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贵阳高职医学生卫生应急素养现况调查与对策

王晓晖1，林先燕2，胡贵贤1，王世梅3

( 1. 贵阳康养职业大学，贵州 贵阳 550081; 2. 黔南民族医学高等专科学校，贵州 都匀 558013;
3. 贵阳市白云区大山洞社区卫生服务中心，贵州 贵阳 550014)

【摘要】目的: 探讨贵州贵阳高职医学生的卫生应急素养现状，为提升该群体的卫生应急素养水平提供依据，为学
校健康教育提供参考。方法: 采用自制问卷对来自贵阳某卫生类高职学校的 811 名医学生卫生应急素养进行现况调查。
结果: 调查对象卫生应急素养得分 ( 88. 48 ± 6. 50) 分，卫生应急素养水平为 73. 24%，年级和专业为其主要影响因素。
“知识、信念、行为”3 个维度的素养水平分别为 64. 27%、92. 15%及 68. 36%。结论: 贵阳市高职医学生的卫生应急
素养水平中等偏高，其中卫生应急知识素养水平相对偏低。学校应加强高职医学生的卫生应急知识、信念及行为素养
教育，以提升该群体的卫生应急素养水平。
【关键词】卫生应急素养; 高职医学生; 突发公共卫生事件; 健康教育
【中图分类号】Ｒ195 【文献标识码】B 【文章编号】1008 － 4983 ( 2022) 04 － 0271 － 03

卫生应急素养是全民健康素养的重要组成部分，一
般是指在突发公共卫生事件中，公民能够迅速获取、理
解和用卫生信息、知识、规律和技能，并自觉遵守和从
容做好与应急卫生相关的防护、消除、避险等卫生行为
及能力，甚至能够有效参与有限的应急医学救援与防控。
简言之，卫生应急素养是从健康素养的角度诠释居民应
对突发公共卫生事件的能力［1 － 2］。此次新型冠状病毒肺炎
疫情 ( 重大突发公共卫生事件) 流行以来，公民的卫生
应急素养更为受到国内各界的广泛关注与重视。高职医
学生作为我国基层卫生健康事业高质量发展的后备人才，
既是构建我国公共卫生应急体系的主力军，又是社区居
民健康教育的普及者，其卫生应急素养水平将直接影响
到乡村和城市居民的健康素养水平。本课题组于 2021 年
4 － 5 月对贵阳市某卫生类高职校在校医学生的卫生应急
素养进行现况研究，旨在为提升该群体的卫生应急素养
水平提供依据，为学校健康教育提供参考。
1 对象与方法
1. 1 对象 调查对象来自贵阳某卫生类高职学校在校专

科层次学生。采用分层整群随机抽样方法，共抽取学生
811 人，年龄为 17 ～ 27 岁，平均年龄为 ( 20. 6 ± 1. 1 )
岁; 男生 145 人 ( 占 17. 9% ) 、女生 666 人 ( 占 82. 1% ) ;
2019 级学生 292 人 ( 占 36. 0% ) 、2020 级学生 519 人
( 占 64. 0% ) ; 临床医学专业学生 270 人 ( 占 33. 3% ) 、
护理专业学生 541 人 ( 占 66. 7% ) ; 城镇学生 137 人 ( 占
16. 9% ) 、农村学生 674 人 ( 占 83. 1% ) ; 独生子女 73 人
( 占 9. 0% ) 、非独生子女 738 人 ( 占 91. 0% ) ; 经历过
突发公共事件者 169 人 ( 占 20. 8% ) 、未曾经历过突发公
共事件者 642 人 ( 占 79. 2% ) 。
1. 2 方法 运用分层整群随机抽样方法，抽取贵阳某卫
生类高职学校，以班级为单位的医学生作为调查对象。
按照课题组编制的《高职医学生卫生应急素养现况调查
表》对调查员进行统一培训，学生在调查员的指导下完
成调查表填写。本次共发放调查问卷 850 份，回收问卷
811 份，回收率为 95. 4%。编制调查问卷的主要依据为
2018 年国家卫生健康委员会发布的《公民卫生应急素养
条目》，并适当增加了新冠肺炎疫情防控方面的问题。问

基金项目: 贵州省教育科学规划课题 ( 2020B131) 。
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卷分为高职医学生卫生应急知识维度、卫生应急信念维
度及卫生应急行为维度，涉及突发公共卫生事件应对
( 含新冠肺炎重大传染病疫情等) 、突发事件紧急医学救
援、突发中毒事件应急处置及卫生应急基础知识等四类
问题。问卷共 30 题，题型分为单选题、判断题及多选题，

满分 100 分; 参照中国居民健康素养调查评分标准［4］，
结合该校医学生实际情况，得分 85 分及以上者，认为具
备卫生应急素养，具备卫生应急素养的频率值 ( 即合格
率) 为卫生应急素养水平。调查过程采取人工监控，以
保证调查数据的真实可靠。见表 1。

表 1 3 个维度和 4 个方面问题计分
项目 题目数 分数 合格分数
知识 12 42 36. 0
信念 8 31 26. 0
行为 10 27 23. 0

4 个方面
突发公共卫生事件应对 12 40 34. 0
突发事件紧急医学救援 4 11 9. 5
突发中毒事件应急处置 4 11 9. 5
卫生应急基础知识 10 38 32. 0

合计 30 100 85

1. 3 统计学分析 采用 EXCEL 建立数据库，以
SPSS16. 0 统计软件进行统计分析。定量资料的描述采用
( x ± s) ，定性资料的描述运用相对数率指标; 运用 χ2检
验进行不同组之间卫生应急素养水平的比较，检验水准 α
= 0. 05。
2 结果
2. 1 卫生应急素养水平 根据答卷情况，811 名高职医
学生的卫生应急素养百分制平均分为 ( 88. 48 ± 6. 50 )
分，卫生应急素养水平为 73. 24%。2019 级和 2020 级学
生之间的卫生应急素养水平比较，差异有统计学意义 ( χ2

= 3. 847，P = 0. 049 8 ) ，2020 级学生的卫生应急素养水
平高于 2019 学生; 临床医学专业和护理专业学生之间的
卫生应急素养水平比较，差异有统计学意义 ( χ2 = 6. 584，
P = 0. 010 3) ，临床医学专业学生的卫生应急素养水平高

于护理专业学生。针对不同性别、生源地、父母文化程
度、是否为独生子女及是否经历过突发公共事件等方面，
其卫生应急素养水平差异均无统计学意义 ( P ＞ 0. 05 ) ，
由此可见该群体卫生应急素养的主要影响因素为年级和
专业。见表 2。
2. 2 3 个维度及 4 个方面的卫生应急素养水平 调查对
象“知识、信念、行为”3 个维度的素养水平分别为
64. 27%、92. 15%及 68. 36%，其中知识素养水平最低; 4
个方面的问题中，合格率从高至低依次为突发事件紧急
医学救援、突发中毒事件应急处置、卫生应急基础知识
及突发公共卫生事件应对 ( 含新冠肺炎等重大传染病疫
情) ，分别是 88. 36%、79. 25%、65. 39%、60. 14%，其
中突发公共卫生事件应对部分中关于新冠肺炎疫情防控
方面的合格率为 76. 11%。

表 2 贵阳某卫生类高职学校学生卫生应急素养现状

人口学特征 人数
具备卫生应急
素养人数

卫生应急素养
水平 ( % )

P值

性别 男 145 108 74. 48 0. 7098
女 666 486 72. 97

年级* 2019 级 292 202 69. 18 0. 0498
2020 级 519 392 75. 53

专业* 临床 270 213 78. 89 0. 0103
护理 541 381 70. 43

生源地 城镇 137 99 72. 26 0. 7762
农村 674 495 73. 44

独生子女 是 73 52 71. 23
否 738 542 73. 44

父母文化程度 初中以下 631 467 74. 01 0. 6175
高中 80 57 71. 25
大专 85 61 71. 76

本科以上 15 9 60. 00
是否经历过突发 是 169 120 71. 01 0. 4603
公共事件 否 642 474 73. 83

注: 不同年级、不同专业比较，* P ＜ 0. 05。
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2. 3 其他 调查对象中在学校接受过卫生应急知识培训
者 695 人 ( 占 85. 75% ) ，培训内容选择频率位于前二位
的为安全事件 ( 76. 88% ) 和公共卫生 ( 72. 58% ) ; 有
656 人 ( 占 80. 91% ) 在校参加过应急演练，演练内容选
择频率由高至低依次为事故灾难 ( 64. 25% ) 、自然灾害
( 57. 26% ) 及公共卫生 ( 47. 31% ) ; 有 789 人 ( 占
97. 31% ) 表示愿意参加学校组织的突发公共卫生事件应
急宣教活动，在希望获得哪些卫生应急资讯方面，选择
频率位于前三位的分别是“传染病” ( 92. 74%) 、“疫苗”
( 84. 95% ) 及“中毒” ( 83. 33% ) ; 对于目前主要通过何
种途径获取卫生应急资讯的问题，选择率列于前三位的
依次为“某些专业课程” ( 88. 44%) 、“学校举办的培训
或讲座” ( 82. 53%) 、 “抖音、快手等小视频软件”
( 69. 62% ) 。对于希望通过何种途径获取卫生应急资讯的
问题，选择率列于前三位的分别为 “某些专业课程”
86. 02%、“学校举办的培训或讲座” ( 85. 75%) 、“学校
开展的演练” ( 78. 76% ) ，其中微信公众号和抖音、快手
等小视频软件的选择率分别为 57. 26%和 61. 83%。
3 讨论

高职医学生作为大学生中的细化群体，是未来基层
医疗卫生人才队伍的中坚力量，是社区健康教育的主体，
其卫生应急素养水平将影响到乡村及城市社区居民的卫
生应急素养及健康素养，因此对该群体卫生应急素养展
开研究具有重要的现实意义和紧迫性。
3. 1 贵阳市高职医学生的卫生应急素养水平 调查显示，
贵阳高职医学生的卫生应急素养平均分为 ( 88. 48 ±
6. 50) 分，卫生应急素养水平 ( 具备卫生应急素养人数
频率，即合格率) 为 73. 24%。经查阅文献，目前国内外
针对大学生群体卫生应急素养的研究报告尚不多见。此
评分结果略高于苏州高职医学生［3］的健康素养水平，评
分及合格率均略低于该市医务人员的卫生应急素养水
平［4］; 评分及合格率均远高于南京市大学生［5］、兰州市
大学生［6］及长沙市大学生［7］的健康素养水平。可认为贵
阳高职医学生的卫生素养水平整体为中等偏高。但在
“知、信、行”3 个维度及 4 类内容中，应急知识素养水
平和突发公共卫生事件应对部分的合格率最低，提示多
数学生对于突发公共卫生事件应对的基本知识掌握不扎
实。新冠肺炎疫情防控方面的合格率为 70. 11%，略低于
总合格率，推测原因可能与调查对象的专业有关，部分
学生对传染病学基础及公共卫生知识掌握欠缺。此外，
也可能与学生对疫情防控的关注度不够有一定关系。

本调查表明年级和专业是该群体卫生应急素养水平
的主要影响因素，2020 级学生的合格率高于 2019 级学
生，应与学校自 2020 年初新冠肺炎疫情流行以来，加强
突发公共卫生事件应对的健康教育有关; 临床医学专业
学生的合格率高于护理专业学生，可能与专业人才培养

的目标及课程设置等因素有关。
3. 2 提升高职医学生卫生应急素养水平的几点对策 本
研究显示贵阳高职医学生的卫生应急素养水平整体中等
偏高，但应急知识素养水平和突发公共卫生事件应对知
识合格率较低，结合本次调查的相关结果，提出如下对
策: 一是学校应充分认识提升医学生卫生应急素养水平
的重要性，强化自身主体责任。本研究表明，年级和专
业是该群体卫生应急素养水平的主要影响因素，可见切
实加强学校卫生应急素养健康教育是最重要的策略和措
施。当前国内外新冠肺炎疫情防控形势仍然严峻复杂，
加强医学生的卫生应急素养教育尤为迫切。学校应注重
强化主体责任，搞好顶层设计，将此项工作纳入专业人
才培养、常规健康教育及学生综合素质教育等各项工作
当中，理应在专业人才培养方案修订及课程设置等方面
有所体现。二是重视卫生应急演习及演练。模拟实景的
应急演练更加符合在校生的认知特点，能使其在逼真的
场景中加深对卫生应急知识及技能的认知掌握程度，此
为提升卫生应急素养水平的必由途径。学校相关部门应
有规划有方案，能定期组织开展此类演练活动。三是充
分利用第二课堂，积极拓展卫生应急素养教育的渠道及
载体。例如学校团委可以成立学生健康教育社团，通过
举行各种社团活动和社会实践活动，使更多的医学生能
“学以致用”，能利用社会服务活动来提升自身健康素养
水平。四是充分利用新媒体，提升学生的信息辨别能力。
学校可以利用微信公众号和抖音等小视频软件等新媒体
来传播科学性与通俗性兼具的卫生应急知识及技能，同
时引导学生正确利用新媒体，增强其识别真伪信息的能
力。
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