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　　素质原本是心理学的一个专门术语 ,是指人的一种较稳

定的心理特征。素质广义的解释分先天与后天两方面 , 先天

的自然性的一面 , 是指人在某些方面的与生俱来的特点和原

有基础 , 即天生的感知器官 , 神经系统 , 特别是大脑结构和功

能上的一系列特点而言;素质的后天的社会性的一面是主要

的 ,是指通过不断的培养 、教育 、自我修养 、自我磨练而获得的

一系列知识技能 、行为习惯 、文化涵养 、品质特点的总和。护

士的素质包括思想品质素质和专业素质两个方面。而对于手

术室护士的素质就有更高更广泛的要求 , 特别是对于当代手

术室护士的素质能力 ,只有提高了手术室护士的素质 , 才能改

善医院手术室的护理质量 , 更好的适应当代手术室的工作要

求[ 1-3] 。如何提高手术室护士的素质能力 , 是摆在我们面前

的重要课题 ,作者结合多年担任手术室护士和护士长的经验

就手术室护士应具有的素质能力 , 提高手术室护士素质的途

径和方法做如下探讨。

1　思想素质

1.1　树立以病人为中心的思想观念

过去的护理模式和护理工作是以疾病为中心而进行的看

病不看人 、工作被动。护理模式的转变要求我们以病人为中

心全方位的护理 , 变被动为主动 , 一切以病人的利益出发 , 设

身处地的为病人着想。例如:开展“假如我是手术病人” —手

术室护士只有深入大袄宾根内心世界 , 弄清楚他们究竟在想

什么 ,需要什么样的服务 , 才能提供满意的护理服务 , 因此 , 作

为手术室护士 ,我们有必要与病人做换位思考 ,以亲身感受手

术病人的感觉 ,以了解手术室护士应具备的思想素质。

1.2　树立市场观念

随着市场经济的进一步完善和医学改革的深化 , 促使医

院的管理从传统的封闭型转向开放型。市场舆论像一面镜子

能够帮助我们找出薄弱环节 , 患者的需求能够促使我们提高

医疗护理技术 ,因此护理人员应树立市场观念 ,认识市场并主

动适应市场 ,使医院在市场竞争中立于不败之地 , 并得到完善

和发展。

1.3　树立主人翁思想

以医院为家 , 个人是其中一分子 , 树立院兴我荣 , 院衰我

耻的集体主义思想 , 改变过去吃大锅饭 ,混日子的状况。

2　道德素质

2.1　良好的职业道德

护士和病人接触最频繁 , 忽视道德素质修养的优劣和事

业心 ,责任心的培养会直接影响患者的生命安危。因此 , 作为

一名护理人员首先应热爱祖国 、热爱人民 、热爱护理事业 、具

有为人民健康服务的奉献精神。

2.2　遵行“慎独”精神

“慎独”是指个人独处时 ,仍然能严格要求自己 , 按正规程

序操作 ,手术室的工作单独操作的机会很多 ,我们应本着为病

人高度负责的态度严格遵行“慎独” 。树立良好的医德医风 ,

对病人有高度的责任心 、同情心和爱心 、忠于职守 、廉洁奉公。

具有诚实的品格 、较高的“慎独”修养和高尚的思想情操。

3.1　丰富的知识和良好的沟通能力

必须掌握医学 、心理学 、社会学及人文学等方面的知识 ,

良好的语言表达能力 , 有同情心和责任感 ,了解患者的心理需

求 ,关心患者的疾苦 , 尊重患者的权利 , 以谦虚 、谨慎 、诚恳的

态度在患者的心目中树起良好的形象和取得高度信赖[ 4] 。

3.2　精湛的操作技能

器械护士在台上的配合必须做到“稳” 、“准” 、“快” , 手随

眼动 ,眼随术者动 ,巡回护士必须严格核对术中用药 , 熟练掌

握各种抢救仪器的操作步骤及注意事项 , 严格核对术中物品 ,

防止差错事故的发生。

3.3　敏锐地观察力和超前的预见能力

术中患者的病情随时可能发生变化 , 巡回护士必须坚守

工作岗位 ,仔细观察病情 ,做好巡回纪录 , 及时做好抢救工作。

3.4　灵活的应变能力

应变能力是把许多技术 、经验知识施展与外科手术配合

的一种主观能力 , 在整个手术配合中起着支配作用 , 要想具有

灵活的应变能力 , 首先必须熟悉手术科室专科业务知识 , 多参

加手术 ,不断总结积累经验 ,同时 , 必须保证良好的精神状态 ,

做好术前预测 , 估计和分析 , 才能主动的适应较好的配合 , 确

保手术顺利完成[ 5] 。

3.5　科学的管理能力
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　　手术室的管理工作并不只是护士长一个人的责任 , 每个

护士都应掌握科学的管理方法 , 做好对患者 、环境 、物品 、仪器

等的管理。

3.6　严肃认真的带教能力

具有教育学的知识 , 以身作则 , 因人施教 , 积极培养年轻

一代护理人才。

3.7　良好的自我调节能力

手术室工作的特殊性 , 如:高要求 、高责任心 、手术时间

长 ,不规律等 ,容易使人产生疲惫感 , 这就要求手术护士必须

具有良好的身心素质 ,任何时候都不要把自己的不良情绪带

到工作中 ,加强自身修养 , 培养坚强开朗 ,不畏艰难的性格 , 以

积极乐观的态度对待每一项工作。

3.8　具有科研能力

各种高新手术的开展 , 促使护理人员必须不断学习新的

知识 , 从事科研活动 , 发展新理论 , 并将科研成果应用到实践

中 ,不断提高手术室护理质量。

4　小结

随着现代医学的发展 ,医学模式的转变 , 医学知识的日新

月异 ,新技术的广泛应用 , 对手术室的护理工作提出了更高更

广泛的要求 ,同时手术室作为医院的一个重要临床科室 , 肩负

着手术 、急诊抢救的重要任务 , 病人在手术室滞留的时间虽然

很短暂 ,却都是生死攸关的关键时刻 ,因此手术室护士必须具

备良好的素质和更多学科的知识 , 才能很好的参与抢救和配

合好手术科室的新项目 , 新技术。目前我们的护理队伍中还

存在着一些不甚令人满意的现象。例如:部分青年护士学历

高 、知识层次也比较高 , 但不安心护士工作 ,随时准备着跳槽。

部分中年护士由于年龄偏大 , 学历偏低 , 虽有一定的临床经

验 ,但缺乏系统的知识 , 也不思学习进取 , 抱着混日子的态度。

还有部分年轻的护士思想活跃 ,人也机敏 , 但由于训练不足 ,

管理不严 ,工作质量上不去 ,满足于操作 , 不求理解 , 不能积极

主动的配合手术 , 对基础知识也缺乏学习 、钻研。以上的这些

情况显然不符合现代护理的要求 , 也不利于护理人员素质的

提高 ,因此对手术室护士的素质能力必须有更高的要求。即:

较高的思想素质 , 较高的道德素质 ,较高的业务素质:包括丰

富的知识和良好的沟通能力 , 精湛的操作能力 , 敏锐地观察能

力和超前的预见能力 , 灵活的应变能力 , 科学的管理能力 , 严

肃认真的带教能力 , 良好的自我调节能力 , 还要具有科研能

力 ,只有具有这样素质能力的手术室护士 ,才能不断提高当代

手术室的护理质量 , 从而适应当今社会发展要求[ 6, 7] 。
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3　结果

11 例患者中 8 例按脱机指征拔除反搏球囊后存活 , 3 例虽

临床达到脱机指征 ,但拔除反搏球囊后病情迅速恶化 、死亡。

4　讨论

IABP治疗应用于高龄 、危重的急性心梗伴心源性休克的

患者 ,护理要求较高 , 护理难度大 , 护士要全面掌握病情 , 严密

观察 ,记录病情的微细变化。要掌握主动脉球囊反搏的原理 ,

仪器的观察应用 , 报警系统的提示及并发症的观察与护理。

尤其对老年急性心肌梗死患者 , 并发休克时病情危重 , 死亡率

很高 , 应用 IABP支持治疗可增加冠脉血流速度 , 降低左心室

的后负荷 ,改善心脏功能 , 并为外科手术争取到时间 , 因此 细

致全面的护理成为帮助患者顺利渡过危险期 、减少并发症 、提

高抢救成功率的重要手段。
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