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湖北省专科护士核心胜任力现状及影响因素分析
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摘要:目的
 

了解湖北省专科护士核心胜任力现状,并分析影响因素,为制订针对性管理策略提供参考。方法
 

2024年10月,采用

便利抽样法选取湖北省165所二级和三级医院的专科护士,使用一般资料调查表和专科护士核心胜任力评价量表进行调查。结

果
 

有效调查专科护士2
 

194人,其核心胜任力总分为(241.67±29.90)分;7个维度中,职业素养得分最高,为(4.57±0.48)分;科
技创新能力得分最低,为(3.77±0.68)分。多元线性回归分析显示,年龄、文化程度、职务、月收入、医院类型、科室、医院对专科护

士培养经费支持、聘任标准、考核频度、资质再认证要求和专业职能拓展情况是专科护士核心胜任力的影响因素(均P<0.05)。
结论

 

湖北省专科护士核心胜任力处于中等偏上水平,受多种因素影响。护理管理者应针对相关影响因素制订并采取管理措施,
以提升专科护士核心胜任力,促进专科护理高质量发展。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

investigate
 

the
 

core
 

competency
 

among
 

specialist
 

nurses
 

in
 

Hubei
 

Province,
 

and
 

to
 

analyze
 

its
 

influencing
 

factors,
 

so
 

as
 

to
 

provide
 

a
 

reference
 

for
 

formulating
 

targeted
 

management
 

strategies.Methods
 

In
 

October
 

2024,
 

a
 

convenience
 

sam-
pling

 

method
 

was
 

used
 

to
 

select
 

specialist
 

nurses
 

from
 

165
 

secondary
 

and
 

tertiary
 

hospitals
 

in
 

Hubei
 

Province,
 

then
 

they
 

were
 

sur-
veyed

 

by
 

using
 

a
 

general
 

information
 

questionnaire
 

and
 

the
 

core
 

competency
 

evaluation
 

scale
 

for
 

specialist
 

nurses.Results
 

A
 

total
 

of
 

2,194
 

specialist
 

nurses
 

were
 

included.The
 

participants'
 

total
 

score
 

of
 

core
 

competency
 

was
 

(241.67±29.90).Among
 

the
 

seven
 

di-
mensions,

 

professional
 

quality
 

scored
 

the
 

highest
 

(4.57±0.48),
 

while
 

scientific
 

and
 

technological
 

innovation
 

ability
 

scored
 

the
 

lowest
 

(3.77±0.68).
 

Multiple
 

linear
 

regression
 

analysis
 

showed
 

that,
 

age,
 

educational
 

level,
 

position,
 

monthly
 

income,
 

hospital
 

type,
 

department,
 

hospital
 

funding
 

support
 

for
 

specialist
 

nurse
 

training,
 

appointment
 

standard,
 

assessment
 

frequency,
 

qualifica-
tion

 

re-certification
 

requirements,
 

and
 

professional
 

role
 

expansion
 

were
 

influencing
 

factors
 

for
 

core
 

competency
 

among
 

specialist
 

nurses
 

(all
 

P<0.05).Conclusion
 

The
 

core
 

competency
 

of
 

specialist
 

nurses
 

in
 

Hubei
 

Province
 

is
 

above
 

the
 

moderate
 

level
 

and
 

is
 

in-
fluenced

 

by
 

various
 

factors.Nursing
 

managers
 

should
 

develop
 

and
 

implement
 

management
 

measures
 

targeting
 

the
 

identified
 

influen-
cing

 

factors
 

to
 

improve
 

the
 

core
 

competency
 

of
 

specialist
 

nurses
 

and
 

promote
 

the
 

high-quality
 

development
 

of
 

specialist
 

nursing.
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  专科护士作为具备特定领域专业知识和技能的

护理人员[1],已逐渐成为专科护理服务体系中的重要
组成部分。《全国护理事业发展规划(2021-2025
年)》[2]提出要建立以岗位需求为导向、岗位胜任力为
核心的培训制度,结合群众护理需求和学科发展,有
针对性地开展专业护士培训,切实提升护士临床服务
能力。鉴于此,我国专科护士的培养专业化进程加

快,专科护士队伍逐步壮大[3],在患者的专业化照护
中发挥着关键作用,其核心胜任力对护理服务质量、
患者安全及其健康结局等具有重要影响[4]。目前,现
有研究多聚焦于特定专科领域专科护士核心胜任力

评价指标体系构建、培训模式探索[5]等方面,对于更
大地域范围各专科领域专科护士核心胜任力水平探

讨不足。因此,本研究对湖北省专科护士的核心胜任
力现状进行调查,并分析影响因素,以期为优化专科
护士培养和管理提供参考。

1 对象与方法
1.1 对象 2024年10月,采用便利抽样法选取湖
北省11个地级市和3个省直辖县级市的165所二
级和三级医院的专科护士作为调查对象。纳入标
准:①注册护士;②经培训获得相关专业专科护士证

书,并从事专科护士工作≥6个月;③知情同意并自
愿参加本调查。排除标准:①调查期间因休假、外出
学习等原因未在岗;②进修专科护士。本研究采用
多元线性回归分析,样本量至少为自变量个数的10
倍[6],本研究的自变量数为17个,同时考虑20%的
无效问卷,所需样本量至少为213。本研究有效调
查2

 

194人,并取得调查对象的知情同意,已通过华
中科技大学同济医学院附属同济医院伦理委员会审

批(TJ-IRB202401089)。
1.2 调查工具

1.2.1 一般资料调查表 由研究者自行设计,包括
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性别、年龄、文化程度、职称、职务、医院级别及类型,
专科护士证书类别、证书颁发机构、任专科护士时间,
医院是否实施专科护士培养方案、是否实施专科护士
管理制度、对专科护士聘任标准、对专科护士考核频

度、专科护士的专业职能拓展情况等。专业职能拓展
情况包括专科护士参与院内外专科护理会诊、多学科

团队管理、护理政策制定等8个条目,每个条目分为5
个等级,从“无此情况”至“经常性”依次赋予1~5分,
总分8~40分。分数越高,表明专科护士参与专业职
能拓展实践的频率越高。
1.2.2 专科护士核心胜任力评价量表 将中华护理
学会决策咨询工作委员会构建的专科护士核心胜任

力指标体系作为专科护士核心胜任力评价量表。该
指标体系涵盖7个一级指标、21个二级指标和58个

三级指标。7个一级指标分别为专科知识技能(4个
条目)、专科实践能力(11个条目)、专科教学能力(8
个条目)、科技创新能力(12个条目)、管理能力(12个
条目)、沟通合作(1个条目)、职业素养(10个条目)。
各三级指标采用Likert

 

5级评分法,从“完全不符合”
至“完全符合”依次赋1~5分。总分58~290分,得
分越高,说明专科护士的核心胜任力水平越高。本研
究中该量表的Cronbach's

 

α系数为0.984。
1.3 资料收集与质量控制方法 利用问卷星进行资
料收集,首先与被调查医院的护理部沟通,说明研究

目的、调查对象的纳入及排除标准等;然后由各医院
护理部相关负责人将问卷二维码发送给本院的专科

护士匿名填写。问卷设置统一的指导语,向调查对象
说明研究目的和问卷填写方法,并保证收集的数据仅

用于学术研究。后台设置同一IP地址限作答1次。
问卷收集后,从后台导出Excel数据,并逐一进行检

查,剔除填写时间<200
 

s、答案呈明显规律性或同一
性,以及缺失数据≥5%的问卷。本研究回收问卷

2
 

620份,剔除无效问卷426份,纳入有效问卷2
 

194
份,有效回收率为83.7%。
1.4 统计学方法 采用SPSS26.0软件进行统计分
析,缺失数据<5%的样本采用多重插补法进行填补。
采用偏度和峰度进行正态性检验,显示计量资料服从
近似正态分布,以(􀭵x±s)表示,计数资料用频数和百分

比描述;采用t检验、单因素方差分析、Pearson相关性
分析、多元线性逐步回归分析。检验水准α=0.05。

2 结果
2.1 专科护士的一般资料 165所医院中,二级医

院98所,三级医院67所;综合性医院131所,专科性
医院34所。专科护士2

 

194人,男83人,女2
 

111
人;年龄21~56(36.43±5.23)岁。专科护士证书颁
发机构(多选题):中华护理学会645人(29.4%),省
级护理学会996人(45.4%),市级护理学会443人
(20.2%),其他(学校或机构)255人(11.6%)。专科

护士证书类别涉及多个领域(多选题),具体见表1。
2.2 专科护士核心胜任力及专业职能拓展情况得分

 见表2。

表1 专科护士证书类别(n=2
 

194)

专科类别 人数(%)

重症护理 200(9.1)
血液净化 180(8.2)
静脉治疗 178(8.1)
急诊急救 169(7.7)
康复护理 149(6.8)
老年护理 126(5.7)
手术室 123(5.6)
糖尿病 92(4.2)
伤口造口失禁 92(4.2)
助产 91(4.1)
儿科 86(3.9)
心血管 86(3.9)
肿瘤 83(3.8)
新生儿 81(3.7)

专科类别 人数(%)

精神卫生 80(3.6)
安宁疗护 77(3.5)
中医护理 47(2.1)
呼吸 42(1.9)
传染病 40(1.8)
产科 36(1.6)
麻醉科 36(1.6)
骨科 27(1.2)
营养支持 27(1.2)
放射介入 15(0.7)
消化 15(0.7)
眼科 12(0.5)
消毒供应 11(0.5)
其他 119(5.4)

  注:其他专科类别包括口腔、妇科、耳鼻喉头颈外科、口腔

颌面外科、加速康复外科、神经外科、皮肤科、盆底康复、器官

移植、体外膜肺氧合、艾滋病、血友病、脑卒中、社区护理。

表2 专科护士核心胜任力及专业职能

拓展情况得分(n=2
 

194) 分,􀭺x±s

项目 总分 条目均分

专科护士核心胜任力 241.67±29.90 4.17±0.52
 专科知识技能 17.09±2.34 4.27±0.59
 专科实践能力 47.04±6.33 4.28±0.58
 专科教学能力 32.16±5.16 4.02±0.65
 科技创新能力 45.18±8.20 3.77±0.68
 管理能力 50.18±7.35 4.18±0.61
 沟通合作 4.33±0.62 4.33±0.62
 职业素养 45.68±4.80 4.57±0.48
专业职能拓展情况 24.79±7.55 3.10±0.94

2.3 专科护士核心胜任力的单因素分析 见表3。
2.4 专科护士核心胜任力与专业职能拓展情况的相

关性分析 Pearson相关性分析结果显示,专科护士
核心胜 任 力 与 专 业 职 能 拓 展 情 况 呈 正 相 关(r=
0.569,P<0.001)。
2.5 专科护士核心胜任力的多因素分析 多重共线
性与残差正态性检验结果显示,本研究数据满足多元
线性回归模型要求。以专科护士核心胜任力总分为
因变量,以单因素分析和相关性分析差异有统计学意
义的变量为自变量进行多元线性逐步回归分析(α入=
0.05,α出=0.10)。结果显示,年龄(21~<30岁=1,
30~<40岁=2,40~<50岁=3,50~56岁=4)、文
化程度(大专=1,本科=2,硕士=3)、职务(无=0,
有=1)、个人月收入(<5

 

000元=1,5
 

000~<10
 

000
元=2,10

 

000~15
 

000元=3,>15
 

000元=4)、医院
类型(以三级综合性医院为参照设置哑变量)、科室
(以内科为参照设置哑变量)、医院对专科护士培养经
费支持(无=0,有=1)、医院对专科护士聘任标准(以
设置专科护士岗位及聘任标准为参照设置哑变量)、
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医院对专科护士考核频度(以每年1次为参照)、医院

对专科护士资质再认证要求(无=0,有=1)和专业职

能拓展情况(原值代入)是专科护士核心胜任力的影

响因素(均P<0.05),共解释核心胜任力总变异的

39.2%,见表4。
表3 专科护士核心胜任力的单因素分析

分,􀭺x±s

项目 人数
核心胜任力得分

(分,􀭺x±s)
t/F P

性别 0.099 0.921
 男 83 241.99±29.64
 女 2

 

111 241.66±29.91
年龄(岁) 11.161 <0.001
 21~<30 126 233.62±29.01
 30~<40 1

 

573 240.39±29.57
 40~<50 435 248.09±29.71
 50~56 60 245.48±33.94
文化程度 19.234 <0.001
 大专 152 236.41±29.57
 本科 1

 

966 241.32±29.84
 硕士 76 261.33±24.23
医院类型 32.703 <0.001
 二级专科性医院 89 234.18±31.23
 二级综合性医院 437 230.90±30.46
 三级专科性医院 136 236.24±27.73
 三级综合性医院 1

 

532 245.66±28.93
职称 15.369 <0.001
 初级 320 235.68±30.05
 中级 1

 

686 241.79±29.64
 副高级及以上 188 250.78±29.64
科室 3.878 <0.001
 内科 557 242.16±29.97
 外科 253 244.43±30.77
 妇产科 142 251.46±29.57
 儿科 192 243.48±28.65
 肿瘤科 163 245.45±29.38
 重症医学科 138 236.98±29.10
 急诊科 157 234.95±28.40
 手术室 122 236.17±28.31
 血液净化中心 140 239.96±26.61
 康复科 90 243.48±29.65
 精神科 56 242.09±29.45
 其他 184 236.77±33.17
职务 4.055 <0.001
 有 964 244.58±29.34
 无 1

 

230 239.39±30.14
个人月收入(元) 23.977 <0.001
 <5

 

000 795 235.93±30.55
 5

 

000~<10
 

000 1
 

225 243.48±29.08
 10

 

000~15
 

000 146 254.47±25.00
 >15

 

000 28 258.82±33.86
参加专科护士培训途径 12.240 <0.001
 领导选派 902 238.43±29.57
 医院选拔 409 246.99±29.13
 自愿报名 883 242.52±30.20
任专科护士时间(年) 6.446 <0.001
 <3 854 239.02±29.59
 3~<6 701 241.53±29.73
 6~<11 477 244.22±30.40
 ≥11 162 248.72±29.20
医院对专科护士培养 4.459 <0.001
经费支持

 有 2
 

125 242.18±29.70
 无 69 225.94±31.82
医院实施专科护士培养 4.868 <0.001
方案

 有 2
 

153 242.10±29.62
 无 41 219.27±35.82
医院专科护士管理制度 5.264 <0.001
 有 2

 

155 242.12±29.60
 无 39 216.85±35.76

续表3 专科护士核心胜任力的单因素分析

分,􀭺x±s

项目 人数
核心胜任力得分

(分,􀭺x±s)
t/F P

医院对专科护士聘任标准 68.652 <0.001
 未设置专科护士岗位 84 228.43±32.90
 设置专科护士岗位, 614 231.44±29.53
 但无聘任标准

 设置专科护士岗位 1
 

496 246.61±28.57
 及聘任标准
医院对专科护士考核频度 9.489 <0.001
 不考核 88 224.14±34.27
 每月1次 169 246.08±32.03
 每半年1次 384 242.49±29.97
 每年1次 1

 

276 243.25±28.69
 每2~3年1次 152 240.43±27.17
 每4~5年1次 50 234.96±27.78
 其他 75 228.27±35.45
医院对专科护士资质 13.418 <0.001
再认证要求

 有 1
 

403 247.85±28.20
 无 791 230.70±29.68

3 讨论
3.1 专科护士核心胜任力处于中等偏上水平 本研

究显示,湖北省专科护士核心胜任力条目均分为

4.17±0.52,处于中等偏上水平,高于有关学者对江

西省糖尿病专科护士[7]、湖南省中医专科护士[8]的研

究结果,略低于徐雪莲等[9]报告的上海市急诊专科护

士核心能力得分,提示湖北省专科护士具备一定专业

能力与综合素质,但仍存在提升空间。湖北省作为我

国中部人才培养的重要基地,近年来持续完善护理专

科团队建设和继续教育体系,一定程度上可能促进专

科护士核心胜任力提升。研究显示,专科护士职业素

养和沟通合作维度得分较高,而科技创新能力得分偏

低,提示专科护士在临床工作中能够秉持以患者为中

心的服务理念,并与医疗团队成员有效沟通、协同配

合,推动优质护理服务的落实,但在科技创新能力方

面仍存在不足,与相关研究结果[7,10]一致。本研究纳

入对象学历以本科为主,其科研知识与创新意识有

限;且专科护士受到临床工作任务重、压力大,学习资

源和时间有限等因素的影响,缺乏足够的精力投入到

科研活动中,在一定程度上制约了其科技创新能力的

发展[11]。科技创新能力的提升不仅有助于专科护士

自身的专业发展,亦推动护理学科进步。护理管理者

可从工作安排、制度建设、培训体系和职业发展路径

等多方面着手,积极提供资源与奖励支持,鼓励专科

护士提升学历教育,激发其内在动力,推动专科护理

专业化、学术化和可持续发展。
3.2 专科护士核心胜任力的影响因素

3.2.1 年龄、文化程度、职务和个人月收入对专科护

士核心胜任力水平的影响 ①年龄。本研究发现,专
科护 士 的 年 龄 越 大,其 核 心 胜 任 力 水 平 越 高,与
Yamamoto等[12]研究相似。随着年龄增长,专科护

士的临床经验不断丰富,相关专科护理知识、技能等

的积累不断夯实,推动其核心胜任力水平逐渐提高。
②文化程度。文化程度越高,专科护士核心胜任力水

平也越高,与Li等[13]调查结果一致。经过系统学习,
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专科护士不仅在知识面上有所扩展,更在思维方式、
专业认知等方面实现深层次的塑造,主观能动性与自

主性较强,从而促进其提升核心胜任力水平。③职

务。研究结果显示,担任职务的专科护士核心胜任力

较强,与既往调查结果[14]类似。职务任命通常基于

专业能力的认可,担任职务的专科护士往往具备扎实

的专业技能与综合素质;同时,相关职务为专科护士提

供更多参与跨部门协作、团队指导和质量改进等实践

机会,有助于其综合能力的锻炼与强化。④个人月收

入。研究还发现,月收入高的专科护士核心胜任力得

分较高。薪资既视为对专科护士工作价值的肯定,也
是重要的激励因素,有助于增强其工作满意度与投入

度,促进核心胜任力的发展[8]。因此,在专科护士培养

与管理中,建立科学合理的薪酬激励体系至关重要。
表4 专科护士核心胜任力影响因素的多元线性回归分析(n=2

 

194)

项目 β SE β' t P VIF
常量 159.843 5.090 31.401 <0.001
年龄 3.328 0.896 0.064 3.715 <0.001 1.059
文化程度 3.924 1.637 0.042 2.397 0.017 1.111
职务 2.325 1.044 0.039 2.227 0.026 1.083
个人月收入 2.053 0.856 0.044 2.398 0.017 1.205
医院类型

 二级专科性医院 -7.340 2.644 -0.048 -2.777 0.006 1.098
 二级综合性医院 -5.986 1.363 -0.080 -4.393 <0.001 1.196
 三级专科性医院 -5.343 2.119 -0.043 -2.522 0.012 1.054
科室

 妇产科 8.474 2.065 0.070 4.103 <0.001 1.042
 儿科 5.273 1.811 0.050 2.911 0.004 1.058
 其他 -4.168 1.821 -0.039 -2.288 0.022 1.029
医院对专科护士培养经费支持 10.458 2.887 0.061 3.622 <0.001 1.025
医院对专科护士聘任标准

 设置专科护士岗位,但无聘任标准 -5.177 1.163 -0.078 -4.450 <0.001 1.101
医院对专科护士考核频度

 每月1次 3.745 1.905 0.033 1.965 0.050 1.042
医院对专科护士资质再认证要求 8.627 1.088 0.139 7.926 <0.001 1.103
专业职能拓展情况 1.973 0.069 0.498 28.588 <0.001 1.096
  注:R2=0.396,调整R2=0.392;F=95.209,P<0.001。

3.2.2 医院类型和科室对专科护士核心胜任力水平
的影响 ①医院类型。结果显示,与三级综合性医院
相比,二级医院和专科性医院的专科护士核心胜任力
较低。可能是因为三级综合性医院的资源配置更优、
平台更广,能为专科护士提供更具挑战性的实践机会
与系统的培养支持,有利于其能力积累与提升[8]。相
比之下,专科性医院的规模和服务范围相对局限,临
床实践的广度和复杂性不足,可能限制了专科护士的
全面发展[15]。二级医院和专科性医院需重视专科护
士的管理与培训,提升其核心胜任力水平,促进护理
服务同质化与高质量发展。②科室。本次调查显示,
妇产科和儿科的专科护士核心胜任力较强。这可能
与服务对象的特殊性有关,其独特的生理、心理及家
庭社会属性对护理专业性的要求更为全面和深入,从
而在实践中强化了专科护士核心胜任力[16];且妇产
科与儿科长期形成的专科护理规范与人文关怀氛围
等,也为专科护士的成长提供了良好环境。因此,应
加强科室间的交流与合作,以促进整体护理队伍核心
胜任力的均衡发展。
3.2.3 医院管理与制度支持对专科护士核心胜任力
水平的影响

3.2.3.1 聘任标准与考核频度 回归分析结果显示,
所在医院已经设置专科护士岗位及聘任标准的专科护

士,核心胜任力得分更高。原因可能是,清晰的岗位制
度有助于明确专科护士角色定位和职业发展路径,增
强其自主性;且规范化的管理机制有助于营造支持性
的工作环境,促进专科护士专业职能充分发挥与胜任
力持续发展[17]。在考核频度方面,与每年1次相比,接
受每月1次考核的专科护士核心胜任力水平较高。定
期考核通过持续反馈和目标驱动等可促使专科护士不
断巩固知识、精进技能,进而提升其专业能力与综合素
质[18]。然而,过于频繁的考核可能会增加专科护士压
力,影响长期职业发展。因此,护理管理者在完善相关
制度时,应注重优化考核机制,在激励性与可持续性之
间寻求平衡,促进胜任力提升的同时,兼顾人文关怀与
个体差异。后续可通过质性研究,进一步探讨不同考
核模式对专科护士心理与能力成长的影响。
3.2.3.2 培养经费支持 调查发现,医院对专科护士
培养(如参与学习、培训等)有经费支持的专科护士核
心胜任力水平高于无支持者。一方面可能是经费支持
为专科护士提供了经济保障,使其能够更便捷地参加
高质量的继续教育、学术会议和科研培训等,接触更多
的前沿知识和技能,同时拓宽视野。另一方面,经费支
持体现出医院对专科护理发展的重视,有助于增强专
科护士的职业认同感和归属感,激发其工作热情及主
动进步的动力,促进核心胜任力逐渐提升。提示医院
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管理者应重视建立并完善专科护士培养经费保障机

制,通过系统化投入为专科护士专业发展提供实质性
支持,推动专科护理队伍整体能力的持续增强。
3.2.3.3 资质再认证要求 研究还发现,所在医院
对专科护士资质有再认证要求的专科护士,核心胜任
力水平更佳。目前,我国尚未建立统一的再认证管理
制度,存在“重培养、轻管理”的现象。资质再认证作
为对专科护士评估和考察的有效方式,与培养、认证、
使用等形成了闭环,能够防止专科护士滋生惰性,促
进其主动进行知识学习和技能巩固,有助于保持专科
护理队伍的专业水平,保障专科护理质量[19]。因此,
立足我国国情和护理实践特点,借鉴国外先进经验,
构建具有本土适应性的专科护士资质再认证体系具
有重要意义。
3.2.3.4 专业职能拓展实践频率越高的专科护士,
核心胜任力水平越高 结果显示,专科护士专业职能

拓展情况可以正向预测其核心胜任力水平。本研究
中,专科护士的专业职能拓展主要涵盖参与院内外专
科护理会诊、多学科团队管理、院内外培训指导、护理
政策制订、科研技术创新、学术会议交流和健康知识
普及等,体现了专科护士职能角色不仅是传统的临床
实践者,同时是管理者、指导者、研究者、教育者等。
专科护士参与多维度的实践活动有助于其知识的整
合与运用,拓展思维视野,在实践中系统锻炼管理、指
导、决策、创新及协作等多方面能力,形成实践、发展
与能力提升的良性循环[20],从而全面促进核心胜任
力提高。因此,护理管理者应重视专科护士的多元化
角色定位,创造更多专业职能拓展机会,同时保障其
参与会诊、教学、科研和管理等的时间与资源,以支持
其充分发挥专业价值,持续提升核心胜任力水平。

4 结论
本研究发现,湖北省专科护士的核心胜任力处于

中等偏上水平,其中,科技创新能力尤需强化,且其核
心胜任力受多种因素影响。护理管理者可针对相关
因素,从制度建设、资源支持和职业发展路径等多方
面系统优化管理,以提升专科护士核心胜任力,推动
护理服务质量持续改进和专科护理高质量发展。本
研究为横断面研究,因果推断不足,未来可进一步开
展纵向研究,结合质性访谈,深入挖掘专科护士核心

胜任力的变化特征及影响因素,并结合专科护士需求
进一步探索针对性管理策略。
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