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　 　 【摘要】 　 目的　 了解吉林省幼师健康素养现状及干预效果ꎬ为积极开展相关干预工作提供依据ꎮ 方法　 便利整群抽

取吉林省 １０ 个地区 １６ 所幼儿园的 ６２２ 名幼师ꎬ以地区为单位随机分为干预组和对照组ꎬ围绕洗手刷牙、气道异物阻塞处

理(海姆立克急救法)、外伤处理及拨打求救电话的健康素养相关知识与技能开展培训和资料收集ꎮ 结果　 干预前ꎬ干预

组洗手刷牙、海姆立克急救法、外伤处理及拨打求救电话的健康素养具备率分别为 ４２.３％ꎬ２９.２％ꎬ２６.３％ꎬ６３.５％ꎬ对照组分

别为 ３９.０％ꎬ３２.６％ꎬ２２.６％ꎬ６４.８％ꎬ２ 组间差异均无统计学意义(χ２ 值分别为 ０.９８６ꎬ２.００１ꎬ０.７４５ꎬ１.２０３ꎬＰ 值均>０.０５)ꎻ干预

组在干预后洗手刷牙、海姆立克急救法、外伤处理及拨打求救电话的健康素养相关知识与技能均高于对照组ꎬ差异均有统

计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 结论　 健康素养相关知识技能教育培训可有效提高幼师健康素养水平及自信心ꎮ 政府及相关

教育机构应定期、全面系统且有针对性的开展培训ꎮ
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　 　 保护幼儿生命安全和促进幼儿健康是幼儿园工

作的主要任务ꎬ培养幼儿正确的健康观不仅影响幼儿

智力的发展和健康成长ꎬ也是日后生存和发展所必须

的素质ꎮ 幼儿园教师(以下简称幼师)作为儿童早期

启蒙及指导阶段重要的引导者ꎬ在维系幼儿生命安全

和健康发展方面起着重要作用[１－２] ꎮ 在幼儿园内对幼

师定期开展健康技能培训ꎬ提高教师的心理素质及自

我效能ꎬ当意外发生时幼师就可以从容淡定应对ꎬ减
轻意外发生的后果[３－４] ꎮ 本研究对吉林省部分省市的

幼师实施健康素养教育干预ꎬ并对效果进行评价ꎬ结
果报道如下ꎮ

１　 对象与方法
１.１　 对象　 对吉林省内 １０ 个地区 １６ 所幼儿园幼师

进行便利整群抽样ꎮ 纳入对象为参加工作年限满 １ 年

以上ꎻ性别不限ꎬ年龄不限ꎬ学历中专至研究生ꎻ要求

被调查的幼师掌握系统的专业知识和了解专业技能ꎬ
具有良好的职业道德评判ꎬ能够独立完成汉语问卷调

查ꎮ 经调查者说明调查目的后ꎬ愿意积极配合ꎮ 调查

共发放问卷 ６３３ 份ꎬ由调查员当场回收与核对ꎬ剔除资

料缺失、错误、回答质量差等无效问卷 １１ 份ꎬ最终有效

问卷 ６２２ 份ꎬ问卷有效率达 ９８.３％ꎮ 随机分组ꎬ对照组

３１０ 例不进行任何指导和干预ꎬ干预组 ３１２ 例接受健

康素养的指导与培训ꎮ 对照组和干预组幼师性别、年
龄、学历、专业、职务、职称、工作年限均具有可比性ꎮ
１.２　 研究工具　 量表由吉林省健康教育中心组织吉

林大学、延边大学、长春市心理医院、长春市健康教育

中心等省内高校和相关卫生机构的 ７ 位健康教育专家

经过共同研讨调查内容和反复论证及预实验后所开

３８６中国学校卫生 ２０１７ 年 ５ 月第 ３８ 卷第 ５ 期　 Ｃｈｉｎ Ｊ Ｓｃｈ ＨｅａｌｔｈꎬＭａｙ　 ２０１７ꎬＶｏｌ.３８ꎬＮｏ.５



发制定ꎮ 内容包括一般人口学资料、健康素养相关知

识技能测评、自信心测评 ３ 个部分ꎮ 一般人口学资料

主要包括性别、年龄、受教育程度、所学专业、职务、工
作年限、职称等内容ꎮ 健康素养相关知识技能量表由

洗手刷牙、气道异物阻塞处理、外伤处理及拨打求救

电话 ４ 个部分评估量表构成ꎮ 得分越高表示知识与技

能掌握水平越好ꎬ答对 ８０％及以上者认为具有良好的

健康素养相关知识和技能ꎮ (１)洗手刷牙评估量表:
主要包括洗手和刷牙行为的实施频率、具体方法及相

关知识与技能掌握情况等内容ꎬ共 １７ 个条目ꎻ(２)海

姆立克急救法评估量表:主要包括气道异物阻塞情况

的判断、实施急救操作时的具体操作方法等相关知识

与技能内容ꎬ共 ６ 个条目ꎻ(３)外伤处理评估量表:主
要包括判断急性失血、止血方法、止血带的使用、外伤

患者搬运等内容ꎬ共 ５ 个条目ꎻ(４)拨打求救电话评估

量表:主要包括对不同求救情况下的 １１９、１２０、１２２、
１１０ 等求救电话的选择拨打情况ꎮ 其中问卷(１) ~ (３)
各项目采用 ０ ~ １ 或 １ ~ ３ 级计分法ꎬ问卷(４)采用 ０ꎬ１
计分方法ꎮ 自信心评估量表主要评估研究对象对正

确的洗手刷牙、海姆立克急救法、外伤处理及拨打求

救电话等方面知识与技能掌握及实施相关行为的自

信心ꎬ共 ８ 个条目ꎬ采用 Ｌｉｋｅｒｔ ５ 级评分法ꎬ“绝对没有

信心”为 １ 分ꎬ“非常有信心”为 ５ 分ꎬ得分越高表示相

关行为方面的自信心水平越高ꎮ 各分量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈ
α 系数为 ０. ８０８ ~ ０. ８８４ꎬ总量表的 Ｃｒｏｎｂａｃｈａ 系数为

０.８２３ꎮ
１.３　 干预方法　 干预组接受系统的干预培训ꎬ对照组

仅实施日常的教学管理ꎮ 由吉林省健康教育中心统

一组织 １０ 个地区疾病预防控制中心负责人和健康教

育科室专业人员进行培训后ꎬ在当地教育部门和学校

领导的同意下ꎬ由各地区 ２ ~ ５ 名培训人员对选定学校

进行干预ꎮ 干预内容主要包括洗手与刷牙、海姆立

克、外伤处理、拨打求救电话 ４ 个部分的健康素养ꎮ 培

训人员采用多媒体讲授、示范与指导的教学方法ꎬ结

合模型演练、视频示范教学等多种手段开展干预ꎮ 干

预内容分为理论培训、模型演练、强化练习 ３ 个部分ꎬ
每次干预 ９０ ｍｉｎꎬ每周 １ 次ꎬ干预时间为 ２０１４ 年 ４—
５ 月ꎮ
１.４　 资料收集　 调查员对研究对象分别进行干预前

后共 ３ 次的问卷调查及资料收集ꎮ 具体收集资料的时

间为 ２０１４ 年 ４ 月(基线调查)、５ 月(干预后立即调

查)、８ 月(干预 ３ 个月后调查)ꎮ 收集和分析资料过

程中ꎬ对调查员和数据处理员采用双盲法ꎮ
１.５　 质量控制　 实施调查前ꎬ为了减少测量偏倚ꎬ统
一培训调查员ꎬ明确相关条目的意义及注意事项ꎬ并
统一研究标准ꎻ调查阶段ꎬ严格要求问卷收集方法和

程序ꎬ当场发放和回收ꎬ独立作答ꎬ无暗示ꎬ发现遗漏

和空缺立即填补ꎮ 对干预组进行干预前ꎬ集中培训干

预人员ꎬ统一讲义和教授方法ꎬ降低干预人员之间的

偏倚ꎬ并了解和控制对照组是否接受过干预内容相关

方面的信息、有无参与类似的培训等影响干预效果的

因素ꎮ
１.６　 统计学方法 　 数据经整理、核查后采用 ＳＰＳＳ
１７ ０ 软件进行资料分析ꎬ干预组和对照组的干预前同

质性分析和干预前后健康素养相关知识和技能具备

率的比较用 χ２ 检验ꎬ干预前后两组的健康素养和自我

效能水平得分比较采用 ｔ 检验ꎬ以 Ｐ<０.０５ 为差异有统

计学意义ꎮ

２　 结果
２.１　 干预前后 ２ 组幼师健康素养相关知识技能具备

率比较　 干预前ꎬ干预组和对照组健康素养相关知识

技能具备率差异均无统计学意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ实
施干预后ꎬ干预组各维度健康素养相关知识技能具备

率均优于对照组ꎬ差异均有统计学意义 ( Ｐ 值均 <
０.０５)ꎻ干预后 ３ 个月干预组的水平略下降ꎬ但仍高于

对照组ꎬ 差异均有统计学意义 ( Ｐ 值均 < ０. ０５ )ꎮ
见表 １ꎮ

表 １　 干预前后不同组别幼师健康素养相关知识技能具备率比较

干预前后 组别 人数 统计值 洗手刷牙 海姆立克 外伤处理 拨打求救电话
干预前 干预组 ３１２ １３２(４２.３) ９１(２９.２) ８２(２６.３) １９８(６３.５)

对照组 ３１０ １２１(３９.０) １０１(３２.６) ７０(２２.６) ２０１(６４.８)
χ２ 值 ０.９８６ ２.００１ ０.７４５ １.２０３

干预后立即 干预组 ３１２ ２９３(９６.９) ２８９(９２.６) ２７３(８７.５) ３１０(９９.４)
对照组 ３１０ １１２(３６.１) ９６(３１.０) ９３(３０.０) ２１１(６８.１)

χ２ 值 １３.２１０∗∗ １２.３１７∗∗ １６.１４０∗∗ １０.７５１∗∗

干预后 ３ 个月 干预组 ３１２ ２６５(８４.９) ２５０(８０.１) ２３１(７４.０) ２９０(９２.９)
对照组 ３１０ １００(３２.３) ８９(２８.７) ９９(３１.９) １９１(６１.６)

χ２ 值 ７.５１４∗ ９.７７６∗∗ １０.８８３∗∗ ５.３７１∗

　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１ꎻ()内数字为具备率 / ％ꎮ

２.２　 干预前后 ２ 组幼师健康素养相关知识技能和自

信心水平得分比较　 干预前ꎬ干预组和对照组健康素

养相关知识技能和自信心水平得分差异均无统计学

意义(Ｐ 值均>０.０５)ꎻ干预后ꎬ干预组的总体以及各维

度健康素养相关知识技能和自信心得分均优于对照

组ꎬ差异均有统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎻ干预后 ３ 个

月干预组的水平略下降ꎬ但仍高于对照组ꎬ差异均有

统计学意义(Ｐ 值均<０.０５)ꎮ 见表 ２ꎮ
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表 ２　 干预前后不同组别幼师健康素养相关知识技能及自信心水平得分比较(ｘ±ｓ)

干预前后 组别 人数 统计值 洗手刷牙 海姆立克 外伤处理 拨打求救电话 总均分 自信心
干预前 干预组 ３１２ ４８.２３±３.６６ １０.２３±２.０２ ８.４０±２.０４ １１.２１±２.０１ ７８.１２±９.７３ ２２.６３±３.０１

对照组 ３１０ ４８.３６±１.３４ １０.４４±２.３１ ８.４５±１.９４ １１.２４±１.２１ ７８.４９±６.８０ ２１.９８±２.３１
ｔ 值 －０.５７ －１.５９ １.３５ －０.６１ －１.７１ －１.０１

干预后立即 干预组 ３１２ ５０.５９±８.５０ １３.８７±１.０２ １１.０６±０.８２ １６.３７±０.８１ ９１.９６±１１.１５ ３１.４９±４.６３
对照组 ３１０ ４８.７０±４.５６ １１.２８±３.３２ ７.４８±２.２５ １３.８７±２.１６ ８２.３７±１０.３１ ２４.２１±５.３４

ｔ 值 ３.６０∗ ８.２９∗∗ １８.６５∗∗ １１.１６∗∗ １７.３６∗∗ １９.０４∗∗

干预后 ３ 个月 干预组 ３１２ ５０.３９±５.９１ １３.３７±１.８３ １０.６８±１.７３ １５.９０±１.６４ ８９.８２±１０.３５ ２８.８４±５.５８
对照组 ３１０ ４９.９５±８.１１ １０.２５±２.００ ８.２０±３.６３ １５.３１±２.０５ ７８.７８±１１.２１ ２５.４８±５.３０

ｔ 值 －３.３２∗ －１９.７８∗∗ －１０.８８∗∗ －３.８２∗∗ －２.２７∗ －７.６２∗∗

　 注:∗Ｐ<０.０５ꎬ∗∗Ｐ<０.０１ꎮ

３　 讨论

本研究对象大部分为女性ꎬ年龄在 ３０ 岁及以下的

较多ꎬ具有较高的文化水平ꎬ但有医学背景的研究对

象较少ꎮ 在实施健康素养干预前ꎬ研究对象在洗手刷

牙、海姆立克急救法、外伤处理及拨打求救电话方面

的健康素养知识与技能水平一般ꎬ尤其在海姆立克急

救和外伤处理方面的知识与技能掌握水平偏低ꎮ 幼

儿养成良好的卫生习惯ꎬ以及针对急救情况开展及

时、有效的处理将直接影响幼儿的健康成长和发展ꎬ
在其中幼师起到的作用尤为重要ꎮ 如幼师加强幼儿

的正确洗手是幼儿园预防常见传染病的关键措

施[５－６] ꎮ 有研究表明ꎬ幼师对海姆立克急救法、心肺复

苏等相关急救行为的自信心较低且教育需求很高[７] ꎮ
说明有必要对幼师开展定期的、系统全面的健康行为

及应急处理相关方面的教育培训ꎮ
本研究通过对研究对象开展健康素养干预后ꎬ干

预组的洗手刷牙、海姆立克急救法、外伤处理及拨打

求救电话方面的健康素养知识与技能水平均高于对

照组ꎬ而且在开展健康素养干预后干预组相关方面行

为的自信心增加ꎬ与对照组差异均有统计学意义ꎮ 在

天津市开展的针对幼儿的洗手干预效果表明ꎬ洗手可

以有效减少幼儿患肠道和急性呼吸道等疾病的缺勤

率[８－９] ꎮ 而且ꎬ幼师给予幼儿行为干预对降低幼儿意

外伤害效果显著ꎬ这要求幼师具备充分的健康知识和

行为并掌握大量的健康技能等良好的健康素养能

力[１０] ꎮ 有研究提示ꎬ针对幼师开展急救安全教育培训

有效提高了幼师的安全知识、急救技能水平及安全意

识[１１－１３] ꎬ这也将潜移默化的影响幼儿ꎬ当幼儿遇到急

救情况能得到有效的处理[１４] ꎮ 因此ꎬ在幼儿园定期开

展幼师健康素养教育培训并通过幼师传授给幼儿及

家长是非常必要的ꎬ可以大幅度降低幼儿传染病和伤

害的发生率ꎬ从而促进幼儿的健康成长与发展[１５] ꎮ
综上所述ꎬ幼师的健康素养知识与技能掌握现状

欠佳ꎬ健康素养干预能有效提高幼师的洗手刷牙、急
救法、外伤处理及拨打求救电话等健康素养知识与技

能ꎬ还可加强实施该行为的自信心ꎮ 今后应定期、全
面系统且有针对性地开展幼师的健康素养培训ꎬ也可

将健康素养相关知识与技能列入幼师专业必修课的

教学内容之中ꎮ
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