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　　 【摘要】　随着我国人口老龄化进程的加速，老年医疗保健需求急剧增加，对老年初级保健护理人员的能力素质
提出更高要求。目前我国尚无老年初级保健开业护士的培训和认证体系。美国初级保健开业护士对患者、家庭、社区

及医疗卫生事业均具有深远的影响。本文以美国宾夕法尼亚大学护理学院老年初级保健开业护士的硕士研究生培养项

目为案例，介绍其培养模式及认证体系，以期为我国老年专科护理发展提供借鉴。
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　　我国已经逐渐进入老龄化社会，基于目前经济发展
的实际和社会医疗保障制度的不完善，居家及社区养老

仍是未来养老发展的主要趋势［１］。老年初级保健护士将

成为切实保障老年人晚年生活质量的主力军，但我国目

前尚无老年初级保健开业护士的培训和认证体系。美国

初级保健开业护士培训项目自２０世纪 ６０年代开展以
来，已经形成了一整套成熟、完善的培养和认证体系，

且其对患者、家庭、社区及医疗卫生事业的价值与意义

也得到公认。本文以美国顶尖一流护理学院———宾夕法

尼亚大学护理学院的老年初级保健开业护士硕士研究生

培养项目为案例，介绍其培养模式与认证体系，以期为

我国老年初级保健护理专科护士发展提供参考与借鉴。

１　美国老年初级保健开业护士的执业范围及能力要求
美国的老年初级保健开业护士是集理论、技术及前

沿临床知识为一体的，为患者健康及疾病提供诊断、治

疗、评估与管理的高级实践护士，其实践范围以患者需

要为基础，服务领域涵盖护士管理、家庭护理、疾病预

防，服务机构包括社区健康中心、门诊、私人医疗机

构、慢性病康复中心等，服务人群主要为老年人［２］。

美国老年初级保健开业护士的核心能力构建是建立

在研究生与高级实践护士核心能力的基础上，结合具体

人群及角色形成和发展而来 （见图１）。美国纽约大学
哈特福德 （Ｈａｒｔｆｏｒｄ）老年护理研究所与国家开业护士
组织联合推出的２０１０版老年初级保健开业护士核心能
力要求包括以下几个方面：（１）健康促进、卫生防护、
疾病预防及治疗能力 （具体包括健康状态评估、诊断、

·１２９１·　　　　　　　　　　　　　　　　　　ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗｃｈｉｎａｇｐｎｅｔ　Ｅｍａｉｌ：ｚｇｑｋｙｘ＠ｃｈｉｎａｇｐｎｅｔｃｎ



实施护理计划及实施治疗）；（２）护患沟通能力；（３）
教育指导能力；（４）职业发展能力；（５）系统协调能
力 （协调个人、社区与整个卫生保健系统之间的关

系）；（６）监督及保证质量安全能力；（７）提供跨文化
精神心理服务指导能力［３］。

　　注：ＮＰ＝开业护士，ＣＲＮＡ＝注册麻醉护士，ＣＮＭ＝助产士，

ＣＮＳ＝临床护理专家

图１　美国老年初级保健开业护士的核心能力课程

Ｆｉｇｕｒｅ１　ＣｏｒｅｃｏｍｐｅｔｅｎｃｅｃｏｕｒｓｅｏｆＡｍｅｒｉｃａｎａｄｕｌｔ－ｇｅｒｏｎｔｏｌｏｇｙｐｒｉｍａｒｙ

ｃａｒｅｎｕｒｓｅｐｒａｃｔｉｔｉｏｎｅｒ

２　美国老年初级保健开业护士硕士研究生培养项目
２１　入学申请　凡申请老年初级保健执业认证的护士
需具备护理学士学位，并完成统计学课程学习，学分绩

点至少为３０。在此基础上，申请护士进行网上缴纳费
用、填写个人网上入学申请，并按照要求通过现场或者

电话面试即申请成功［４－５］。入学需准备的材料包括课程

成绩单、统计学课程学习证明、美国研究生入学考试

（ＧＲＥ）成绩单、专家推荐信、个人简历及有效注册的
护士执照。

２２　课程设置　美国老年初级保健开业护士的培养课
程设置包括两类：全日制与非全日制学习，全日制学习

需要１５个月的时间，而非全日制学习一般至少需要两
年时间。课程内容设置涵盖核心课程、理论课程及临床

课程 （见表１）［６］。
３　老年初级保健开业护士认证体系

目前美国的各类高级实践护士认证均遵循高级实践

护士共识管理模式［７］，专业认证类别和教育经历必须一

致，如接受老年初级保健开业护士培养教育的学生只能

进行老年初级保健护理开业护士认证。

３１　首次认证　进行首次认证的开业护士应达到以下
要求：具有美国有效注册护士执照；获得国家认证机构

颁发的硕士及以上学历、学位证书；通过美国护理认证

中心 （ＡｍｅｒｉｃａｎＮｕｒｓｉｎｇＣｒｅｄｅｎｔｉａｌＣｅｎｔｅｒ，ＡＮＣＣ）或美
国开业护士认证学会 （ＡｍｅｒｉｃａｎＡｃａｄｅｍｙｏｆＮｕｒｓｅ

ＰｒａｃｔｉｔｉｏｎｅｒｓＣｅｒｔｉｆｉｃａｔｉｏｎＰｒｏｇｒａｍ，ＡＡＮＰＣＰ）组织的老年
初级保健开业护士的执业考试。

考试试卷包括２００道题，其中１７５道为计分题，２５
道为考前预备题，不计入总分，体现在卷面中用来测量

答题者的态度［８］。具体考试大纲见表２。

表１　老年初级保健开业护士硕士研究生培养课程体系设置

Ｔａｂｌｅ１　 Ｃｏｕｒｓｅｓｏｆｔｈｅｓｔｕｄｙｆｏｒａｄｕｌｔ－ｇｅｒｏｎｔｏｌｏｇｙｐｒｉｍａｒｙｃａｒｅ

ｎｕｒｓｅｐｒａｃｔｉｔｉｏｎｅｒｓ

课程类型 课程名称

核心课程（５学分） 高级生理及病理学

高级药理及护理实践治疗学

开业护士职业角色相关问题

高级物理评估及临床决策制定

循证实践科学探究／护理研究概论

理论课程（３学分） 老龄化社会的卫生保健

初级护理：成年人围生命周期诊断与管理

初级护理：复杂性成年人诊断与管理

临床课程（４学分） 初级护理临床实践：成年人诊断与管理

初级护理临床实践：高级成年人诊断与管理

成年人初级保健临床管理

初级保健高级概念

表２　老年初级保健开业护士认证考试大纲

Ｔａｂｌｅ２　Ｔｅｓｔｃｏｎｔｅｎｔｏｕｔｌｉｎｅｏｆａｄｕｌｔ－ｇｅｒｏｎｔｏｌｏｇｙｐｒｉｍａｒｙｃａｒｅｎｕｒｓｅ

ｐｒａｃｔｉｔｉｏｎｅｒｓｂｏａｒｄｃｅｒｔｉｆｉｃａｔｉｏｎｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ

分类 实践领域 题量（道）比例（％）

Ⅰ高级实践护理基础

Ａ高级病理生理学
Ｂ高级药理学
Ｃ高级健康评估
Ｄ公共卫生
Ｅ跨文化护理

５１ ２９

Ⅱ职业角色

Ａ转化医学
Ｂ法律及道德／职业范围及
标准、管理
Ｃ质量提升及安全
Ｄ沟通与合作
Ｅ卫生政策

５１ ２９

Ⅲ独立实践
Ａ高级护理计划
Ｂ健康促进及疾病预防
Ｃ疾病管理
Ｄ诊断推理及临床决策

７３ ４２

合计 １７５ １００

３２　延续认证　美国老年初级保健开业护士的认证有
效期均为５年，需在有效期的最后１年，再次提出延续
认证申请。准许延续认证的要求包括在注册期限内必须

获得７５个学时的继续教育学分，其中必须包括２５个学
时的药物治疗学内容。另外需从８类继续教育更新内容
中至少选择１项进行继续学习，８类继续教育更新内容
见表３。超过有效期两年以上没有继续认证者，需重新
参加考试［９］，考试大纲同首次认证考试相一致。

·２２９１· ｈｔｔｐ：／／ｗｗｗｃｈｉｎａｇｐｎｅｔ　Ｅｍａｉｌ：ｚｇｑｋｙｘ＠ｃｈｉｎａｇｐｎｅｔｃｎ　　　　　　　　　　　　　　　　　　



表３　８类继续教育更新内容

Ｔａｂｌｅ３　Ｔｈｅｃｏｎｔｅｎｔｏｆｃｏｎｔｉｎｕｉｎｇｅｄｕｃａｔｉｏｎｕｐｄａｔｅｓ

分类 基本要求

１继续教育时间 认证领域７５ｈ的继续教育学分

２学术学分 认证领域５学期或者６季度学术课程学分（１学期学分＝１５ｈ，１季度学分＝１２５ｈ）

３汇报 累计大于５ｈ的汇报

４循证实践科研表现
运用问题解决模式完成１次循证实践／质量提高项目；在同行审议杂志或书刊发表文章１篇；非同行审议杂志文章５篇；内容需与
个人专业领域相关；或者为联邦、州、国家机构项目／伦理委员会审查认证领域相关实验项目负责人；或者具有个人认证领域活动的
专家评审经历

５临床指导时间 对高级实践护士、医疗、医生助理或者药学学生提供的直接临床教学实践１２０ｈ，或者在同级或更高级医疗机构完成至少１２０ｈ对
住院医生、实习生项目临床指导学时

６专业服务 国际、国内、州或当地卫生保健部门两年以上的理事、委员、编辑委员、审查委员会委员、任务小组及医疗任务的志愿者经历

７实践时间 ５年内提出继续认证申请前必须完成至少１０００ｈ的本专业领域方向的实践

８评估（考试／重新提交） 通过考试

４　美国老年初级保健开业护士培养认证对我国的启示
４１　结合我国国情，探索老年护理专业人才的分级培
养模式　目前我国护理人员的学历结构层次中，本科及
以上学历的护士仅占１４６％［１０］，硕士及以上学历的护

理人才基本都在院校从事科研及管理工作，与国外护士

的学历层次和执业岗位有较大的差距。因而，若完全复

制国外的认证制度势必不符合我国的实际情况。陈凌玉

等［１１］对浙江省３５家医院、２８４家社区及２５３家养老机
构进行了老年护理人才需求调查，发现各机构均需要不

同层次梯队的护理人员搭配，且对老年护理专业人才的

学历、知识及核心能力需求不同，医院对老年护理专业

人才学历需求最高。目前我国护理人员的老年护理知识

主要来自于开设的老年护理课程，缺少老年护理专业及

培训。因此，建议有关部门应立足我国国情及需求，针

对不同学历层次、老年护理执业领域及职业范畴，不同

的机构需求建设多层次的老年护理专业人才梯队，建立

分层次的老年护理专业人才培养模式［１２］。在研究生、

本科、职专等不同层次开设老年护理专业，明确不同层

次人才培养目标及定位，研究生学历层次培养评估诊断

及科研人才，本科及以上学历层次培养管理人才，职专

培养技术性人才。同时，建立继续教育培训、进修机

制等［１３］。

４２　大力发挥学会等社会组织作用，形成共识管理机
制　美国多种护理专业学会在护理人才培养、职业资格
认证、专业合格鉴定等方面起到积极的推动作用。我国

的护理老年学会组织可借鉴该做法，增强与我国老年医

学会等其他学科的合作与交流，借助各高校及三甲医院

资源，制定出各个层次的执业领域范畴、能力标准、培

养方案等。将老年专科护理人才的教育、职业资格认

可、专业合格鉴定等方面综合起来形成可持续发展的良

性循环督导机制，不仅有利于保持老年护理人员的专业

理论及技术的持续更新，而且更有利于其老年护理专科

职业的迅猛、科学发展。

４３　建立健全老年初级保健护士培养及认证体系　目
前我国的专科护士培养已涉及肿瘤、糖尿病、造口护理

等十几个领域［１４］，专科护士认证对患者、护士以及医

院均有积极的作用和效果，资格认证制度可以有效促进

专业技术人才的培养和专业建设的规范性发展［１５］。因

而，建立老年初级保健护士的培养及认证体系，并不断

健全认证制度，不仅能满足目前我国老龄化社会日益增

加的老年护理需求，而且对老年初级保健护士的良性发

展具有重要意义。开业护士层次人才培养方面，可借鉴

培养项目弹性学制机制。开业护士是高级实践护士培养

的范畴，其对护理人才的理论、实践等各方面基础的要

求均较高，而比较符合要求的人才以在职有经验的护理

人员为主，全脱产学习往往受到客观现实的限制。延续

认证方面，可借鉴其认证项目注重过程质量监控的理

念，在注册有效期内，完成多方面继续教育提升。

作者贡献：葛伟负责查找资料、翻译及撰写文章；

张宏晨、曹宝花、肖婷负责查找及翻译资料；宗书、黄

楠提出研究问题，并翻译资料；徐莎莎负责审校修订。
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（收稿日期：２０１７－０１－１２；修回日期：２０１７－０５－０４）
（本文编辑：闫行敏）
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ＷＯＮＣＡ研究论文摘要汇编
———全科医生对患者进行２型糖尿病筛查的影响因素：
基于病历诱导回顾的定性调查研究

【摘要】　目的　本研究旨在探讨影响全科医生对患者进行２型糖尿病筛查的因素，描述全科医生对这些因素的诠
释以及他们与患者就筛查结果进行的沟通。方法　本研究采用半结构式的基于病历诱导回顾的访谈方法。研究对象为
来自密歇根大学医学院及医院系统的２０位全科医生。访谈内容为，对通过立意抽样抽取的１３４例符合美国糖尿病协会
标准需要进行２型糖尿病筛查的非糖尿病患者，全科医生是、否对其进行筛查的原因。访谈内容被录音，然后转写成
文字，并进行定性分析。结果　共有６３例患者没有进行２型糖尿病筛查。没有给这些患者做筛查的原因是：４９％的全
科医生认为根据患者以前所做筛查的结果判断其不需要做；４８％的全科医生解释为患者只是来做咨询而不是做健康维
护检查。共有７１例患者进行了２型糖尿病筛查。给这些患者做筛查的原因是：４９％的全科医生认为根据患者以前所做
筛查的异常结果判断其需要做；４２％的全科医生根据患者的体质量判断其需要做，３８％的全科医生根据患者的年龄判
断其需要做。全科医生对患者的筛查结果诠释的正确率是８９％，实事求是地将筛查结果告诉给患者的比例为９５％。对
查出有糖尿病前期的２４例患者，５８％的全科医生给出的预防糖尿病的建议是减肥、增加活动量。结论　患者以前的２
型糖尿病筛查结果，患者约全科医生要做的事项类型，患者体质量及年龄是影响全科医生对其是、否进行２型糖尿病
筛查的因素。一般来说，全科医生能够正确地理解患者的筛查结果并实事求是地将其转达给患者；其对糖尿病前期患

者给出的预防糖尿病的建议具有循证意义。

原文见：ＨＡＦＥＺＤ，ＮＥＬＳＯＮＤＢ，ＭＡＲＴＩＮＥＧ，ｅｔａｌＵｎｄｅｒｓｔａｎｄｉｎｇｔｙｐｅ２ｄｉａｂｅｔｅｓｍｅｌｌｉｔｕｓｓｃｒｅｅｎｉｎｇｐｒａｃｔｉｃｅｓａｍｏｎｇ
ｐｒｉｍａｒｙｃａｒｅｐｈｙｓｉｃｉａｎｓ：ａｑｕａｌｉｔａｔｉｖｅｃｈａｒｔ－ｓｔｉｍｕｌａｔｅｄｒｅｃａｌｌｓｔｕｄｙ［Ｊ］ＢＭＣＦａｍＰｒａｃ，２０１７，１８（１）：５０Ｐｕｂｌｉｓｈｅｄａｔ
ｈｔｔｐｓ：／／ｂｍｃｆａｍｐｒａｃｔｂｉｏｍｅｄｃｅｎｔｒａｌｃｏｍ／ａｒｔｉｃｌｅｓ／１０１１８６／ｓ１２８７５－０１７－０６２３－３
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