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【摘要】　目的　应用 ORTCC 精细化管理模型对某三级甲等综合医院专科护士队伍进行系统管

理和整体建构，促进专科护士队伍培养和发展。方法　梳理专科护士管理架构；开展专科护士工作调

研；应用 ORTCC 模型对专科护士队伍实施精细化管理，包括：确定“培养—使用—管理”三位一体目标

（objective），梳理完善规则体系（rules），搭建分层培养平台（training），理顺全程评价考核（check），塑造

专科照护文化（culture）。实施 1 年后评价效果。结果　实施 ORTCC 精细化管理后，2023 年专科护士

队伍数量发展至 367 人，形成了三阶递进的专科人才梯队；专科护士职业获益感总分及各维度得分高

于 2022 年（P<0.001）；临床胜任力总分及各维度得分高于 2022 年（P<0.001 或 P<0.05）。同时，形成

12 项专科护理技术，获 6 项省级以上专项质量改进奖，专科服务能力进一步提升。结论　基于

ORTCC 模型的专科护士精细化管理实践为三级医院专科护士的分层培养、有效使用与科学管理提供

了一定的理论和实践依据，促进了专科护士队伍建设和专科服务能力提升。
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【Abstract】 Objective　To apply the ORTCC (objective, rule, training, check, and culture) refined 

management model for the systematic management and overall construction of a specialty nurse team in a 

tertiary grade A general hospital, and to promote the cultivation and development of specialty nurses. 

Methods　The management framework of specialty nurses was investigated and a survey on their work was 

conducted. The ORTCC model was used to implement fine management of specialty nurses, including 

determining the integrated objective of "training, use, and management" (objective), improving the rule 

system (rule), building a hierarchical training platform (training), streamlining the whole process check 

(check), and shaping the specialty nursing culture (culture). The effects were evaluated after one year of 

implementation. Results　After the implementation of ORTCC refined management, the number of specialty 

nurses increased to 367 in 2023, and a three-level progressive specialty nurse team was formed. The total and 

dimensional scores of perceived professional benefits (P<0.001) and clinical competence (P<0.001 or P<
0.05) were higher than the scores in 2022. Additionally, 12 specialized nursing techniques were established, 

and six provincial or higher-level specialized quality improvement awards were obtained, further enhancing 
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the capacity for specialized nursing services. Conclusions　 The refined management practice of specialty 

nurses based on the ORTCC model provides a theoretical and practical basis for the hierarchical cultivation, 

effective use, and scientific management of specialty nurses in tertiary hospitals, thereby promoting specialty 

nurse team development and enhancing specialized service capacity. 
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《全国护理事业发展规划（2021—2025 年）》提
出，以满足重大疾病、重点人群的临床护理需求为
导向，推动护理人才培养和护理服务能力提升[1]。
专科护士可以有效改善患者的健康状况，缩短住院
时间，减少患者再入院率[2-3]，成为提升专科护理服
务能力的主力军。丁炎明等[4]学者报道我国专科护
士队伍逐年壮大，其中三级医院的专科护士占比最
大。三级医院患者数量多、病情复杂，专科护士在
患者的专业化照护过程中发挥着举足轻重的作用。
然而，三级医院专科护士队伍管理也面临系列挑
战。我国 31 个省份三级医院专科护士培养及管理
的现状调查[4]显示：专科护士培养和使用缺乏持续
性和周期性，存在重培训、轻管理的现象，职业发展
方面未进行能级划分，一定程度影响了专科护理事
业的发展。在对我国 53 316 名专科护士职业发展情
况的调查显示[5]：专科护士人才梯队无层次，职责不
明确是影响自身其发挥作用的主要因素；专科护士
对职业发展的满意度亟待提高。因此，探讨三级医
院专科护士队伍的精细化管理，对于进一步提高专
科护理服务品质，促进专科护理可持续发展有着积
极的现实意义。

国 外 专 科 护 士 分 为 初 级 专 科 护 士（specialty 
nurse，SN）和高级实践护士（advanced practice nurse，
APN），且 APN 要求具有硕士学位。形成了包括执
照（licensure）、评审（accreditation）、认证（certification）
和教育（education）的 LACE 资格认证体系[6-7]。但针
对专科护士培养、使用及管理模式方面的探索研究
较少[8]。国内王君等[9]采用“定目标培养、定岗位使
用、定职责管理、定标准考核评价”对 ICU 专科护士
进行管理；张伟英等[10]构建“准入、培训、认证、使用、
管理”模式对 PICC 专科护士进行管理，提升了其专
科服务能力。国外资格认证体系要求有硕士学位，
我国高等护理教育起步较晚，硕博士护理人才储备
不足，APN 仍然处于发展探索之中。国内学者探讨
了 ICU、PICC 专科护士管理模式，然而，针对三级医
院专科护士队伍的整体管理仍需进一步探究。本
研 究 基 于 精 细 化 管 理 ORTCC 模 型[11] [ 目 标

（objective）、规 则（rules）、训 练（training）、考 核
（check）以及文化（culture）] 5 个要素，探求科学化、
系统化专科护士队伍管理模式和路径，并应用于专
科护士队伍管理，取得一定成效，报告如下。

1　对象与方法

1.1　研究对象
截至 2022 年底，我院获证专科护士总数 213 名，

其中，国际及中华护理学会培养 32 名，省级学会培
养 181 名。培养领域覆盖了成人 ICU、急诊急救、器
官移植、ERAS、伤口造口、静脉治疗等 34 个专科、专
病领域。ICU 为满足专科服务需求，开展院内专科
护士培训，培养院内专科护士 16 名。然而，多院区
快速发展中，专科护士的数量凸显不足；专科服务
的深度、广度仍需提升。
1.2　研究方法
1.2.1　梳理专科护士管理架构

实施医院-护理部-专科组 3 级管理架构。①医
院层面成立专科护士管理委员会。院领导担任主
任委员，成员包括护理部、教学部、财务部、总务部
等科室负责人。保障专科基地建设及专科人才培
养。②2023 年，为推进专科护士队伍建设，依托院
级专科护士管理委员会和护理部成立专科护士使
用管理委员会。护理部副主任担任主任委员，成员
包括 23 个专科组负责人。统筹全院专科护士的培
养、使用和管理。③专科组层面，成人 ICU、急诊急
救、器官移植、伤口造口、静疗、心血管等 23 个专科
组在护理部统筹管理下，落实本专业专科护士的培
养、使用和管理。医院-护理部-专科组 3 级组织保
障确保了纵向管理流畅；专科护士使用管理委员会
促进了各专科组的横向协同沟通。
1.2.2　开展专科护士工作调研

2022 年 12 月，开展专科护士工作调研。调研提
纲经专科护士使用管理委员会讨论，包括专科护士
使用及专科护理工作开展情况，存在的困难及需要
的支持，职业规划及建议等。调研前对专科护士使
用管理委员进行统一培训，由委员对所在专科的专
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科护士进行访谈和调研；同时应用电子问卷对专科
护士进行调查。调研发现：①专科护士职责不明
确，未能充分发挥其专业作用。伤口造口、静疗、腹
膜透析专科为专职护士，以专科护理门诊及会诊为
主；其他专科护士为兼职，以疑难重症护理、专科质
量控制等为主；医护一体化、多学科护理及专业发
展活动等开展尚不突出。②专科护士的评价考核、
职业生涯路径不够清晰。专科护士仅在护理单元
进行年度考核，护理部层面尚未开展对专科护士工
作质量及工作量的评价，也尚未形成专科护士分层
进阶的职业发展路径。
1.2.3　实施 ORTCC 精细化管理

ORTCC 模型起源于管理学之父泰勒的科学管
理理论，作为精细化管理的理论基础，作为一种企
业管理理念，它将常规管理引向更深入系统管理和
整体建构[11]，近年逐渐引入医疗及教育领域。基于
ORTCC 模型，从三级甲等医院视角，探索了以“培养
—使用—管理”三位一体为目标（objective）、以管理
规则为核心（rules）、以分层培养为基础（training）、以
考 核 评 价 为 关 键（check）、以 照 护 文 化 为 保 障

（culture）的专科护士精细化管理路径（图 1），促进了
专科护士队伍建设和专科服务能力提升。

1.2.3.1　确定三位一体目标（objective）
确定“分层培养—有效使用—闭环管理”三位

一体目标。①完善分层培养，发展专科护士队伍。
基于 Benner“从新手到专家”能级进阶模型[12]，建立
院内专科护士（胜任者）、获证专科护士（精通者）、
高级专科护士（专家）的三阶递进分层进阶培养路
径；同时，形成专科护士有序递进、耦合衔接的职业
发展路径。②推进有效使用，提升专科服务内涵。
强化专科护士作为临床实践者、教育咨询者、专业

促进者等角色定位，通过创新专科护理技术、助力
专项质量改进、解决专科疑难问题、开展专科护理
门诊/会诊等深耕专业实践，提升专科护理服务质
量。③优化闭环管理，激发专科护士动能。基于
CIPP 评价模型[13]建立闭环管理机制，包括选拔评价

（背景，context），培训后评价（输入，input），工作量及
工作质量评价（过程，process），资质再认证（结果，
product），以期激发团队活力，确认专科护士能岗
匹配。
1.2.3.2　梳理完善规则体系（rules）

通过组织赋能、制度保障、管理增效及平台支
撑 4 方面完善规则体系建设。①组织赋能。医
院-护理部-专科组 3 级管理架构保障专科护士队伍
建设和发展。②制度保障。医院层面出台《专科护
士培训基地管理制度》《专科护士管理制度》《专科
护士培训经费管理办法》《护理人员层级进阶管理
制度》等，从组织管理、工作目标、岗位职责等方面
做到制度保障。同时，建立岗位及绩效激励机制，
高级专科护士岗位绩效同副护士长，获证专科护士
优先选拔进入护理后备人才队伍。③管理增效。
护理部为决策层，专科护士使用管理委员会为组织
协调层，各专科组为执行层，协同推进专科护士培
养、使用和管理工作。④平台支撑。专科组层面，
23 个专科组依托国家临床重点专科，加强专科护理
内涵建设，为专科人才培养、发挥专业职能等搭建
专科平台支撑。
1.2.3.3　搭建分层培养平台（training）

基于 Benner“从新手到专家”能级进阶模型[12]，
结合护士层级管理，建立院内专科护士（胜任者）、
获证专科护士（精通者）、高级专科护士（专家）的三
阶递进分层进阶培养路径，为专业发展提供支撑。
①院内专科护士。2023 年护理部出台《院内专科护
士基地申报及管理办法》，依托省级及以上专科护
士培训基地优势，形成规范化、同质化院内专科护
士培训项目。专科组主导院内专科护士培养，在专
科人才需求量较大的专科，ICU、急诊急救、手术室、
伤口造口、静疗、ERAS、心血管、骨科 8 个专科率先
开展。选拔本科 4 年以上/硕士 2 年以上的优秀青年
骨干，同时满足 N2 及以上层级（临床工作 2 年及以
上，已完成新护士规范化培训且考核合格），通过专
业理论学习、技能工作坊、临床个案答辩等夯实专
业基础，胜任本专科危重症护理，成为专业人才梯
队。2023 年总计培养了 59 名院内专科护士。②获
证专科护士。护理部制订年度专科护士培养计划，
选拔优秀院内专科护士或 N3、N4 以上层级护士

（N3 指本科工作 5 年以上/硕士工作 4 年以上，N4 指
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图1　专科护士精细化管理路径图
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本科晋级 N3 满 4 年/硕士晋级 N3 满 3 年，同时满足
岗位胜任力考核且业绩评估合格），外派至中华护
理学会、省护理学会主办的培训基地参加专科护士
培训，获得省级以上专科护士培训合格证书。培训
目标为解决专科疑难问题，发展教育和科研能力
等，成为专业中坚力量。2023 年共培养 79 名获证专
科护士，涉及 28 个专科领域。③高级专科护士。指
进阶为 N5 层级的获证专科护士（N5：取得省级及以
上专科护士证书，本科工作 10 年以上/硕士工作 8 年
以上，岗位胜任力考核且业绩评估合格）。通过参
加专科学术年会、国内外进修及学历教育持续提
升，同时深入开展专科实践及多学科护理 MDT 等，
具备相当的组织领导能力，引领专业发展。2023 年
进阶高级专科护士 20 人。
1.2.3.4　理顺全程评价考核（check）

基于 CIPP 评价模型[13]对专科护士培养和使用
进行全程考核评价。严格专科护士选拔（背景），确
保学员质量；开展专科培训后评价（输入），跟进培
养进程；实施工作量及工作质量评价（过程），提升
专科护理服务质量；进行资质再认证（结果），确认
专科护士能岗匹配。①选拔评价。专科组评估临
床需求，审核专业实绩及个人条件等上报名单。护
理部组织竞聘选拔。专科业绩包括：完成本专科急
危重症护理，解决专科疑难问题及相关成果等。如
严重胸痛、卒中、创伤的紧急救护，各类脏器功能不
全的生命支持护理（呼吸支持、循环辅助、血液净
化、人工肝治疗等），心、肺、肝、肾、小肠实体器官移
植护理，疑难外科伤口及造口的护理等。②培训后
评价。完成专科护士培训后，在专科护士使用委员
会层面或专科组层面进行培训后汇报。评价维度
包括培训期间在专业实践、教育咨询及专业发展等
方面的收获及启示；下一步的工作计划、预期目标、
进度表及预期成效。护理部对其工作计划进行评
估，给予支持并追踪成效。如 ICU 静疗专科护士培
训后，结合专科置管难点，开展了经皮股浅静脉
PICC 置管术，为终末期肾病合并上腔静脉阻塞患者
血管通路的建立提供了解决路径，在国际学术期刊
上报道成果[14]。ICU 移植专科护士开展专科护士主
导的肺移植出院准备服务，提高了肺移植患者的居
家自我护理质量，降低了肺移植患者的再入院率，
在国内一级期刊发表相关成果[3]。③工作量及工作
质量评价。每年对各级专科护士的工作量及工作
质量进行全方面评价。评价维度包括解决专科疑
难问题、创新专科护理技术、助力专项质量改进、开
展专科护理门诊/会诊等。评价结果反馈至专科组
负责人。如心血管专科护士开展医护一体化多学

科护理，探索高龄患者紧急心脏移植的循证护理实
践[15]，解决急性心肌梗死合并心源性休克患者术前
机械循环辅助桥接心脏移植护理[16]，构建心脏移植
围手术期护理质量评价指标[17]等，提升了心脏移植
照护内涵。同时，开展心血管危重症转运质量改进
项目，创新心血管危重症分级转运技术[18]，提升了心
血管危重症转运质量。④资质再认证。每 3 年一
次。评价维度基于专科护士临床胜任力[19-20]，包括
临床实践、教育咨询、创新、管理、专业发展 5 个维
度，对各项能力对应的临床实绩进行量化赋分，并
累计积分。高级专科护士（N5 层级）3 年内积分须达
到 35 分；获证专科护士（N4 层级）3 年内积分须达到
30 分。否则退回下一层级。实施 ORTCC 管理后，激
发了专科护士内驱力，2023 年进阶高级专科护士
20 人，高于 2022 年的 8 人。
1.2.3.5　塑造专科照护文化（culture）

专科护士不仅要有过硬的专业能力，更要有深
厚的人文情怀。在专科护士队伍建设和发展中，传
承“严谨求实、仁爱笃行”的核心价值观，激励“奋发
有为、拼搏向上、敢为人先、严谨求实”的医院精神
内核，汇聚一支“专业有深度、技术有精度、服务有
温度”的专科护士队伍。在个人职业发展层面，通
过三阶递进、耦合衔接的专业发展路径，形成“人人
向上，人人向善”的团队文化，塑造“服务临床，专以
致远”的照护品质，促进专科护理质量的持续提升。
1.2.4　评价指标
1.2.4.1　专科护士数量及职业获益感

评价专科护士队伍建设及培养成效。应用胡
菁等[21]编制的《护士职业获益感问卷》对专科护士职
业获益感进行测评。问卷包括 5 个维度（正向职业
认知、良好护患关系、亲友认同、团队归属感及自身
成长），共 33 个条目。采用 Likert 5 级评分法，得分
范围为 33~165 分，得分越高说明职业获益感越高。
该问卷总 Cronbach’s α 系数为 0.958。护士职业获
益感作为个体对职业的积极情感体验，可提高其对
从事职业的主观幸福感和满意度。
1.2.4.2　专科服务能力及临床胜任力

评价专科护士在提升专科护理服务质量方面
的成效，包括创新专科护理技术，助力专项质量改
进，通过多专业专科护士协作查房解决疑难护理问
题，开展护理门诊等。采用专科护士临床胜任力评
价问卷[19-20]进行评价。问卷包含 5 个维度（临床实
践、教育咨询、创新、管理及专业发展），共 37 个条
目。采用 Likert 5 级计分法，每个项目按 1~5 分计
分，累计得分为 37~185 分。该问卷具有较好的信效
度，Cronbach’s α 系数为 0.929。

·· 1389



中华医学教育探索杂志 2025 年 10 月第 24 卷第 10 期　Chin J Med Edu Res， October 2025， Vol. 24， No. 10

1.3　统计学方法
采用 SPSS 26.0 进行统计分析。计量资料采用

（均数±标准差）表示，组间比较采用独立样本 t 检
验；计数资料以频数、百分比表示，两组间比较采用
卡方检验。检验水准 α=0.05。

2　结果

2.1　三阶递进专科人才梯队形成，专科护士职业获
益感增强
2.1.1　专科护士队伍发展壮大

2023 年培养院内专科护士 59 名，外派省级以上
学会培训后获证专科护士 79 名，进阶高级专科护士
20 人。较 2022 年培养院内专科护士 16 名，培养获
证专科护士 44 名，进阶高级专科护士 8 人，各级专科
护士数量增加。

2023 年 专 科 护 士 总 数 达 367 名 ，占 比 8.18%
（367/4 486）。其中，院内专科护士 75 名，获证专科
护士 245 名，高级专科护士 47 名。形成了“三阶递
进”的专科人才梯队。对比 2022 年专科护士总数
229 名，占比 5.21%（229/4 399）；其中，院内专科护士
16 名，获证专科护士 186 名，高级专科护士 27 名；
2023 年专科护士占比明显提升（表 1），差异有统计
学意义（χ2=31.42，P<0.001）。专科领域覆盖 39 个专
科、专病领域，形成了覆盖急性期诊疗、稳定期照
护、慢性病康复、终末期关怀的生命全周期、健康全
过程的专科护理服务体系。

2.1.2　专科护士职业获益感增加
2023 年 专 科 护 士 职 业 获 益 感 得 分（130.35±

12.17）分，较 2022 年（121.80±9.33）分提高（表 2），
差异有统计学意义（P<0.001）。其中，2023 年各维
度得分（正向职业认知、良好护患关系、亲友认同、

团队归属感及自身成长）高于 2022 年，差异有统计
学意义（P<0.001）。
2.2　专科服务能力深化，临床胜任力提高
2.2.1　专科护士的专科服务能力提升

专科护士深耕专业实践，提升了专科护理服务
能力。①创新专科护理技术 2023 年凝练 12 项专科
护理技术。其中，嵌合抗原受体 T 细胞免疫疗法护
理关键技术、儿童肝移植腹内压测量技术、自闭保
护性回肠插管造口护理技术国内领先。②助力专
项质量改进 专科护士主导的持续质量改进项目获
省级以上奖项 6 项。③解决疑难护理问题开展多专
业专科护士协作查房 24 例次，患者好转率 100%，提
升了专科护理质量。血液净化、急诊急救案例分
别获得中华护理学会专科护士培训临床个案汇报
第一名。④躬身专科护理门诊 2023 年造口伤口门
诊量 26 151 例，同比增长 11.30％；静疗专科门诊量
8 640 例，同比增长 4.00％；腹透护理门诊 3 865 例，
同比增长 14.28%。
2.2.2　专科护士临床胜任力提升

2023 年 专 科 护 士 临 床 胜 任 力 得 分（164.68±
9.63）分，较 2022 年（160.65±8.13）分提高（表 3），差
异有统计学意义（P<0.001）。其中，2023 年各维度
得分（临床实践、教育咨询、创新、管理及专业发展）高
于2022年，差异有统计学意义（P<0.001或P<0.05）。

3　讨论

3.1　基于 ORTCC 模型的精细化管理完善了专科护
士“培养-使用-管理”三位一体的系统建构

随着护理专业化的不断深入以及国家对专科
护理发展的重视，专科护士培养力度不断增加，队
伍逐年壮大，其中三级医院的专科护士占比最大[4]。
三级医院患者数量多、病情复杂，专科护士在患者
的专业化照护过程中发挥着举足轻重的作用。因
此，探讨三级医院专科护士队伍精细化管理对进一
步改善专科护理服务有一定的实践价值。国外
APN 资格认证体系日臻成熟，但针对整体管理模式
的研究较少[8]。国内学者探讨了对 ICU、PICC 单专
业专科护士管理模式[9-10]，对专科护士队伍管理有

表1 专科护士数量比较

组别

2023 年

2022 年

专科护士数量及
占比[例（%）]

367（8.18）

229（5.21）

三阶梯专科护士数量

院内专科
护士

75

16

获证专科
护士

245

186

高级专科
护士

47

27

表2 专科护士职业获益感总分及各维度得分比较[（x±s），分]
项目

正向职业认知

良好护患关系

亲友认同

团队归属感

自身成长

总计

条目数

7

6

6

6

8

33  

条目得分范围

7~35

6~30

6~30

6~30

8~40

33~165

2022 年（n=229）

25.17±3.17

22.05±2.44

21.91±2.51

22.22±2.25

30.45±3.90

121.80±9.33

2023 年（n=367）

27.35±2.90

23.34±2.40

23.28±2.72

23.75±2.41

32.63±3.46

130.35±12.17

t 值

8.44

6.34

6.12

7.75

6.93

9.66

P 值

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001

<0.001
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一定的借鉴，但仍需要探索理论依据。
为进一步完善专科人才梯队建设，促进专科护

士的有效使用，推进专科护士队伍的可持续发展，
亟需创新管理模式。ORTCC 精细化管理模型既是
系统的管理理论，也是具体的质量管理方法和工
具，5 个要素形成了一个完整的体系[11]。其中，目标
是整个系统的起点，更是管理活动的目的和出发
点；规则是系统的核心，也是管理的核心活动；训练
是系统的支点，也是管理质量高低的决定因素；检
查是系统的保障，更是管理改善的必经之路；文化
是系统的支撑，也是管理活动无形力量的源泉。

面对新时代护理专科发展的机遇以及三级医
院疑难重症照护的挑战，以专科人才培养为驱动，
以提升专科照护内涵为抓手，基于 ORTCC 模型，从
目标、规则、训练、检查及文化 5 方面着手，对专科护
士“培养-使用-管理”进行系统建构，初步形成了

“专业人才培育、专业照护深化、专科护理发展”的
良性生态。院内专科护士、获证专科护士、高级专
科护士的分层培养体系形成了胜任者、精通者、专
家“三阶递进”成长路径和衔接耦合的职业发展方
向，激发了团队活力。2023 年，优秀骨干踊跃参加
选 拔 ，形 成 人 才 蓄 水 池 。 专 科 护 士 队 伍 增 长 至
367 人，与 2022 年相比，差异有统计学意义。以专科
人才成长为主线，基于 CIPP 评价模型[13]建立“培养
—使用—管理”闭环评价体系，激发了专科护士深
耕专业的动力。2023 年专科护士在创新专科护理
技术，助力专项质量改进，解决疑难护理问题等方
面形成系列成果，专科护理服务能力提升；同时专
科护士职业获益感、临床胜任力总分及各维度得分
提升，高于 2022 年数据。实践表明：基于 ORTCC 精
细化管理完善了对专科护士“培养-使用-管理”的
系统建构，有利于三级医院专科护士队伍建设和专
科护理内涵提升。
3.2　基于 ORTCC 模型的精细化管理满足了临床对
专科护理服务能力提升的需求

近日，国家卫生健康委印发《国家临床专科能
力评估办法（试行）》[22]，这是继“国考”之后，聚焦临
床专科能力的国家级评价体系正式落地运行。目

的是提高临床专科服务能力，让患者获得高水平的
专科医疗服务。匹配高水平专科医疗服务，高质量
专科照护服务必须同频共振、协同发展。以提升三
级医院护理服务能力为导向，加快高质量专科护理
人才队伍建设，满足患者日益增长的专科护理服务
需求，是亟需解决的问题。

在专科护士培养和使用的调研中发现：随着
2 个新院区相继运营，专科护士数量不能匹配快速
发展的专科需求；专科护士职责尚不明确，未能充
分发挥其专业作用，专科护士主导的专业照护能力
仍需进一步深化；专科护士的评价考核、岗位激励
及职业发展尚不完善，不能充分调动其积极性。针
对以上问题，基于 ORTCC 精细化管理模型，建立“三
位一体”目标，使管理层和专科护士明确了发展方
向。成立专科护士使用委员会，完善规则体系，有
力推进了全院专科护士的培养、使用和管理工作。
搭建分层培养平台形成了有序递进、衔接耦合的三
阶递进培养路径，为专业人才培育提供了支撑，也
明确了职业发展路径。以专科人才选拔、培养、使
用及资质再认证为主线，理顺全程评价考核，建立
闭环管理体系，是激发专科护士活力的有力保障。
塑造专科照护文化，内化专科护士专业素养，以期
打造“专业有深度、技术有精度、服务有温度”的专
科护士队伍。

2023 年专科护士数量增长至 367 人，形成了院
内专科护士、获证专科护士及高级专科护士三阶递
进的专科人才梯队，在一定程度上满足了 2 个新院
区运营中对于专科护理服务提升的迫切需求。在
专科护士使用方面，专科护士使用委员会组织广泛
讨论，结合实践，明确专科护士职责，包括在本专业
领域的完成疑难重症护理、解决专科疑难问题、创
新专科护理技术、助力专科质量改进、开设专科护
理门诊；也包括推进护理会诊、多专业 MDT 等，形成
多学科支撑的专科护理体系。同时注重以解决临
床问题为导向的成果及实绩。2023 年，专科护士创
新 12 项专科护理技术；专项改进项目获省级以上奖
项 6 项；开展 24 例次多专业专科护士协作查房，解决
疑难护理问题，患者好转率 100%；造口伤口、静疗、

表3 专科护士临床胜任力总分及各维度得分比较[（x±s），分]
项目

临床实践

教育咨询

创新

管理

专业发展

总计

条目数

9

6

9

6

7

37  

条目得分范围

9~45

6~30

9~45

6~30

7~35

37~185

2022 年（n=229）

41.93±3.10

26.53±2.78

37.16±2.21

25.29±1.99

29.73±2.38

160.65±8.13

2023 年（n=367）

42.53±2.58

27.52±2.63

37.94±2.71

25.84±2.28

30.85±2.90

164.68±9.63

t 值

2.42

4.37

3.82

3.11

5.13

5.48

P 值

0.016

<0.001

0.002

<0.001

<0.001

<0.001
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腹透专科护理门诊量同比增长 4.00%~14.28%。提
升了专科护理服务能力。同时，实施 ORTCC 精细化
管理后，专科护士队伍的职业获益感、临床胜任力
总分及各维度得分提升。结果显示：基于 ORTCC 模
型的精细化管理有利于形成人才选拔、培育、使用
一体发展的良性循环，满足了一院多区快速发展格
局下对专科护理服务能力提升的需求。
3.3　不足和展望

基于 ORTCC 模型的专科护士精细化管理实践
尚处于初步探索阶段。为满足三级医院专科护理
服务需求，以获证专科护士培养为核心，契合多院
区快速发展，仍需进一步增加外派至中华护理学
会、省级护理学会的培养数量。院内专科护士基地
建设与院内专科护士的培养方案仍需要在实践中
进一步验证。目前的高级专科护士也需通过专科
内涵提升及学历教育等，进一步发展为高级实践护
士，以期与国际接轨。

专科护士创新培养、有效使用、科学管理是一
项系统工程。我院基于 ORTCC 精细化管理模型对
专科护士队伍进行了系统管理和整体建构，通过实
施目标、规则、培训、检查、文化的要素管理，促进了
专科护士队伍建设和专业护理内涵提升。基于
ORTCC 模型的专科护士精细化管理实践为三级医
院专科护士的分层培养、有效使用与科学管理提供
了一定的理论和实践依据。今后将建立专科人才
管理的长效机制，探索高级实践护士的岗位及内涵
建设，为专科护士培养及发展提供更多的依据。
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