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·论  著·

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.
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training; the
 

GROW
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coach; comprehensive
 

quality; job
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  《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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在护理领域的课程教育、患者管理和职业规划等领域

被采用,且显示出良好成效[8-10]。鉴于此,2021年7
月至2024年7月,本研究将GROW模型应用于外科

新护士规范化培训,探讨基于GROW 模型教练法的

适用性和优化策略,方法与结果报告如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选取2021年及2022年我院外科

新护士120人为研究对象。纳入标准:新入职,知晓

研究详情,自愿加入本研究且签署知情同意书。剔

除标准:规范化培训课程缺勤次数超过2次;研究期

间病产假或事假超过1个月;中途或提前退出研究。
将2021年新护士60人作为对照组,2022年60人

作为观察组,两组新护士一般资料比较,见表1。
表1 两组新护士一般资料比较

组别 人数
性别(人)
男 女

年龄

(岁,􀭺x±s)
生源地(人)
城市 农村

入院成绩

(分,􀭺x±s)
对照组 60 2 58 22.03±1.05 58 2 80.37±4.60
观察组 60 1 59 22.27±0.53 60 0 81.65±5.13
统计量 χ2=0.000 t=1.581 χ2=0.508 t=1.439
P 1.000 0.117 0.496 0.152

  注:入院成绩指新护士入院招聘考试成绩的平均值。

1.2 培训方法

外科新护士规范化培训为期2年,传统培训包

括:集中理论授课及操作培训、临床带教和专科护理

查房。理论授课及操作培训由外科教研室统一安排,
每月2次,内容包括护理核心制度、外科常见疾病护

理常规、护理操作等。同时将新护士分配到外科各专

科,由临床带教老师一对一带教,每月由专科组织1
次护理查房,每半年在大外科层面进行轮转1次。对

照组按照上述方案实施培训及轮转计划。观察组在

上述方案的基础上由护理教练运用 GROW 模型辅

导,重点侧重于目标设定、现实探索、选择方案和实施

行动计划,具体方法如下。
1.2.1 成立项目管理小组 管理小组由6名成员

组成,包括外科教研室和教学组人员,其中主任护师

1名,副主任护师1名,主管护师4人。在新护士分

配至外科前,制订项目管理办法和质量控制标准。
管理小组通过调研国内外相关文献资料[6-11],开展

临床护理教师座谈会议,讨论和收集相关GROW模

型护理教练法的意见及建议,形成培训方案初稿。
邀请10名专家(从事护理教学或管理工作10年以

上;中级及以上职称;研究生及以上学历;自愿参加

本次研 究)对 初 稿 进 行 审 核。专 家 年 龄38~59
(48.31±5.86)岁;工作年限11~34(21.14±6.25)
年;正高级职称4名,副高级6名;博士2名,硕士8
名;护理学院专职教师2名,临床护理教学专家8
名。经过两轮审核,按照专家意见对培训方案进行

修改完善,最终制订GROW模型护理教练培训方案

及护理教练辅导计划,同时制订质量控制标准和考

核标准。
1.2.2 护理教练的选拔及培训 在大外科范围内,
由各专科推荐,选取工作年限≥10年、主管护师及

以上职称、本科及以上学历的护理人员(教学督导、
专科护士、有心理咨询师证或教师资格证的人员优

先),参加教练培训课程,考核合格后成为护理教练。
护理教练的培训内容涵盖理论知识和实践技能,由
系统进修学习过GROW 模型教练法的老师进行培

训。理论知识包括:GROW 模型和教练技巧的理

论、沟通技巧、有效反馈及评估机制、领导力等方面。
实践技能包括:案例分析、角色扮演、模拟教学等。
共培训4周,每周主题各异,分别采用理论考核、案
例分析、模拟训练、自我评价等方式评估培训效果。
带教期间,通过新护士对护理教练的满意度持续评

估,并根据反馈针对性培训。
1.2.3 护理教练对新护士实施培训辅导 最终选拔

出12名护理教练,每名教练负责5名新护士。护理

教练依据护理教练辅导计划(见表2),运用 GROW
模型对所负责的新护士进行辅导。以小组为单位或

采取一对一的形式,分为明确目标、现况分析、方案选

择、实施计划4个步骤,每次1~2
 

h,每月2~3次,每
次辅导选取安静的环境。辅导初期,教练先与新护士

建立平等互信的伙伴关系,告知辅导主要任务和原

则。待新护士表示愿意相互信任和坦诚表达自己后,
教练会启发性询问新护士问题,这些问题主要围绕护

理实践、临床思辨能力、职业素养和职业发展等护理

岗位胜任力相关内容[11-12]。实践中护理教练先在培

训需求基础上,以岗位胜任力为核心,突出专业内涵,
注重实践能力,通过一系列开放性问题启发新护士思

考,明确目标,引导其主动剖析现况,分析问题的解决

办法,指导其利用资源和主动寻求新的资源及帮助,
并且引导新护士找到新方法、制订具体计划和找出需

要克服的困难。在辅导过程中实时反馈新护士的进

步或优势,给予信心与鼓励,从而提高新护士适应临

床环境能力和岗位胜任力发展潜能。项目管理小组

与新护士的临床带教老师保持密切联系,通过反馈辅

导效果,判断是否需要增加辅导次数。
1.3 评价方法 ①为期两年规范化培训结束后对新

护士进行综合素质评价,包括理论知识和临床护理质

量两方面。理论知识包括核心制度、外科疾病护理常

规、急救技术等,满分50分;临床护理质量由带教老

师评价,包括服务态度10分、技术规范15分、应急能

力10分、照护指导15分,满分50分。每个专科轮转

结束后分别考核,共4次,取4次考核的平均分。②
采用 Meretoja等[13]编制、郭亚楠[14]汉化的护士胜任

力量表(Nurse
 

Competence
 

Scale,NCS)测评新护士

胜任力。该量表包括帮助角色、教育指导、诊断职能、
管理职能、治疗干预、确保质量和工作角色7个维度

73个条目。量表采用视觉模拟评分法(Visual
 

Ana-
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logue
 

Scale,VAS)测量,护士根据日常护理实践中的

表现、工作情况在一条长10
 

cm 的标尺进行自我评

价,分值范围为0~100分。取平均值作为结果,分数

越高代表胜任力水平越高。
表2 护理教练辅导计划

辅导时间 辅导内容

入职外科第1周 帮助新护士明确个人职业发展目标;引导新护士设定具体的短期和长期职业目标;帮助适应工作环境

每月理论、技能培训

前1周

帮助新护士思考并设立理论知识及操作技能的学习目标;引导其主动制订学习计划,解决其临床过程中出现的问题,提
升知识整合的能力。以心肺复苏急救技术为例:护理教练提问“你希望通过这次模拟训练达到什么样的学习目标?”引
导新护士思考并共同设立目标;采用5W2H分析法[为什么(Why),做什么(What),何人做(Who),何时(When),何地

(Where),如何(How),多少(How
 

much)]全面评估现状,明确问题;采用头脑风暴法探讨提高能力的可能方法和资源;
制订具体的行动计划,明确实践方法和衡量标准,依据 ABC原则[前因(Antecedent)、行为(Behavior)和后果(Conse-

quence)]分析行为的前因后果,确保计划可行
每月专科护理查房

后1周

了解新护士参与专科护理查房后的收获及困惑,引导新护士将查房所学知识运用到临床;掌握程序护理的方法,重点培

养其在危重护理、风险管理、紧急情况应对方面的能力,提升批判性思维能力

每季度轮转前1周 了解新护士在临床工作中遇到的问题及轮转过程中的困扰;有针对性地解决问题,帮助新护士顺利度过轮转适应期

新护士培训结束前1周 鼓励新护士分享培训收获及对未来的展望;帮助明确今后的工作目标,同时辅导新护士进行自我反思和持续改进

1.4 统计学方法 采用SPSS25.0软件处理数据,计
量资料以(􀭺x±s)描述,采用t检验;计数资料以频数

描述,采用χ2 检验。检验水准α=
 

0.05。

2 结果

2.1 两组培训后综合素质考核成绩比较 见 表

3。
表3 两组培训后综合素质考核成绩比较

分,􀭺x±s
组别 人数 理论知识 临床护理质量

对照组 60 42.59±3.32 39.56±2.25
观察组 60 48.32±0.85 44.25±2.54

t 13.169 10.706
P <0.001 <0.001

2.2 两组培训后胜任力评分比较 见表4。

3 讨论

3.1 运用 GROW 模型教练法利于提高新护士的综

合素质 本研究结果显示,观察组新护士两年规范化

培训后理论知识和临床护理质量评价成绩显著高于

对照组(均P<0.05)。有研究指出,与传统的规范化

培训相比,GROW模型教练法能够帮助新护士提高护

理思辨能力,更深层次地理解理论知识以及操作的内

涵[15],从而提高新护士的理论知识和操作技术的掌握

度。有研究发现,护士的岗位胜任力不仅与理论技能

熟练程度相关,更取决于护士的沟通、组织、态度、人
文关怀等深层次的综合素质[16]。GROW 模型教练法

的核心内容是护理教练以中立的身份,通过一系列开

放性、策略性、启发性的对话,最大限度地调动新护士

潜在的、深层次的主动性和积极性。通过护理教练的

辅导,不仅帮助新护士明确了他们在紧急情况处理方

面的目标,还引导他们探索实现这些目标的具体行动

计划。GROW模型教练法能够有效提高新护士的批

判性思维能力和知识整合能力以及行动力,提升紧急

情况下的应对能力。护理教练从明确目标、现况分

析、方案选择、实施计划4个阶段对新护士进行指导,
激发新护士学习兴趣,在这过程中锻炼其沟通、组织

和人文关怀等综合素质。

表4 两组培训后胜任力评分比较 分,􀭺x±s

组别 人数 帮助角色 教育指导 诊断能力 管理能力 治疗干预 确保质量 工作角色 总分

对照组 60 78.75±7.44 74.29±4.65 71.31±7.19 72.32±7.51 70.57±6.26 74.24±5.92 72.92±7.20 72.43±6.14
观察组 60 82.29±4.31 81.73±4.87 83.04±4.11 84.00±5.98 78.89±2.72 77.63±4.80 80.36±4.44 81.22±4.40

t 3.189  8.559 10.971  9.424  9.442 3.445  6.813  9.014
P 0.002 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 0.002 <0.001 <0.001

3.2 运用GROW 模型教练法能够提高新护士胜任

力 本研究结果显示,培训后观察组胜任力总分及各

维度得分显著高于对照组(均P<0.05)。本研究中

护理教练作为新护士推动学习目标实现的“引导者”
“倾听者”,不要求新护士服从权威,能最大限度地激

发新护士个人潜能和职业潜能,从被动学习转为主动

学习,启发和引导新护士找到自己愿意为之努力的目

标,并付诸实践,最大限度地调配和利用有利资源,提
高自主学习能力和临床思辨能力,对于自身的职业规

划更有信心,能更顺利地完成由护生到护士的角色转

变,缩短独立上岗时间,提高岗位胜任力,使其面对患

者及家属时表现得更从容自信,临床适应能力和解决

问题的能力增强,更容易得到患者及家属的信任和理

解,其工作自信心增强。

4 结论
本次研究将GROW模型教练法应用在外科新护

士的规范化培训,注重新护士评判性思维、独立学习、
(下转第24页)
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富研究对象的多样性,从而提高研究结果的代表性。
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沟通技巧等深层次胜任力的培养上,使新护士在理论

知识、护理实践、应急能力、临床思辨能力、沟通技巧

和职业发展等护理岗位胜任力等方面取得了较好效

果,有效提高了新护士的综合素质,进而有利于提高

护理质量。本研究的局限性:护理教练的辅导水平难

做到统一,虽然有明确辅导步骤流程以及质量控制标

准,但对于不同个性的新护士,难以做到标准化,有掺

杂护理教练主观意见的可能。下一步将加强对护理

教练培训考核及优化护理教练质量控制标准方面的

研究。
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