
现代护理管理是医院管理、社区管理、护理教育管理的
重要组成部分，其管理水平的高低不仅直接影响护理工作

的效率、护理服务的水平和护理人才培养的质量，甚至严重
影响护理服务对象———人类的健康水平.而作为护理管理的
实施者和领导者，管理者领导素质的优劣，是影响护理管理

效果最主要、最直接的因素.纵观中外护理学发展史，大凡成
功、卓越的护理领导者，都具有很高的领导素质.而领导者领
导艺术和管理水平的高低则是其领导素质的具体体现.笔者
从事临床护理管理和护理教育管理多年，最深刻的体会之

一，就是优秀的领导素质是现代护理管理者必备的基本条

件.护理管理实践也充分证明：现代护理管理者必须具备优
秀的领导素质、卓越的领导才能和极强的个人魅力，这是实
现科学有效管理的基础和前提.
领导素质是指领导者在管理活动中发挥领导作用应具

有的内在因素、基质和基本条件，包括个人的品德、能力、智
力、性格、气质和体质等.
在护理活动中，护理管理者处于主导地位，其所具备的

领导素质是形成护理领导权威的要素，也是影响护理管理

效果的关键.而一名优秀的护理管理者必须具备过硬的政治
素质、知识和技术素质、能力素质、心理素质、身体素质和特
质性素质，并达到相关要求，才能胜任现代护理管理工作.这
一观点早已在护理学界达成共识，被越来越多的护理管理

者所接受.认识到这一点，我们就要通过不懈的努力，加强自
身领导素质的修养，不断提升自身的领导艺术水平和管理

能力，进而不断提高护理管理水平，更好的适应现代护理学

发展和人类健康需求不断增加的需要，实现科学有效的管

理.
1 政治素质
政治素质是指个人从事社会政治活动所必需的基本条

件和基本品质，即思想道德标准，是一个领导者所必须具备

的最基本、最重要、最核心的素质，它是个人政治思想、政治
方向、政治立场、政治观点、政治态度、政治信仰等的综合表
现.

现代护理管理者必须具有过硬的政治素质，要努力践

行“三个代表”重要思想，不断提升自身的政治修养，始终坚
持用共产主义思想改造世界观，牢固树立正确的人生观、价
值观和权力观，热爱护理事业，全心全意为人民服务.要做到
坚决拥护并认真执行护党的路线、方针、政策，具有高度的
责任感和强烈的事业心；以组织和服务对象的利益为重，谦

虚谨慎；密切联系群众，勇于开展批评和自我批评；廉洁奉

公，医德高尚，诚实正直，襟怀坦白，爱国守法；以身作则，言

行一致，身体力行；爱岗敬业，勤勤恳恳,无私奉献.
2 知识和技术素质
知识素质即业务素质，是现代护理管理者做好本职工

作所具备的基础知识与专业知识.基础知识主要有管理学科
和相关学科的理论知识，专业知识是管理者知识结构的核

心，也是区别于其他专业领域人才知识结构的主要标志.护
理专业知识是护理管理者知识结构中不可或缺的重要组成

部分.只有精通专业的管理者,才能在管理过程中有的放矢,
灵活机动,遵循事物的发展规律,按客观规律办事,避免官僚
主义.因此，现代护理管理者必须具有较强的运用基础知识
和专业知识分析和解决护理管理中实际问题的能力.
护理管理者知识素质的高低，直接影响和决定着领导

者的专业水平和管理能力.现代护理管理者要统管整个护理
系统，就必须有丰富的知识作为坚实的后盾，要由“一专”向
“多能”方向发展，既是精通本专业管理的“专才”，又是博学
识广的“通才”，做到视野开阔、信息灵通、思维敏捷，才能适
应现代护理管理的需要.因此，现代护理管理者必须优化知
识结构，一是要有广博的社会学知识；二是要有娴熟的管理

科学和领导科学知识；三是要有丰富的科学文化知识；四是

要有深厚的专业知识.护理管理者必须了解国内外护理专业
的现状、进展和发展趋势，与医学、管理学等相关学科发展
保持同步，把握护理学科发展的方向，并预测其可能发生的

变化.
护理管理者必须懂技术. 作为一名现代护理管理者,不

能把自己的技术水平和能力仅仅定位在满足于一般宏观护
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理管理的层面上.护理管理者懂技术,并不是要求护理管理
者必须对本专业各种技术样样精通,这既不现实,也不必要.
但至少要做到以下几点:一是要了解和掌握本专业的技术情
况,要熟悉本单位的护理技术水平、技术装备、技术力量,与
国内外同行技术力量相比较，本单位技术力量处在何种地

位.二是管理者要掌握常用护理操作技术，特别是专科的关
键性护理技术,做到越熟练越好,这样不仅有利于提高护理
管理者在下属中的地位和威信,而且有助于管理者有效地解
决在护理管理中遇到的实际问题.三是要不断加强护理技术
管理，要高度重视护理新技术的引进、护理人员专业技能的
培养和综合素质的提高,采取有效措施,不断提高护理工作
高新技术的含量.
3 能力素质
护理管理者的能力，从广义上说是护理管理者认识、改

造客观世界和主观世界的本领.从狭义上说，是指胜任护理
管理工作的主观条件.护理管理能力是护理管理者从事护理
管理活动必须具备，并直接与管理效率有关的基本心理特

征.
护理管理者能力素质的高低决定着护理管理活动的有

效性.护理管理者的才能是在已有的知识和经验积累的基础
上，通过护理管理实践而形成的管理技能，主要包括筹划和

决策能力；组织、指挥和协调能力；自我控制能力；思想表达
能力；人际沟通能力；灵活应变能力；改革创新能力等.现代
护理管理者要做到：第一，掌握事物发展规律，具有战略眼

光和预见性，把握学科及专业发展方向；第二，善于驾驭各

种管理环境；第三，对事物的观察具有一定的深度和独到的

见解，有较强的判断能力.
4 心理素质
心理素质是指个体在感知、想象、思维、观念、情感、意

志、兴趣等多方面心理品质上的修养. 涉及个人的性格、兴
趣、动机、意志、情感等多方面的内容，良好的心理素质即指
心理健康.心理素质是领导素质的重要组成部分，在一定程
度上制约并影响着领导者的综合素质.现代护理管理者应具
有良好的心理素质，包括强烈的事业心和责任感、创新意
识、权变意识、很强的心理承受能力、良好的心理健康状况、
优雅的气质和独特的领导风格等.
护理管理者的心理素质不仅关系到护理管理的成败，

还将直接影响到整个护理群体的领导效能.因此，一个优秀
的现代护理管理者，必须要有健康的心理和稳定的情绪.做
到逆境中不埋怨、不灰心，善于总结教训，自强不息；顺境中
理智清醒，不盲目乐观，不断进取.

在现代知识经济时代,护理管理者还应具备敏锐的信息
捕捉能力、强烈的竞争意识、积极的创新精神、有效的时间
观念、执着的求知精神、坚韧不拔的意志、宽容大度的胸怀、
稳定而乐观的情绪等心理素质.
5 身体素质
身体素质是个人最基本的素质，是实现管理最起码的

要素和最基本的条件.身体素质包括体质、体力、体能、体型
和精力等.
现代护理管理者必须具有强健的体魄和充沛的精力，

这是其发挥领导才能的物质基础.现代护理管理者既要保持
良好的身心健康状态，还要注意树立良好的公众形象.这不
仅是护理管理者个人素质和领导能力的外在表现，也代表

着整个护理群体的整体形象和全局利益，还会影响到下属

对领导者所持有的态度以及在其心目中的地位，甚至关系

到护理事业的兴衰成败.因此，现代护理管理者首先必须以
突出的管理业绩赢得下属的信赖，同时注意加强个人修养，

在管理实践中注重必要的礼仪和礼节.
6 特质性素质
特质性素质与基本素质和专业素质是不可分离的，它

来源于基本素质和专业素质，但也有别于基本素质和专业

素质，人们习惯把它归于专业素质的范畴.特质性素质来源
于不同管理者不同的生活阅历、工作背景、工作经历和个体
差异性，是指管理者具有的基本素质和专业素质之外，在管

理实践中形成的具有比较突出的个体性优势的素质.特质性
素质是不同的管理者相互区别的重要标志，不同的护理管

理者具有不同的特质性素质，决定了其不同管理的能力优

势、管理作风和管理风格.
然而，没有人天生就具备上述领导素质.要提高领导素

质，成为一个成功的现代护理管理者，首先要从思想上高度

重视个人素质的不断提高，增强学习意识，牢固树立终生学

习的理念，加强政治理论、专业知识和技能、管理理论和领
导艺术的学习，注重理论联系实际，在护理管理实践中不断

完善自我.第二，要重视护理管理者群体素质的提高，努力为
管理者个人素质的提升营造一个优良的群体环境，使之有

机会相互学习交流，博采众长，加快成长.
———————————————————
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