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Abstract: With the continuous progress of society, the people's demand for a better life is getting higher and higher, 

strengthen the residents' awareness of the importance of first-aid knowledge, and promote high-quality emergency rescue work 

is the general trend of social development, and is the practical need to protect the safety of people's lives. To explore the status 

quo of first-aid knowledge understanding and first-aid skills mastery of Ningbo residents, strengthen the publicity and 

education of first-aid knowledge, find potential problems and risks, and optimize the construction of Ningbo's first-aid system 

from the root. A multi-stage sampling method was used to select 7 cities and counties under the jurisdiction of Ningbo City, 

and a questionnaire survey was conducted among 1030 residents of Ningbo City. The results show that 25% of the respondents 

know first aid knowledge,68% of the respondents learn first aid knowledge through TV and Internet, 12% of the respondents 

can calmly cope with emergency situations, 59% of the respondents choose to dial 110 or 120 for rescue. Sixty-seven percent 

of respondents consider learning first aid to be an essential skill. The study found that the residents of Ningbo City had a low 

understanding of first-aid knowledge, poor mastery of first-aid skills, insufficient first-aid education and publicity, and need to 

improve their first-aid awareness and level. 
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摘要：随着社会的不断进步，人民群众对美好生活需求越来越高，加强居民群体对急救知识重要性的认知，高质量推

进应急救护工作是社会发展大势所趋，是保护人民群众生命安全的现实需要。探究宁波市居民急救知识了解度，急救

技能掌握度现状，强化急救知识宣传和教育，发现潜在的问题和风险，从根源出发优化宁波市急救体系建设。采用多

阶段抽样法，选取宁波市下辖七市县，对1030位宁波市居民进行问卷调查。结果显示25%的调查对象了解急救知识，

68%的调查对象通过电视、网络途径学习急救知识，12%的调查对象在遇到急救情况时能够淡定自如应对，59%的调查

对象选择的救助方式为拨打110或120，67%的调查对象认为学习急救知识是一项必备技能。研究发现宁波市居民对急

救知识了解度较低，急救技能掌握度较差，急救教育与宣传力度不足，急救意识和急救水平有待提高。 
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1．引言 

在新时代中国特色社会主义思想的指导下，坚持“人

民至上，生命至上”的价值理念已深入人心。自2003年应

对非典疫情至2020年抗击新冠肺炎疫情期间，公众对疾病

防控和急救知识的需求显著增长，然而获取这些知识的渠

道及其效果仍相对有限[1]。研究表明，尽管我国人口众多，

但掌握急救技能的人口比例却不足1%[2]，城乡居民对于

常见急救知识的了解程度普遍较低，且技能运用效率不高

[3]。尤为值得关注的是，大部分猝死事件发生在医院之外，

导致抢救成功率极低。鉴于此，深入探究居民对急救知识

的了解程度及急救技能的掌握情况，提高居民的身体素质

与健康意识，以及加强急救体系的构建显得尤为重要。本

文的主要目的是通过问卷调查的方式，评估宁波市居民对

急救知识的了解度及急救技能的掌握度，进而分析宁波市

当前的急救现状，旨在为提升居民的应急响应能力和优化

急救体系建设提供切实可行的建议。 

2．对象与方法 

2.1．研究对象 

采用多阶段抽样法抽取宁波市下辖七个市县区[4]，根

据各区人口比列分配问卷数量，共发放问卷1200份，收回

问卷1078份，问卷回收率为90.0%。 

2.2．方法 

采用问卷调查法，克隆巴赫α系数为0.899，信度较好；

KMO值为0.917，问卷具有效度[5]。问卷内容包括调查对

象的基本信息、急救知识了解度及急救现状，急救措施及

意愿，急救技能掌握度及急救事业满意度。 

2.3．统计学处理 

通过Excel建立数据库，运用IBM SPSS统计软件对数

据进行分析，多组间数据采用X
2检验，P<0.05为差异，具

有统计学意义。 

3．结果 

3.1．基本情况 

本次调查共回收问卷1078份，有效问卷为1030份，问

卷有效率为95.5%。其中男性534人（51.85%），女性496

人（48.15%）；12岁及以下42人（4.08%），13-17岁107

人（10.39%），18-45岁508人（49.32%），45-64岁274人

（26.61%），65岁及以上99人（9.61%）；学生216人，离、

退休人员96人，失业、无业人员22人，教育与学术68人，

科技与信息技术66人，金融与商业73人，医疗与健康保健

服务82人，制造和工程80人，农业和自然资源54人，酒店

和旅游51人，政府和公共服务61人，艺术与媒体47人，零

售与销售88人[6]；初中及以下213人（21.3%），高中或

中专246人（24.6%），专科人数279人（27.9%），本科及

以上292人（29.2%）；城镇地区715人（69.42%），农村

地区315人（30.58%）。 

3.2．急救知识了解度 

在受访者中，对急救知识了解254人（25%），不太

了解591人（57%），不了解185人（18%）。总的来看，

宁波市居民对急救知识了解度较低。 

3.3．学习急救知识途径 

学习急救知识的途径为电视、网络[7]的最多（702人），

报刊书籍最少（156人），医务人员指导411人，急救培训

306人，其他61人。 

3.4．遇到急救事件时第一反应 

在遇到急救事件时，第一反应为淡定自如121人

（11.7%），尽量冷静应对562人（54.6%），紧张272人

（26.4%），无感75人（7.3%）。大部分人遇到急救事件

时能够冷静下来，但也有部分居民会感到紧张，不知所措，

没有足够的急救知识与技能来应对。 

3.5．紧急情况救助方式 

在遇到紧急情况时，拨打110和120的597人（57.96%），

沉着冷静做好救助252人（24.46%），在旁边观望125人

（12.13%），毫不关心56人（1.91%）。多数人的第一反

应会拨打110和120，部分拥有急救能力的人群可以冷静地

做好救助，选择不作为的人数偏少。 

3.6．急救技能掌握度 

采用李克特五级量表对九类急救技能掌握度进行评

估，结果显示，对测量生命体征（2.33分）、处理意外伤

害（2.36分）、外伤止血[8]（2.31分）掌握度较高，对心

肺复苏（2.26分）、运送救护（2.26分）、急救常见病症

（2.26分）掌握度中等，对骨骼固定（2.17分）、AED的

使用[9]（2.14），海姆立克急救法（2.17）掌握度较低。 

4．结论 

国内急救科普工作起步较晚，相关数据显示[10]，我

国急救知识的普及率仅约为2%，远低于发达国家40%以上

[11]的水平。通过本次调查，我们发现急救知识宣传存在

明显不足，超过半数的受访者对急救知识表示不了解，且

多数人未曾接受过急救培训。教育与培训的缺乏是导致公

众急救知识了解度和技能掌握度不高的重要因素，仅约四

分之一的受访者（252位）接受过急救培训，且这些受访

者中多数拥有本科及以上学历。此外，急救知识的宣传和

传播渠道有限，居民对急救知识的了解大多仅限于基本常

识层面，缺乏深入的理解和学习。同时，急救资源和设备

的了解度也不足[12]，特别是在九类急救技能中，AED的

掌握情况最差，有65%的居民对其完全不了解。这些发现
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凸显了加强急救科普教育、拓宽宣传渠道以及提高急救资

源和设备了解度的紧迫性。 

5．建议 

5.1．提高居民急救知识普及和急救意识 

5.1.1．公众 

提供免费在线急救课程：建立一个易于访问和使用的

在线平台，提供免费的基本急救知识和技能培训课程，以

便公众能够在自己的时间和地点进行学习。举办急救知识

普及活动：在社区、学校、企业等公共场所组织急救知识

普及活动，通过讲座、示范和互动演练等方式向公众传授

基本的急救技能和紧急情况的处理方法。制作教育资料：

制作易于理解和传播的教育手册、海报、宣传册等，向公

众普及急救知识。 

5.1.2．学校 

引入急救教育课程：将急救教育纳入学校的课程体系，

为学生提供必要的急救知识和技能培训。这可以作为选修

课程或者纳入生活教育课程中。学生急救队伍培训：建立

学生急救队伍，对有兴趣的学生进行专业的急救训练，培

养他们成为学校内的急救志愿者，提高全校师生的急救响

应能力。 

5.1.3．医护人员 

持续教育与培训计划：提供持续的急救教育与培训计

划，包括最新的急救指南、技术和实践，以确保医护人员

具备最新的急救知识和技能。模拟训练和实地演练：组织

实际场景的模拟训练和实地演练，让医护人员实践应对各

种急救情况的技能，提高应急响应的能力和效率。 

5.1.4．公共服务从业人员 

针对特定行业的培训：根据不同公共服务行业的需求

和特点，开展针对性的急救培训，包括酒店、餐饮、交通、

旅游等行业的员工。培养他们在紧急情况下的应对能力，

为业务场所的安全提供保障。急救设备的全面配置：对公

共服务场所进行急救设备的全面配置，包括心肺复苏设备、

急救箱、自动体外除颤器等，并提供相应的培训和指导，

以确保设备的正确使用和有效性。 

5.2．建立完善的急救体系 

5.2.1．建立统一的急救指挥调度中心 

设立统一的急救指挥调度中心，负责接收和处理紧急

呼叫，并进行急救资源的调度和协调。中心应配备专业的

急救指挥员，能够根据紧急情况的严重程度和急救资源的

可用性，快速决策和分派急救人员和设备。 

5.2.2．优化急救资源的配置和利用 

进行全面评估，确定急救资源的需求和分布情况，确

保资源的合理配置和充分利用。建立资源共享机制，促进

不同医疗机构之间的合作与协调，确保急救资源的动态调

配和优先响应。 

 

5.2.3．加强急救人员的培训和能力建设 

提供全面的急救培训计划，包括基础急救知识和技能、

高级生命支持、紧急情况处理等方面，以确保急救人员具

备专业的急救能力。定期进行模拟演练和实地训练，提高

急救人员在应急情况下的反应能力和团队协作能力。 

5.2.4．加强医疗机构的协调与合作 

建立急救网络，促进各级医疗机构之间的协调与合作，

确保急救患者的快速转运和就医。 

5.2.5．不断完善急救体系的监测与评估 

建立有效的急救数据收集和分析系统，监测急救响应

时间、成功率、患者转归等关键指标，并进行定期评估和

反馈。根据评估结果，及时调整和改进急救体系的运作机

制，提高急救效率和质量。 

5.3．改善法律法规和政策支持 

5.3.1．完善相关法律法规 

制定明确的急救医疗法律法规，明确急救医疗行为的

合法性、范围和要求，为急救人员提供明确的工作依据和

法律保护。建立急救人员行为规范和伦理准则，规范和引

导急救人员的职业行为和责任，从而保障急救医疗的质量

和安全[13]。 

5.3.2．提供必要的法律保障 

完善急救人员的法律责任保护机制，明确其在履行职

责过程中的合法性和免责条款，保护急救人员的合法权益

[14]。设立急救医学专业技术鉴定机构，提供专业的技术

鉴定支持，为急救人员提供法律案件的专业技术支持和辩

护。 

5.3.3．加大政策支持力度 

提供经济扶持政策，包括设立急救人员专项奖励基金，

鼓励急救人员参与急救工作，提高他们的工资和福利待遇。

建立奖励机制，对表现突出的急救人员给予表彰和奖励，

激励他们不断提升急救技能和服务质量。提供培训和职业

发展支持，建立完善的急救人员培训体系，为急救人员提

供系统的职业发展路径和晋升机制。 

5.3.4．加强宣传和倡导 

进行广泛的宣传活动，提高公众对急救工作的认知和

重视，增强对急救人员的尊重和支持，树立他们的社会形

象和地位。建立急救意识教育计划，向公众普及急救知识

和技能，增加公众参与急救的意识和能力，形成全社会共

同参与急救的氛围。 

 

5.4．强化质量管理和监督机制 

5.4.1．设置急救质量评估指标和标准 

制定全面的急救质量评估指标和标准，包括响应时间、

急救成功率、医疗措施准确性等方面的指标，用于评估急

救服务的质量和效果。根据不同急救场景和资源状况，设

定合理的指标和标准，确保其具有可操作性和科学性。 
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5.4.2．建立急救事件报告和分析机制 

建立统一的急救事件报告系统，要求急救机构和人员

对发生的急救事件进行及时报告，包括事件的基本信息、

处理过程和结果等。设立专门的急救事件分析组织，负责

对报告的事件进行分析和评估，查明事件原因，总结经验

教训，提出改进措施。 

5.4.3．开展定期的急救质量核查 

设立定期的急救质量核查机制，对急救机构和人员进

行定期的质量评估和审核，确保其符合相关标准和要求。

核查内容包括急救人员的资质和培训情况、设备和药品的

配备情况、规范操作和诊疗流程的遵循等方面，以全面提

升急救服务的质量和安全性。 

5.4.4．加强对急救机构和人员的监督和考核 

建立健全的急救机构和人员监督体系，明确监督的职

责和权限，确保监督工作的公正性和权威性。定期进行急

救机构和人员的考核和评价，依据质量指标和标准进行评

估，对考核结果进行及时反馈和奖惩。 

5.4.5．提供培训和技术支持 

加强急救人员的培训和技术支持，提升其专业水平和

技能，使其能够熟练应对各类急救情况。提供急救质量管

理和监督方面的培训，使急救机构和人员了解和掌握质量

管理和监督的相关知识和方法。 

5.5．改善急救信息化系统 

5.5.1．统一的急救信息平台 

建立一个统一的急救信息平台[15]，整合急救指挥调

度、急救记录和数据统计等功能，实现一站式的信息管理。

该平台应具备良好的用户界面和易用性，方便急救人员和

相关人员进行操作和查询。 

5.5.2．急救指挥调度系统 

建立急救指挥调度系统，将急救呼叫中心和急救人员

进行有效的信息传递和调度。系统应支持实时地接收急救

呼叫，并能自动识别呼叫的紧急程度和位置信息，以便快

速派遣急救人员。系统还应具备地图定位功能，能够直观

显示急救人员的位置和路线，提高调度的准确性和效率。 

5.5.3．电子病历和医疗数据共享 

建立电子病历系统，将急救过程中的关键信息和医疗

数据进行电子记录，以确保信息的准确性和完整性。实现

不同医疗机构之间的医疗数据共享，方便急救人员在紧急

情况下获取患者的历史病历和诊疗信息，提供更精准的急

救服务。系统应具备安全可靠的数据传输和存储机制，确

保患者隐私的保护和信息的安全性。 

5.5.4．数据统计和分析功能 

建立急救数据统计和分析功能，对急救过程中的关键

指标进行监测和分析，及时发现问题和改进措施。系统应

支持生成各类统计报表和可视化数据展示，方便管理人员

对急救服务质量进行评估和监控[16]。 

 

5.5.5．培训和技术支持 

提供急救信息化系统的培训和技术支持，确保急救人

员和相关人员能够熟练操作系统，并了解其各项功能和使

用方法。提供及时的技术支持和维护服务，解决系统问题

和故障，保障系统的正常运行和数据的安全性。 
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