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·调查报告·

625 名在职护士心肺复苏培训 1 年前后 
技术掌握情况的调查分析
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【摘要】 目的  调查河北医科大学第一医院在职护士心肺复苏（CPR）技术掌握和实施情况及培训12个月 

后的 CPR 技能保持情况，为护理部制定年度 CPR 复训周期提供依据。方法  河北医科大学第一医院自行设

计制作调查问卷，使用微信“问卷星”的问卷形式，分别于 2019 年和 2020 年（接受 CPR 强化培训前）对全院

在职护士进行 CPR 知识掌握情况和实施质量问卷调查（两次调查间隔 1 年），并对相关数据进行统计分析。 

结果  经筛选得到有效调查问卷 625 份。被调查者对美国心脏病协会（AHA）2015 版 CPR 指南中基础生命支

持（BLS）知识内容的掌握程度较高，2019 年所有答卷平均正确率为 81.03%，2020 年所有答卷平均正确率为

85.96%。年龄、职称和每年参与抢救的心搏骤停患者数对本院护士 CPR 知识要点的掌握情况有显著影响（均

P＜0.05）。与 2019 年相比，2020 年了解腹部提压 CPR 技术以及接受过腹部提压 CPR 培训的人数均有所增长

〔63.68%（398/625）比 39.3%（246/625）〕，参加调查的护士了解 CPR 质量监测技术或方法〔77.3%（483/625）比

72.6%（454/625）〕以及认为监测 CPR 质量能够提高抢救成功率〔86.2%（539/625）比 83.0%（519/625）〕、出院存

活率〔86.9%（543/625）比 84.1%（526/625）〕和患者神经功能预后良好率〔81.6%（510/625）比 80.3%（502/625）〕

的比例均有所升高。结论  本院护士对 AHA 2015 版 CPR 指南中 BLS 的掌握情况较好，同时对腹部提压 CPR

技术的了解程度较高，尤其是接受过腹部提压 CPR 培训的护士较多，2020 年培训前护士的 CPR 技能水平较

2019 年培训前技能水平有所提升。
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【Abstract】 Objective  To  investigate  and  analyze  the  mastery  and  implementation  of  cardiopulmonary 
resuscitation (CPR) skills of clinical nurses in our hospital and the maintenance of CPR skills after 12 months of training, 
so as to provide the basis  for  the nursing department  to  formulate  the annual CPR retraining period.  Methods  The 
questionnaire  was  self-designed  and  produced  by  the  First  Hospital  of  Hebei  Medical  University  using  WeChat 
"Questionnaire Star" to investigate the mastery and implementation quality of CPR among all the clinical nurses in the 
hospital in 2019 and 2020 (before CPR intensive training). There is a one-year interval between the two surveys and the 
data were statistically analyzed.  Results  There were 625 valid questionnaires after screening. The respondents had 
high level of knowledge of basic life support (BLS) in the 2015 American Heart Association (AHA) CPR guidelines. The 
average correct rate of all the answers was 81.03% in 2019 and 85.96% in 2020. Age, professional title and the number 
of times participating in CPR each year had a significant impact on the mastery of CPR knowledge points of nurses in 
our hospital (all P < 0.05). Compared with the number in 2019, the number of people who knew the CPR technology of 
abdominal pressure lifting and received abdominal pressure lifting CPR training in 2020 increased significantly [63.68% 
(398/625) vs. 39.36% (246/625)]. The ratio of nurses who  understood the CPR quality monitoring technology or method 
[77.3%  (483/625)  vs.  72.6%  (454/625)]  and    the  ratio  of  nurses who  believed  that monitoring  the CPR quality  could 
improve the rescue success rate [86.2% (539/625) vs. 83.0% (519/625)] have increased. The survival rate after discharge 
[86.9% (543/625) vs. 84.1% (526/625)] and the good prognosis rate of neurological function [81.6% (510/625) vs. 80.3% 
(502/625)]  have  increased.  Conclusions  The  nurses  in  this  hospital  have  a  good  grasp  of  2015  AHA  BLS  CPR 
guidelines, and at  the same time, they have a high degree of understanding of  the abdominal pressure CPR technique. 
Especially the number of nurses who have received abdominal pressure CPR training is high. The CPR skills level before 
training in 2020 has improved compared with those before training in 2019.
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  心搏骤停是直接威胁人类生命的急症，心肺复苏（CPR）

是抢救心搏骤停的主要手段，高质量 CPR 可以改善院内和

院外心搏骤停患者的预后。CPR 技术是医护人员的基本技

能之一，为保持该项技能水平的实践效果，对医护人员进行

CPR 培训至关重要。本研究通过调查河北医科大学第一医

院在职护士在 2019 年和 2020 年接受护理部 CPR 强化培训

前的 CPR 技术掌握和实施情况，旨在为本院护士的 CPR 强

化培训及复训周期提供参考数据。

1 资料与方法 

1.1  调查对象及时间：将河北医科大学第一医院全院注册

护士作为调查研究对象，调查时间段为 2019 年 3 月 13 日至

19 日及 2020 年 4 月 10 日至 16 日。

1.1.1  纳入标准：本医院从事护理工作的正式在职护士。

1.1.2  排除标准：在调查时间段内非本院正式护士，或者

2019 年调查结束后≥1 年内将退休或离开护理岗位。

1.2  调查工具：参照相关文献［1-7］，并依据 2015 美国心

脏病协会（AHA）心肺复苏指南［8-9］、2016 中国心肺复苏专

家共识［10］、2018 中国心肺复苏培训专家共识［11］和腹部提

压心肺复苏专家共识［12］确定研究内容，自行设计制作调查

问卷，形成问卷条目池。问卷包括６个部分内容：基本信息、

CPR 指南掌握情况、对 CPR 的态度、CPR 行为、CPR 实施与

质量监测的知晓情况以及 CPR 质量监测在临床护理工作中

的应用。使用微信“问卷星”的问卷形式，对全院在职护士

CPR 知识的掌握情况以及 CPR 的实施与质量监测在护理抢

救工作中的实际应用等情况进行问卷调查。

1.3  调查方法：两次调查间隔 1 年，均得到医院护理部的全

力支持。由 1 位护理部副主任具体负责组织管理，护理部在

护士长工作群中发布调查问卷，鼓励全院护士在 1 周内如

实、独立地完成调查问卷。各科室护士长在各自管辖科室

负责督导调查问卷的独立完成、本科室进度等。急诊科护

士长和调查问卷设计团队中的 2 位骨干负责统一协调、必

要的说明或解释等工作。

1.4  统计学方法：将数据录入 WPS 2019，应用 Stata 14.0 统

计软件对数据进行分析。应用描述性统计分析的方法，得

出整体数据的均数、中位数、标准差、极差等衡量数据分布

情况的统计值，对于某些难以用数值准确度量的变量（如性

别、学历等），本研究采用构建虚拟变量的方式使其具备统计

学意义，并采用 OLS 多元线性回归分析，探讨影响本院护士

CPR 知识要点掌握程度的相关因素。P＜0.05 为差异有统

计学意义。

2 结 果 

2.1  参与调查护士的一般资料：2019 年度共有 699 名护

士填写调查问卷，通过对问卷进行二次筛查，采用人工复查

方式，剔除填写不完整及不符合纳入标准人群作答的问卷 

74 份，实际有效问卷 625 份（问卷合格率 89.4%）；2020 年

度经过上述步骤剔除后，实际有效问卷 640 份，根据微信 IP

地址一一对应两年的数据，最终纳入 625 份调查问卷。调查

对象的基本情况见表 1。

2.2  胸外按压 CPR 的掌握情况（表 2～3）：调查护士对

2015 版 AHA CPR 指南中基础生命支持（BLS）的掌握情况，

与 2019 年相比，2020 年对于 CPR 时患者所躺地面要求、体

位、胸部暴露要求、胸外按压手法和手臂正确姿势的调查回

答正确率较低，对于抢救患者的黄金时间、成人胸外按压部

位、胸外按压时患者胸部暴露要求及成人胸外按压手法、按

压深度、按压频率、按压与吹气比、遇到呼吸停止的无意识

人员时的首先处理措施、判断患者有无意识的方法和停止

CPR 时机的调查回答正确率较高。

表 1 2019 年和 2020 年河北医科大学第一医院 
参加调查护士的基本情况

项目

2019 年（n＝625） 2020 年（n＝625）

人数
（名）

构成比
（%）

人数
（名）

构成比
（%）

性别
  男性   43   6.9   43   6.9
  女性 582 93.1 582 93.1
年龄
  20～29 岁 216 34.6 235 37.6
  30～39 岁 343 54.9 313 50.1
  40～49 岁   52   8.3   65 10.4
  50～59 岁   14   2.2   12   1.9
学历
  专科及以下 322 51.5 307 49.2
  本科 293 46.9 308 49.2
  硕士研究生及以上   10   1.6   10   1.6
职称
  护士 132 21.1 131 21.0
  护师 245 39.2 241 38.5
  主管护师 229 36.6 231 37.0
  副主任护师   15   2.4   17   2.7
  主任护师     4   0.6     5   0.8

每年参与抢救的
　心搏骤停患者数

  ≤10 例 469 75.0 498 79.7
  11～30 例   91 14.6   69 11.0
  31～50 例   16   2.6   13   2.1
  ＞50 例   49   7.8   45   7.2

表 2 影响 2019 年和 2020 年参加调查护士 
CPR 知识掌握情况因素的 OLS 多元回归分析

变量
2020 年 2019 年

得分 t 值 P 值 得分 t 值 P 值

常量 10.343 5.765 0.000 16.327 7.109 0.000
性别   0.212 2.083 0.051   0.175 1.984 0.051
年龄   0.084 2.718 0.016   0.124 3.088 0.010
学历   0.076 1.676 0.101   0.125 1.945 0.063
职称   0.559 2.846 0.013   0.672 2.631 0.019

每年参与抢救的
　心搏骤停患者数

  0.433 2.645 0.019   0.462 2.874 0.013

注：CPR 为心肺复苏



·  608  · 中国中西医结合急救杂志  2021 年 10 月第 28 卷第 5 期  Chin J TCM WM Crit Care，October   2021，Vol.28，No.5

  2019 年所有答卷的平均正确率为 81.03%，2020 年所

有答卷的平均正确率为 85.96%。本院护士在 2019 年 3 月

完成调查问卷后均接受 CPR 技能培训并考核合格。将调查

问卷中影响本院护士 CPR 知识要点掌握情况的有统计学意

义的因素进行赋值，并进行 OLS 多元回归分析，结果显示，

年龄、职称和每年参与抢救的心搏骤停患者数对本院护士

CPR 知识要点的掌握情况有显著影响（均 P＜0.05）。

2.3  腹部提压 CPR 的知悉情况：与 2019 年相比，2020 年了

解腹部提压 CPR 技术以及接受过腹部提压 CPR 培训的人数

有所增长〔63.68%（398/625）比 39.36%（246/625）〕。2020 年 

度，接受过腹部提压 CPR 培训的 293 人中，113 人（45.93%）

了解腹部提压 CPR 实施位置为常规侧位、头腹位或肢腹位。

26 人（10.57%）单纯选择常规侧位，20 人（8.13%）单纯选择

头腹位，12 人（4.88%）单纯选择肢腹位，35 人（14.23%）单

纯选择头腹位或肢腹位。

2.4  CPR 实施质量监测的知晓情况（表 4）：与 2019 年相比，

2020 年参加调查的护士了解 CPR 质量监测技术或方法的比

例以及认为监测 CPR 质量能够提高抢救成功率、出院存活

率和患者神经功能预后良好（CPC 1 或 2 级）率的比例均有

所升高。

表 3 2019 年和 2020 年参加调查护士对胸外按压 CPR 知识要点的熟悉掌握情况

项目 正确答案
2019 年回答正确率

〔 %（名）〕
2020 年回答正确率

〔 %（名）〕

当遇到呼吸停止的无意识人员，首先应怎么做 立即进行 CPR 83.2（520） 85.8（536）
现场判断有无意识的方法 大声呼唤，轻拍肩膀 92.6（579） 95.4（596）
胸外按压时患者所躺平面的要求 硬板床或硬地板 99.8（624） 99.0（619）
CPR 时患者的体位 去枕平卧位 99.7（623） 98.6（616）
胸外按压时患者胸部暴露要求 充分暴露胸部 97.6（610） 99.4（621）
成人胸外按压的部位 胸骨中下 1/3（两乳头连线中点） 99.0（619） 99.5（622）
呼吸心搏骤停患者急救的“黄金时间” 4 min 61.0（381） 64.5（403）
成人胸外按压的手法 两只手掌跟重叠按压，手指离开胸壁 95.0（594） 94.4（590）
成人胸外按压的深度 5～6 cm 43.7（273） 60.5（378）
成人胸外按压的频率 100～120 次 /min 56.8（355） 70.1（438）
成人 CPR 按压与吹气比 30：2 86.4（540） 89.8（561）

行 CPR 胸外按压时手臂的正确姿势 双手伸直，垂直于伤病员胸部，
　借用上半身重力和肩臂部肌肉力量进行按压

93.9（587） 93.8（586）

何时停止 CPR 瞳孔由散大恢复正常，对光反射恢复，口唇黏膜由
　紫绀转为红润，大动脉搏动恢复，自主呼吸恢复；
　或经判断患者已死亡

44.6（279） 66.9（418）

注：CPR 为心肺复苏；2019 年和 2020 年分别纳入 625 份调查问卷

3 讨 论 

  心搏骤停是常见的临床事件，具有突发性、致死性和不

可预测性。高质量的 CPR 是改善院内和院外心搏骤停患者

预后的重要因素［13-14］。同时，院内患者突发心搏骤停是引

起医疗纠纷和医患关系恶化的重要导火索［15］。在临床一线

工作中，护士与患者接触最多、最密切［16］，常常是最先发现

病情变化和启动 CPR 的第 1 位救治者。

  本调查是 2019 年度和 2020 年度在我院在职护士接受

年度 CPR 培训前进行的 CPR 调查问卷，问卷结果提示，本

院护士对 AHA 2015 版 CPR 指南中 BLS 的掌握情况较好，

对定期进行 CPR 培训非常认同。随着社会信息技术的快速

发展，知识传播方式越来越多样，未来可以开展多种形式的

教学探讨，进一步加强受训人员现场应变和处置能力［17］。

  本研究结果显示，年龄、职称和每年参与抢救的心搏骤

停患者数对于 CPR 知识要点的掌握有显著影响。金丁萍 

等［1］的研究提示，医院级别、所在科室、职称和实际接触频

次对护士完成高质量 CPR 的自信度有影响。

  本院护士对腹部提压 CPR 技术的了解程度较高，接受

过腹部提压 CPR 培训的护士较多。这与本院急诊科根据自

身急诊疾病谱特点［18］，针对某些特殊场景及特殊患者（如存

表 4 2019 年和 2020 年参加调查护士对 CPR 实施质量监测的知晓情况

项目
2019 年〔例（%）〕 2020 年〔例（%）〕

是 否
目前无

明显结论
我不了解
相关研究

是 否
目前无

明显结论
我不了解
相关研究

了解 CPR 质量监测技术或方法 454（72.6） 171（27.4） 483（77.3） 142（22.7）
认为监测 CPR 质量能够提高抢救成功率 519（83.0）      8（  1.3） 26（4.2） 72（11.5） 539（86.2）     6（  1.0） 25（4.0） 55（  8.8）
认为监测 CPR 质量能够提高出院存活率 526（84.1）      6（  1.0） 32（5.1） 61（  9.8） 543（86.9）     7（  1.1） 25（4.0） 50（  8.0）

认为监测 CPR 质量能够提高患者
　神经功能预后良好（CPC 1 或 2 级）率

502（80.3）    10（  1.6） 36（5.8） 77（12.3） 510（81.6）     8（  1.3） 31（4.9） 76（12.2）

注：CPR 为心肺复苏，CPC 为格拉斯哥 - 匹兹堡脑功能评分；2019 年和 2020 年分别纳入 625 份调查问卷；空白代表无此项
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在实施标准 CPR 禁忌证的患者），进一步加大 CPR 新技术

的推广和应用，在河北省率先开展并推广腹部提压 CPR 技

术有一定关系。同时本院是中国 CPR 培训中心、腹部 CPR

应用转化基地和 CPR 医学教研基地等，重视 CPR 的新技术

推广应用。全院护士能够熟悉和掌握我国独创的腹部提压

CPR 新技术，可使在岗护士的 CPR 培训更加专业化和多元

化［19-21］。对于院外疑似可疑呼吸道传染病的心搏骤停患者，

不宜进行口对口人工呼吸，有条件可通过腹部提压 CPR 仪

的腹式呼吸原理代替胸部呼吸，以降低被感染概率，直到专

业医务人员到达。

  本调查问卷结果提示，当院外遇到紧急情况时，本院护

士“一定会实施 CPR”的救助意愿非常明确。救人是医护人

员应尽的责任，心理并未明显受到过多的“救人反成被告”

等事例报道的影响。国务院发布的《国务院关于实施健康

中国行动的意见》《健康中国行动（2019—2030 年）》在急救

领域提出了明确目标：“心脑血管疾病是我国居民的首位死

亡原因，引导居民学习掌握 CPR 等自救互救知识技能”，作

为一线医护工作者，更应肩负起应尽的责任［22］。

  关于监测 CPR 质量的相关调查问卷提示，对 CPR 质量

反馈装置的使用和熟悉程度还有待加强督导和培训，有助

于最佳的除颤前中断、胸外按压深度等 CPR 质量的提升。

CPR 实时反馈装置能够实时优化 CPR 质量，建议护理部将

实时反馈装置应用于临床 CPR 的实施以及强化 CPR 的年

度培训，保证复苏质量的可控性和可观察性，从而提升临床

和培训的 CPR 效果，改善心搏骤停患者的预后［23-25］。

  综上所述，本次调查结果提示，我院在职护士对 AHA 

2015 版 CPR 指南中 BLS 的掌握情况较好。对腹部提压

CPR 技术有一定的掌握和了解。对 CPR 实时反馈装置能提

高培训和实际复苏的质量有较高的认同。未来，在 CPR 培

训中可进一步注重场景反应、增加团队协作复苏、胸腹联合

CPR 等内容，更加全面地了解 CPR 的新动态和新技术，熟练

掌握 CPR 新理论和新知识，不断提升基本急救技术和应急

处置能力。本院护士 2020 年培训前 CPR 技能水平较前一

年度培训前技能水平有所提升。未来有必要在 CPR 培训后

3 个月、6 个月、9 个月、15 个月和 18 个月时进行再评估，希

望在能保证 CPR 质量能力稳定的同时，为护理部制定 CPR

的优化复训计划提供数据依据。

利益冲突  所有作者均声明不存在利益冲突
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