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　　近年来无论是护理高等教育还是继续教育，
发展都十分迅速，但仍是医学教育系中比较薄弱
的部分，护理行业的社会地位和护理人员的经济
地位仍得不到体现，护理理论和技术发展相对滞
后，论其根本原因在于缺乏创新，缺乏护理创新型
人才。创新是社会发展对护理专业提出的必然要
求，护理专业学生作为护理专业的新生力量，是护
理创新型人才培养的重点对象。现就护理创新型
人才培养的困境与对策进行综述如下。

１　护理创新型人才的内涵
护理创新型人才是创新型人才在护理领域的

发展分支，指具有创新品质、创新意识、创新思维、
创新能力，能够孕育出新观念，并能将其付诸实
施，取得新成果的人［１］。护理创新型人才应具备有
四个内涵：创新品质，是实现创新的个体特质和非
智力因素，表现为自信心、好奇心、求知欲、独立自
主、渴望成功，注意力集中、有丰富想象力以及富
于冒险精神、有困境中坚忍不拔的抗挫精神、有开
放包容的心态和人文关怀精神；创新意识，是创新
活动的出发点和内在动力，是创新主体根据社会
和个体生活发展的需要，引起创造前所未有的事
物或观念的动机，并在创新活动中表现出的意向、
愿望和设想，表现对未知领域有着浓厚的探索兴
趣并产生新创意，对已知领域能从新角度提出问
题；创新思维，是创新的核心素质，是指创新主体
从侧面或反面对事物进行考察或分析，从而获得

内在规律或独立见解和思维方式，这种思维方式
具有自主性、创造性特点；创新能力，是创新主体
运用知识实现创新目标的能力，通过运用创新经
验、自主学习、创新规划和创新运作，去验证假设，

产生创新活动。

２　护理创新型人才培养的困境

２．１　有创新人才培养观念但无创新人才培养环
境　培养创新型护理人才是当前我国医学院校建
设的重要目标［２］。国内学者开始尝试更新教学管
理理念，优化课程体系，调整教学内容，改革教学
方式，改良评价体系，加强实践环节等［３－５］，为护理
创新型人才的培养积累了不少宝贵经验，但就整
体而言，我国对护理创新型人才培养的尝试还不
够深入全面，究其原因主要是缺乏护理创新型人
才培养的大环境。

２．１．１　应试教育的“后遗症”　长期以来的应试
教育，让学生惟分数论英雄，学生重竞争、轻合作，

重分数、轻素质。学校教育重视知识的传授却忽
视学生个性的发展，教育缺乏灵活性，学生习惯被
动学习，缺乏主动发现精神。学生在学习中重视
模仿、重复而忽视创新与创造。学生创新品质的
培养，从小不被重视，甚至被重重地压抑，沈兴全
等［６］通过大学生创造力水平对比测试发现，大学生
在创新能力上普遍存在偏低现象。缺乏创新能力
主要表现在以下几个方面：缺乏深层次思考和另
辟蹊径的学习能力，如考虑和处理问题没有新意；

没有创新意识，缺乏创造的欲望；缺乏探索问题的
韧性，如思维方式缺乏个性，表现出极强的趋同
性；逆向思维和批判性思维水平较低。

２．１．２　护理教育遭遇大课堂之“伤”　目前护理
专业采用大班教学，且护理教育长期以来沿用医
学生物模式，偏重于知识传授的系统性，教师在有
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限教学时间内需要达到既定教学目标，鲜少有时
间和机会去激发学生的思考，即使部分老师有意
识地去训练学生的批判性思维，但也常常会遇到
学生满堂，却无一人发言的窘境。因此，护理专业
学生基础知识虽然很扎实，但是创新意识和创新
能力明显不足。

２．１．３　护理实践创新“难”　护理本身是一门实
践性很强的学科，实践是创新的基础和源泉，目前
在学校中护理学生把大量的实践课时用于进行大

量低水平的验证性实验及简单的技能重复操作，
其结果只是获得技术的熟练，获得间接知识，对其
创新思维的培养与训练影响甚微。护理操作的训
练，要求操作的规范性，步骤手法的一致性，反复
的训练，易让学生产生倦怠心理且禁锢其思维。
有学者提出建立适应于创新能力培养的开放实验

室，进行综合性、开性实验［７］。然而由于教学条件
的限制无法大量实施，很难从根本上为护理学生
的创新活动提供平台。赵志清等［８］对本科护生的
调查发现，护理学生创新行为处于较低水平，且创
新仅停留在创意阶段。

２．１．４　临床护理教师的创新引导“不足”　护理
学是一门应用性非常强的科学，其发展与进步不
仅受到理论水平和实践经验的影响，且深受该领
域自身思维方式和创新精神的影响。护理学生在
实习阶段的创新训练至关重要，在临床实践中的
观察、护理活动，可以激发学生的创新意识和提高
学生分析问题解决问题的能力。近年来，虽然我
国护理专业水平有了较大提升，但是临床一线护
理人员创新能力仍缺乏，研究显示，临床护理人员
创新行为处于中等水平［９］。由于自身创新能力的
有限，临床护理教师没有足够能力指导学生进行
创新活动，所采取的教学方法和培养模式在激发
学生创新潜能方面显得乏力，对学生的创新意识
及创新行为不能予以正确引导。因此，很多学生
在实习阶段有很强的失落感，因为无法看到专业
发展的空间与个人价值的实现。

２．２　有创新人才培养的措施但无创新人才培养
的氛围

２．２．１　加法原则让学生失去创新时间　护理创
新型人才不会自然成长起来，需要有创新土壤培
育。创新行为的产生是人与环境相互作用的结
果［１０］，创新的环境与氛围的营造对护理创新型人
才的培养起到了至关重要的作用。但是目前创新

人才的培养存在一个认识误区，许多家长错误地
认为，只要积累得越多，就越能创造、发明，就会取
得创新性成果，于是逼迫孩子学这学那，拼命灌输
书本知识，结果却缺失了创新品质和创新能力的
培养。而学校则认为没有培养出护理创新型人
才，是由于学生的学习还不够全面，锻炼不够多，
于是纷纷采用加法的原则，出台各种创新人才培
养的措施，举办各种活动，开设更多的课程，增加
更多的学分和学时，让学生不堪重负，反而适得其
反［１１］。对于护理专业学生而言，课业的压力本来
就很重，如果再增加各种课程或活动，无异于压榨
他们的创新时间，过多的学习，不仅没有让他们成
为知识运用的主人，反而却成了知识的奴隶。

２．２．２　缺乏自主学习的意识和氛围　创新不是
封闭在某一个狭窄领域的“单线性延伸”，而应该
是多学科交叉，多学科知识、技术、理论和方法交
织的“全面性发展”。这就要求护理创新型人才需
要有“Ｔ”字型的知识结构，“—”代表宽度，也就是
博，“Ｉ”代表深度，也就是专，卓越的创新能力不仅
需要广博的知识宽度也需要专业知识的纵向深

度，博专相济方能相互促进［１２］。当前是一个知识
大爆炸的时代，知识浩如烟海，学生应根据自己的
创新需要，学习应从“要我学”变为“我要学”，从而
利用丰富的网络资源获取大量的信息，形成自主
学习的习惯。布鲁纳提倡“发现学习”，即主张由
学生自己发现问题和解决问题的一种教学方式。
以培养学生独立思考、发展探究性思维为目标，以
基本材料为内容，使学生通过再发现的步骤来进
行学习［１３］。然而现实情况却是，护生整体而言自
主学习、发现学习的意识不强，氛围不佳，自主学
习能力总体不高，处于中等水平［１４－１５］。

２．２．３　缺乏创新的文化氛围　创新需要好的氛
围，良好的创新氛围对学生个体和整体的创新活
动有巨大的推动作用。创新氛围是组织内部成员
之间对创新特性的一致性认知体验，并作为持久
特性不断影响创新行为［１６］。然而在应试教育这个
“指挥棒”的指挥下，护理专业学生大多都缺乏质
疑和批判精神，学生迷信权威，认为老师讲的、书
上说的就是金科玉律，没有挑战精神，即使有创意
一闪而过，也经常被自我否定。教师对学生的创
新活动引导不足，创新活动也因缺乏各种资源无
以为继。学生冒险精神欠佳，标新立异经常被认
为是“异端”“极品”，好学生的标准就循规蹈矩，学
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好知识拿高分第一为要务，程序化、模式化的思
考，使创新被压抑甚至扼杀。由于缺乏宽容的氛
围，学生普遍害怕失败，遭致同伴的嘲笑奚落，缺
乏自信，创新行为常常浅尝辄止。有研究表明护
士核心自我评价与其创新行为正相关，提示护士
核心自我评价水平越高，其创新能力越强［１７］，核心
自我评价高的人的主要特征是自信，自信的人更
有可能运用非常规的方法去解决问题，而这种非
常规的方法正是创新的必备条件。因此学生的创
新自信需要被保护和激励，否则创新将难以为继，
此外，护理创新活动的开展仅靠个人单打独斗是
不够的，需要组织的支持以及团队的协作，但也有
研究表明，我国护生的团队精神、合作能力方面存
在缺陷和不足［１８］。在当前的护理教育中整体缺乏
创新的文化氛围。

３　对　　策

３．１　成立创新小组　护理创新型人才的培养是
一项系统工程，需要良好的教育环境、氛围和制度
保障。随着高等教育的大众化，不是每个进入学
校的护生都具有很好的创新品质，也不能期望和
勉强每个护生都能成为护理创新型人才。在目前
教学资源有限的情况下，需要分清主次矛盾，重点
突破。因此在创新人才培养时，应以自愿为原则，
将学校内具有创新品质且学有余力的学生聚集起

来形成若干创新小组［１９］。创新小组是一种相对宽
松的组织，具有流动性的聚集，即适应者留下，不
适应者自动退出，有着适合创新人才培养的相当
自由度和灵活性。所谓“聚”，包含了几个内涵：聚
专业，即在大学里，不一定非得是护理专业的学生
才能聚在一起，而应该是综合多专业，学生应打破
原有专业壁垒，在小组学习、交流合作中，实现多
学科交融，思想的碰撞，实践也证明，学科的交叉
处，是创新最活跃的地带；聚兴趣，参加创新小组
的学生，必然有着共同的兴趣和目标，共同创新的
愿望，让学生自发地形成创新氛围，以创新为乐，
以创新为荣，百折不挠，勇于创新；聚思维，由于大
学内的不同专业的学生的组合，打破护理专业以
女生为主导的局限思维，改变以护理从属地位为
特点的依附性思维，小组成员的不同文化结构与
知识背景下形成的多元化的思维，恰可以为解决
问题提供不同的视角；聚研究，科研是培养创新能
力最好的方式之一，让创新小组成员完整地进行
创新活动，从创意形成到实验活动的开展及论文

报告撰写，成果转化应用，全程、全面参与，提高创
新能力。

３．２　转变培养思路　教育的最高原则是明确落
实学生主体地位，学校应转变护理创新型人才培
养思路，由“传承型”“标准件型”向“创新型”教育
观念转变，克服思维“标准化”的消极影响，变传统
的维持、摹仿、继承的人才培养理念为开拓、创新、
个性化的人才培养理念，由强调对知识认知和记
忆的“应试教育”观念，向重视对未知世界的探索
能力和兴趣培养的“素质教育”观念转变［２０］。避免
加法原则带给学生的重压，应该有充分的时间让
学生学会自主学习，学会探索创新。学校和教师
的作用在于建设良好的创新环境，在于充当调控
者、指引者和资源提供者的角色，努力为护理创新
型人才的培养提供更多的选择机会。

３．３　营造创新氛围　有学者［２１］提出，护理学科的
发展，需要不断创新的护理理论和护理技术的支
持，提出通过实施创新意识再教育、营造人才成长
的良好氛围、强化创新行为的在职教育等措施，能
促使护理人员树立创新意识，产生主动创新行为。

Ｈｕｎｔｅｒ等［２２］认为创新的氛围包括１４个要素，即
自主性、上级支持、同伴支持、资源、挑战性、任务
清晰度、人际交流、脑力激荡、高层领导支持、奖励
导向、灵活性和冒险、强调产出、参与以及组织整
合。因此，学校在营造创新氛围时注意，以制度激
励创新，在舆论上倡导创新，为创新活动提供充分
的教学资源，引导教师为创新小组予以适当的引
导。通过激发学生的创新兴趣和积极性、唤醒其
创新意识，获得创新知识、激活创新思维，推动创
新活动的发展，培养创新能力，提高创新的素质，
即护理本科生科研创新培养过程形成“兴趣→意
识→知识→思维→行为→能力→素质”的良性循
环路径［２３］。同时，在学生中形成质疑与批判精神，
使之认识到在创新中没有不变的权威和绝对的真

理，鼓励学生敢于怀疑挑战。形成宽容与自由文
化氛围：创新难免会失败，要允许失败，包容失败，
培养学生百折不挠的精神。使学生摆脱习惯性思
维的束缚，做到在创新活动中敢于冒险，全面多角
度认识科研创新活动，勇于面对挫折和失败，提高
创新效能。Ｋｎｏｌ等［２４］研究结果显示，组织结构和
心理授权对创新行为有显著作用，并指出：组织必
须创造条件，以便能够加强护士的创新能力。此
外，营造一种信任、合作和以人为本的和谐氛围，
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推进以交流、共享和创新为特征的知识主导型文
化建设，不仅有利于提高工作效率，加速知识更
新，更利于加强团队合作意识，从而提高护理专业
技术能力和创新能力［２５－２６］，只有在开阔包容的成
长环境下，护理创新型人才的培养才有可能实现，
创新成果才能不断涌现。

４　结　　语
创新是专业发展的动之源，护理创新型人才

培养是护理专业发展必然要求。以“聚专业、聚兴
趣、聚思维、聚研究”为特点的创新小组，可为护理
创新型人才的培养提供切实可行的组织基础，改
变培养思路，建设创新环境与营造创新氛围，为护
理创新型人才的培养提供成长软环境。
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