者隐私

T0 T1 T2

伦理敏感性总分

T0 T1 T2
对照组 21 4.43±0.98 4.48±0.93 4.43±0.93 31.86±2.33 31.86±2.29 31.71±2.31
干预组 20 4.35±0.99 7.15±0.59 7.20±0.62 31.65±2.52 41.60±1.47 41.60±1.27
F时间 97.553* 262.854*

F组间 68.451* 133.047*

F交互 88.960* 268.627*

  注:*P<0.001。

3.2 伦理敏感性培训具有较好的可行性和有效性 
表3显示,干预组护生的伦理敏感性总分显著高于对

照组(组间、时间及交互效应均P<0.05),说明本研

究培训方案有利于提升护生的伦理敏感性,主要体现

在尊重患者、合理照护、维护患者隐私维度上,这与

Uncu等[17]的研究结果较为一致。分析其原因,对照

组仅接受常规的课程教学与实践活动,教学形式较为

单一,教学过程中未能充分考虑护生的学习积极性以

及对伦理知识的内化程度。而干预组以伦理四成分

模型为指导,同时强调以人为本,培训方案的设计体

现以护生为主体的教学理念,改变以教师为主的授课

模式,采用案例分析、小组讨论、正反辩论等多种教学

方法。通过营造伦理情境,让护生进行角色扮演,亲
身体验和感悟伦理问题,同时提供丰富的医学伦理相

关媒体资料,进一步拓宽护生视野。此外,采用线上

线下相结合的学习和互动形式,及时答疑解惑,积极

调动护生的学习兴趣,助力护生实现对培训内容的主

动建构,持续推动护生对培训内容的内化,从而保证

了培训方案的有效性和可行性。
3.3 伦理敏感性培训方案有待继续拓展和验证 本

研究也存在一定的局限性。首先,两组培训后分配公

平维度得分比较,差异无统计学意义,可能原因为,护
生对护理资源的分配公平无具体概念[18]。在临床护

理中,一名护士需负责多例患者的护理,如何在忙碌

的护理工作中将有限的人力资源公平分配给每例患

者是一个棘手的伦理问题。而护生未曾深入接触临

床实践,难以理解护理人力资源分配公平也是伦理问

题。在未来的干预研究中可根据护生特点设置相应

的伦理情境,使培训方案更有针对性。其次,纳入的

研究对象来自1所学校,这在一定程度上影响了样本

的代表性。未来可酌情扩大样本量,尽可能涵盖不同

地区、不同学校及不同学历层次的护生,以进一步验

证其有效性及可行性。此外,鉴于新知识增长的无限

性与护生培养方案实施的整体时限性,一方面可对现

有护理伦理相关课程内容进行科学、合理的调整,将
伦理敏感性培训内容有机整合其中。同时,积极探索

定期强化培训与长期渗透式教学相结合的有效模式,
前者是指伦理敏感性专题培训,后者是指在护理专业

课程教学中融入伦理敏感性培训相关内容,以不断完

善护理专业学生伦理敏感性培养的长效机制。

4 结论
本研究以伦理四成分模型指导构建伦理敏感性培

训方案,经过初步应用证明可有效提高护生的伦理敏感

性。未来可扩大样本范围及数量,同时持续随访测评,
观察培训的长期效应,进一步优化培训方案,以培养护

生形成敏锐的伦理问题感知力和积极的护理伦理行为。
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GROW 模型教练法用于外科新护士规范化培训的效果评价

曹鑫彦,李恋,周雁荣

摘要:目的
 

探讨GROW模型教练法在外科新护士规范化培训中的应用效果。方法
  

对2021年招收的60名新护士(对照组)和
2022年招收的60名新护士(观察组)分别实施传统培训及GROW 模型教练法培训。比较2年规范化培训后两组综合素质考核

成绩和胜任力。结果
 

培训后观察组新护士综合素质考核成绩、胜任力评分显著高于对照组(均 P<0.05)。结论
 

实施基于

GROW模型教练法可有效提高新护士的综合素质及胜任力,有利于提高护理质量。
关键词:新护士; 规范化培训; GROW模型; 护理教练; 综合素质; 胜任力; 护理培训
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

evaluate
 

the
 

effectiveness
 

of
 

the
 

GROW
 

coaching
 

model
 

in
 

the
 

standardized
 

training
 

of
 

newly
 

graduated
 

nur-
ses

 

in
 

surgical
 

care.
 

Methods
 

Sixty
 

new
 

nurses
 

recruited
 

in
 

2021
 

(control
 

group)
 

and
 

sixty
 

recruited
 

in
 

2022
 

(observation
 

group)
 

received
 

traditional
 

training
 

or
 

GROW
 

model-guided
 

training,
 

respectively.
 

Comprehensive
 

assessment
 

score
 

and
 

job
 

competency
 

were
 

compared
 

between
 

the
 

two
 

groups
 

after
 

the
 

2-year
 

standardized
 

training.
 

Results
 

The
 

observation
 

group
 

demonstrated
 

signifi-
cantly

 

higher
 

scores
 

than
 

the
 

control
 

group
 

in
 

both
 

the
 

comprehensive
 

assessment
 

and
 

job
 

competency
 

(both
 

P<0.05).Conclusion
 

Implementing
 

the
 

GROW
 

coaching
 

model
 

in
 

the
 

standardized
 

training
 

of
 

newly
 

graduated
 

surgical
 

nurses
 

effectively
 

enhances
 

their
 

comprehensive
 

quality
 

and
 

job
 

competency,
 

thereby
 

contributing
 

to
 

improved
 

patient
 

care
 

quality.
Keywords:newly

 

graduated
 

nurse; standardized
 

training; the
 

GROW
 

model; nurse
 

coach; comprehensive
 

quality; job
 

competency; nursing
 

training

作者单位:华中科技大学同济医学院附属同济医院护理部(湖
北

  

武汉,
 

430030)
通信作者:周雁荣,1002406585@qq.com
曹鑫彦:女,本科,主管护师,护士长,ciciyan819@163.com
科研项目:华中科技大学同济医学院附属同济医院教学研究课

题(2021048)
收稿:2025 03 16;修回:2025 05 17

  《全国护理事业发展规划(2021-2025年)》[1]提
出护士培训应以岗位胜任力为核心,其中批判性思维

和知识整合等能力被认为是核心能力[2]。在外科护

理领域,新护士面临的临床环境复杂且挑战性高,其

岗位胜任力培养尤为重要。外科护理不仅要求护士

具备扎实的专业知识和技能,还需要其具备快速决

策、团队协作和应急处理等综合能力。传统的培训模

式局限于基础理论和技能操作的培训[3-4],对新护士

的综合能力培养关注不足,不利于新入职护士岗位胜

任力的发展。源于网球训练的GROW模型[5]通过设

定目标(Goal)、分析现状(Reality)、探索选项(Op-
tions)和明确行动计划(Way

 

forward)4个步骤,帮助

个体实现自我提升、目标达成及绩效提升,被广泛应

用在人事管理和职业培训上[6-7]。该模型可开发培训

对象的潜能,培养其独立自主解决问题的能力,目前
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