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维和医疗队部署前培训组织管理调查分析
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　　［摘要］　目的　调研分析我军维和医疗队部署前培训组织管理现状并提出改进建议。方法　研究方法包括查阅文献、

召开座谈会（４次）和问卷调查。发放问卷２６０份，回收有效问卷２３１份，有效率为８８．８５％。对管理模式、管理制度、训练时间、

场地建设、规范训练五方面进行调查分析。结果　我军维和医疗队部署前培训组织管理体制不明确，训练时间不统一，训练

周期从３０～９０ｄ不等；训练条件相对不足，缺少必要的硬件设施；规范化有待加强。结论　建议细化维和培训管理体制，建

立全军维和卫勤训练基地，统一组织维和卫勤培训。

　　［关键词］　维和医疗队；部署前培训；组织管理；现状调查

　　［中图分类号］　Ｒ１９７．８　　　［文献标志码］　Ａ　　　［文章编号］　０２５８８７９Ｘ（２０１４）０８０８１９０５

犗狉犵犪狀犻狕犪狋犻狅狀犪狀犱犿犪狀犪犵犲犿犲狀狋狅犳狆狉犲犱犲狆犾狅狔犿犲狀狋狋狉犪犻狀犻狀犵犳狅狉犘犔犃狆犲犪犮犲犽犲犲狆犻狀犵犿犲犱犻犮犪犾狌狀犻狋狊

ＣＯＮＧＪｕｎ１△，ＬＩＵＣｈｅｎｇｇａｎｇ
２△，ＺＨＡＯＺｈｏｎｇｈｕａ

３△，ＣＨＥＮＣｈａｏ４，ＷＡＮＧＪｉｕｓｈｅｎｇ
５

１．ＳｔｕｄｅｎｔＴｅａｍ，ＦａｃｕｌｔｙｏｆＨｅａｌｔｈＳｅｒｖｉｃｅｓ，ＳｅｃｏｎｄＭｉｌｉｔａｒｙＭｅｄｉｃａｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，Ｓｈａｎｇｈａｉ２００４３３，Ｃｈｉｎａ

２．Ｎｏ．２３０ＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＰＬＡ，ＰＬＡＳｈｅｎｙａｎｇＭｉｌｉｔａｒｙＡｒｅａＣｏｍｍａｎｄ，Ｄａｎｄｏｎｇ１１８０００，Ｌｉａｏｎｉｎｇ，Ｃｈｉｎａ

３．ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆＭｅｄｉｃａｌＡｆｆａｉｒｓ，Ｎｏ．２３０ＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＰＬＡ，ＰＬＡＳｈｅｎｙａｎｇ ＭｉｌｉｔａｒｙＡｒｅａＣｏｍｍａｎｄ，Ｄａｎｄｏｎｇ１１８０００，

Ｌｉａｏｎｉｎｇ，Ｃｈｉｎａ

４．ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆＭｅｄｉｃａｌＣａｒｅ，Ｎｏ．２３０ ＨｏｓｐｉｔａｌｏｆＰＬＡ，ＰＬＡ Ｓｈｅｎｙａｎｇ ＭｉｌｉｔａｒｙＡｒｅａＣｏｍｍａｎｄ，Ｄａｎｄｏｎｇ１１８０００，

Ｌｉａｏｎｉｎｇ，Ｃｈｉｎａ

５．ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆＨｅａｌｔｈＳｅｒｖｉｃｅ，ＦａｃｕｌｔｙｏｆＨｅａｌｔｈＳｅｒｖｉｃｅｓ，ＳｅｃｏｎｄＭｉｌｉｔａｒｙＭｅｄｉｃａｌＵｎｉｖｅｒｓｉｔｙ，Ｓｈａｎｇｈａｉ２００４３３，Ｃｈｉｎａ

［收稿日期］　２０１４０２１９　　　　［接受日期］　２０１４０５２８

［基金项目］　军队“十二五”课题（２０１３ＸＬ０１５）．ＳｕｐｐｏｒｔｅｄｂｙＰｒｏｊｅｃｔｏｆｔｈｅ“１２ｔｈＦｉｖｅｙｅａｒＰｌａｎ”ｏｆＰＬＡ（２０１３ＸＬ０１５）．

［作者简介］　从　俊，第二军医大学公共卫生事业管理专业２０１１级学员．Ｅｍａｉｌ：２４４７９８００５８＠ｑｑ．ｃｏｍ；刘成刚，硕士，副主任医师．Ｅｍａｉｌ：

ｄａｎｎｙ０１９２＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ；赵中华，副主任医师．Ｅｍａｉｌ：ｚｈａｏｚｈ０６１１＠ｓｉｎａ．ｃｏｍ

△共同第一作者（Ｃｏｆｉｒｓｔａｕｔｈｏｒｓ）．

通信作者（Ｃｏｒｒｅｓｐｏｎｄｉｎｇａｕｔｈｏｒ）．Ｔｅｌ：０２１８１８７０３４５，Ｅｍａｉｌ：ｗａｎｇｊｉｕｓｈｅｎｇ００９＠１６３．ｃｏｍ

　　［犃犫狊狋狉犪犮狋］　犗犫犼犲犮狋犻狏犲　Ｔｏａｎａｌｙｚｅｔｈｅｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆｐｒｅｄｅｐｌｏｙｍｅｎｔｔｒａｉｎｉｎｇｏｆｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｍｅｄｉｃａｌ

ｕｎｉｔｓｏｆＰＬＡ，ｓｏａｓｔｏｐｕｔｆｏｒｗａｒｄｓｕｇｇｅｓｔｉｏｎｓｆｏｒｉｍｐｒｏｖｅｍｅｎｔ．犕犲狋犺狅犱狊　Ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅｒｅｖｉｅｗ，ｓｅｍｉｎａｒ（ｆｏｕｒｓｅｓｓｉｏｎｓ），ａｎｄ

ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓｕｒｖｅｙｗｅｒｅｕｓｅｄｉｎｔｈｉｓｓｔｕｄｙ．Ａｔｏｔａｌｏｆ２６０ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓｗｅｒｅｓｅｎｔｏｕｔａｎｄ２３１ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｏｎｅｓｗｅｒｅｃｏｌｌｅｃｔｅｄ，

ｗｉｔｈａｎｅｆｆｅｃｔｉｖｅｒａｔｅｏｆ８８．８５％．Ｔｈｅ ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｍｏｄｅ，ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｒｅｇｕｌａｔｉｏｎ，ｔｒａｉｎｉｎｇｐｅｒｉｏｄ，ｔｒａｉｎｉｎｇｓｉｔｅａｎｄ

ｓｔａｎｄａｒｄｉｚａｔｉｏｎｏｆｔｒａｉｎｉｎｇｗｅｒｅｉｎｖｅｓｔｉｇａｔｅｄａｎｄａｎａｌｙｚｅｄ．犚犲狊狌犾狋狊　ＴｈｅＰＬＡｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｍｅｄｉｃａｌｕｎｉｔｓｎｅｅｄｅｄａｍｏｒｅ

ｓｔａｎｄａｒｄｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍ，ａｕｎｉｆｉｅｄｔｒａｉｎｉｎｇｐｅｒｉｏｄ（ｎｏｗｉｔｒａｎｇｉｎｇｆｒｏｍ３０ｔｏ９０ｄａｙｓ），ａｂｅｔｔｅｒｔｒａｉｎｉｎｇ

ｃｏｎｄｉｔｉｏｎ，ａｎｄｓｔａｎｄａｒｄｉｚｅｄｏｐｅｒａｔｉｏｎｆｏｒｐｒｅｄｅｐｌｏｙｍｅｎｔｔｒａｉｎｉｎｇ．犆狅狀犮犾狌狊犻狅狀　Ａｍｏｒｅｓｐｅｃｉｆｉｃｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔ

ｓｙｓｔｅｍｉｓｎｅｅｄｅｄｆｏｒｐｒｅｄｅｐｌｏｙｍｅｎｔｔｒａｉｎｉｎｇｏｆＰＬＡｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｍｅｄｉｃａｌｕｎｉｔｓ．ＷｅｓｈｏｕｌｄｅｓｔａｂｌｉｓｈａｔｒａｉｎｉｎｇｂａｓｅｆｏｒＰＬＡ

ｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｔｒｏｏｐａｎｄｕｎｉｆｉｅｄｈｅａｌｔｈｓｅｒｖｉｃｅｔｒａｉｎｉｎｇｓｈｏｕｌｄｂｅｐｒａｃｔｉｃｅｄ．

　　［犓犲狔狑狅狉犱狊］　ｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｍｅｄｉｃａｌｕｎｉｔｓ；ｐｒｅｄｅｐｌｏｙｍｅｎｔｔｒａｉｎｉｎｇ；ｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎａｎｄｍａｎａｇｅｍｅｎｔ；ｃｕｒｒｅｎｔｓｉｔｕａｔｉｏｎ

ｒｅｓｅａｒｃｈ

［ＡｃａｄＪＳｅｃＭｉｌＭｅｄＵｎｉｖ，２０１４，３５（８）：８１９８２３］



书书书

　　 　

　　 　 　　　 　 　　　 　

·８２０　　 · 第二军医大学学报　２０１４年８月，第３５卷

　　为了探讨分析我军维和医疗分队部署前培训组

织管理现状，探索构建科学合理的组织管理体制，

２０１３年３至７月，我们采用问卷调查、现场调研及召

开座谈会的方式对５个战区参与维和医疗队部署前

培训人员及外军留学生进行了调查研究，现报告

如下。

１　资料和方法

１．１　调查对象　部分近３年参加过维和任务区卫

勤保障的人员１６３人，占调查人数的５９．４９％；结束

维和医疗分队部署前训练即将赴任务区执行维和任

务的医疗分队队员９７人，占调查人数的３５．４０％；部

分参加维和卫勤保障外国留学生１４人，占调查人数

的５．１１％。

１．２　方法　采用文献调研、召开座谈会、问卷调查

以及现场察看的方法对部署前培训的管理体制、培

训时间、培训条件、规范培训等方面开展调查研究。

共发放调查问卷２６０份，回收有效问卷２３１份，有效

率为８８．８５％。其中现场调查１０９份，函调１２２份；

召开座谈会５次，整理座谈会录音时长近１０ｈ；关于

训练场地的设备，调查问卷设置的选项包括田径场、

战术训练场、轻武器射击场、健身房、篮球场、多媒体

教室、战救技能模拟训练室、计算机模拟训练室、口

语训练室、伤病员空运后送模拟训练实物模型、综合

演练场，维和人员首先回答自己参与的训练场地是

否具备这些条件，而后对这些设施设备的必要性进

行选择评分（十分必要５分，必要４分，一般３分，不

必要２分，一点都不必要１分）；关于训练中应该采

用何种训练方式，主要从现行的训练方式、建立全军

维和卫勤训练基地、建立全军维和后勤综合训练基

地以及其他的训练方式４种方式进行调查。

１．３　统计学处理　对数据用Ｅｘｃｅｌ软件进行处理。

２　结　果

２．１　管理模式　管理模式就是指在训练期间，维和

医疗分队应该受哪个或哪些部门的领导、监督、训

练、组织和考核。结果见表１。调查结果显示约

７０．１７％（１６０／２２８）的人员认为战区领导、分部指导、抽

组医院负责、医疗分队实施的管理模式更加科学合

理。结合座谈会的观点，主要原因有３点：一是我军

自参与维和任务以来，维和训练都是由各战区负责

的，因此在组织和管理上有相对丰富的经验和理论；

二是战区机关掌握更多行政资源，能够有效领导维和

训练；三是由分部指导、抽组医院与医疗分队具体负

责，更能体现训练的专业性，便于组织实施。调查中，

也有部分人员提到了第三方训练，占３．９５％（９／２２８），

认为第三方训练可以集中优势提供标准化、规范化训

练条件；训练的组织者与参训分队没有隶属关系，能

够制订和执行较为严格的组训标准和考评监督机制，

能够确保训练人员、内容、时间、效果的落实。

表１　管理模式调查结果
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２．２　管理制度

２．２．１　训练期间应采取何种管理制度　由表２可

见，４４．１６％（１０２／２３１）的人员认为现有的部署前培

训管理制度基本上参照了我军普通部队的管理模

式，４４．２２％（８８／１９９）的人员认为管理制度应当参照

联合国现行的管理体制。现场访谈中，多数人员表

示维和医疗分队培训采取的管理制度相对比较严

格。多数人员希望在比较宽松的环境中接受训练，

主要原因是：第一，出国执行长达８个月的维和卫勤

保障本身就是一项艰苦的任务，训练期间太过紧张

和疲劳会影响到下一步的工作和生活。第二，从人

员的年龄构成来看，参与维和医疗分队的人员年龄

普遍较大，３６岁以上的占４６．３２％（１０７／２３１）
［１］；职

务和职称较高，中级职称以上的占６５．５０％（１５０／

２２９），因而对于封闭严格的训练环境难以适应。第

三，从训练目的来说，多数人员认为部署前培训重点



书书书

　　 　

　　 　 　　　 　 　　　 　

第８期．从　俊，等．维和医疗队部署前培训组织管理调查分析 ·８２１　　 ·

学习的英语和联合标准操作程序，需要相对轻松的

环境和氛围。第四，从今后工作角度讲，训练期间

应尽量模拟联合国相对宽松的管理模式，使维和人

员提前感知任务区的管理模式和工作状态，到达任

务区后能够较快地适应工作环境［２］。

表２　管理制度调查结果

犜犪犫２　犙狌犲狊狋犻狅狀狀犪犻狉犲狊狌狉狏犲狔犳犻狀犱犻狀犵狊狅犳犿犪狀犪犵犲犿犲狀狋狊狔狊狋犲犿

狀（％）

Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍ Ａｃｔｕａｌｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍ（犖＝２３１） Ｉｄｅａｌｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍ（犖＝１９９）

ＳｙｓｔｅｍｏｆＵＮ ５７（２４．６７） ８８（４４．２２）

Ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｉｍｉｌａｒｔｏａｒｍｙ １０２（４４．１６） ５４（２７．１４）

Ｍｏｒｅｓｔｒｉｃｔｔｈａｎａｒｍｙ ６６（２８．５７） ４４（２２．１１）

Ｏｔｈｅｒｓ ６（２．５９） １３（６．５３）

　Ａｃｔｕａｌｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍｒｅｆｅｒｓｔｏｔｈｅｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍｗｅｓｔｕｄｉｅｄ；Ｉｄｅａｌｍａｎａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍｉｓｔｈｅｍｏｒｅｒａｔｉｏｎａｌｍａｎ

ａｇｅｍｅｎｔｓｙｓｔｅｍ．ＵＮ：ＵｎｉｔｅｄＮａｔｉｏｎｓ

２．２．２　训练期间应否采取封闭式管理　调查结果显

示，有６４．７８％（１３８／２１３）的人员认为应该采取封闭式

管理，而有３５．２１％（７５／２１３）的人员认为不应该采取

封闭式管理。后者认为，第一，由于维和医疗分队队

员多为医院的医护人员，工作生活环境相对比较宽松

自由，严格封闭式的训练环境可能使这部分人员相当

不适应，容易产生身体、心理疲劳。第二，出国前，维和

人员存在着想尽量多地与亲人在一起的普遍心理［３］。

２．３　训练时间

２．３．１　训练周期　训练周期是指部署前培训持续

的时间，调查结果见表３。真实训练周期大部分在

６０ｄ以下，大部分人员的合理训练周期也是在６０ｄ

以下，二者结果基本一致。与之相对应的是，在具体

的访谈中，大多数人员认为训练周期２个月以内比

较合理。归其原因：第一，心理因素。训练周期过长

会导致参与训练的人员的心理发生变化，训练热情

下降，训练效率降低；第二，技能因素。参与训练的

人员都经历过严格筛选，都是比较优秀的卫生专业

人员，无论理论与技能都十分扎实，他们更多需要的

是在英语和任务标准操作程序方面的学习，不需要

长于２个月的培训；第三，如果训练周期过短，同样

达不到预期效果。

２．３．２　每日及每周学时　每日学时就是每天参训

人员须参加训练的学时数；每周学时就是每周参训

人员须参加训练的累计学时数。调查结果表明：参

训人员中认为课时安排每日３～４学时合理者占

１０．６９％（２３／２１５），每日５～６学时者占４９．３０％

（１０６／２１５），每日７～８学时者占３８．１４％（８２／２１５），

每日９～１０学时者占１．８６％（４／２１５）；每周１５～２０

学时者占１０．３１％（２３／２２３），每周２５～３０学时者占

４４．３９％（９９／２２３），每周３５～４０学时者占３７．６７％

（８４／２２３），每周４５～５０学时者占７．６２％（１７／２２３）。

通过调查得知，实际训练中各个军区每周只安排１ｄ

休息，每天训练８个学时，还不包括早操和晚上进行

体能训练或政治教育时间，学员普遍认为学时太紧

太多。８７．４４％（１８８／２１５）的人员认为每日５～８学时

较合理，８２．０６％（１８３／２２３）的人员认为每周２５～４０学

时比较合理，并建议每周安排２ｄ休息。他们认为：第

一，人的精力有限，课时太多会导致疲惫，训练效果会

受到一定影响；第二，维和训练属于继续教育性质，每

周２５～３０学时符合继续教育规律，成人每周需要适

当自习时间来自我学习［４］；第三，每周休息２ｄ，有利

于自我调整，可以用来处理个人的其他事务。

表３　训练周期调查结果

犜犪犫３　犙狌犲狊狋犻狅狀狀犪犻狉犲狊狌狉狏犲狔犳犻狀犱犻狀犵狊狅犳狋狉犪犻狀犻狀犵狆犲狉犻狅犱狊

狀（％）

Ａｃｔｕａｌｐｅｒｉｏｄｏｆｔｒａｉｎｉｎｇ
（犖＝１５４）

Ｉｄｅａｌｐｅｒｉｏｄｏｆｔｒａｉｎｉｎｇ
（犖＝１５３）

Ｂｅｌｏｗ４５ｄ ７１（４６．１０） ８２（５３．５９）

４５６０ｄ ５９（３８．３１） ４７（３０．７２）

６０７５ｄ ２２（１４．２９） ２１（１３．７３）

７５９０ｄ ０（０．００） ３（１．９６）

Ａｂｏｖｅ９０ｄ ２（１．３０） ０（０．００）

　Ａｃｔｕａｌｐｅｒｉｏｄｏｆｔｒａｉｎｉｎｇｒｅｆｅｒｓｔｏｔｈｅａｃｔｕａｌｄｕｒａｔｉｏｎｏｆ

ｔｒａｉｎｉｎｇｔｈｅｒｅｓｐｏｎｄｅｎｔｓｈａｄｔａｋｅｎｏｒｗｅｒｅｔａｋｉｎｇ．Ｔｈｅｉｄｅａｌ

ｐｅｒｉｏｄｓｏｆｔｒａｉｎｉｎｇａｒｅｔｈｅｍｏｒｅｒａｔｉｏｎａｌｔｒａｉｎｉｎｇｐｅｒｉｏｄａｓ

ｐｒｏｐｏｓｅｄｂｙｔｈｅｒｅｓｐｏｎｄｅｎｔｓ．

２．４　训练场地

２．４．１　训练场地分布　调查发现各战区各维和医

疗分队部署前培训场地存在因陋就简现象，甚至在

同一战区的不同批次的维和医疗分队的训练场地也

不尽相同。以近几年调查为例，有教导队、仓库、通

信团、本院等，见表４。
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表４　２０１０—２０１４年各任务区培训地点

犜犪犫４　犜狉犪犻狀犻狀犵狆犾犪犮犲犳狅狉狆犲犪犮犲犽犲犲狆犻狀犵犿犻狊狊犻狅狀狊犻狀２０１０２０１４

Ｍｉｓｓｉｏｎ Ｌａｔｅｓｔｐｅａｃｅｋｅｅｐｉｎｇｍｉｓｓｉｏｎ Ｐｌａｃｅｏｆｔｒａｉｎｉｎｇ

ＭＯＮＵＳＣＯ ２０１３．０８２０１４．０４ ＴｒａｉｎｉｎｇＣｏｒｐｓ，ｘｘＪｏｉｎｔＬｏｇｉｓｔｉｃＤｉｖｉｓｉｏｎ，ＬａｎｚｈｏｕＭＡＣ

２０１０．０３２０１０．１１ ｘｘＤｒｉｖｅｒｓＴｒａｉｎｉｎｇＢｒｉｇａｄｅ

ＵＮＭＩＬ ２０１３．０７２０１４．０３ ＣｏｍｍｕｎｉｃａｔｉｏｎＲｅｇｉｍｅｎｔ，ｘｘＡｒｍｙ

２０１０．０４２０１０．１２ ＧｅｎｅｒａｌＨｏｓｐｉｔａｌ，ＢｅｉｊｉｎｇＭｉｌｉｔａｒｙＡｒｅａＣｏｍｍａｎｄ

ＵＮＩＦＩＬ ２０１２．０６２０１２．０９ ＭＡＣＳｐｅｃｉａｌＦｏｒｃｅｓＴｒａｉｎｉｎｇＢｒｉｇａｄｅ

２０１０．０６２０１１．０３ ＴｉｂｅｔｘｘＴｒａｉｎｉｎｇＣｏｒｐｓ

ＵＮＭＩＳｏｒＵＮＭＩＳＳＳ ２０１３．０７２０１４．０３ ＬｉｃｈｅｎｇＤｅｐｏｔ，ｘｘＪｏｉｎｔＬｏｇｉｓｔｉｃＤｉｖｉｓｉｏｎ

ＭＩＮＵＳＭＡ ２０１３．０６２０１４．１０ ＴｒａｉｎｉｎｇＣｏｒｐｓ，ｘｘＪｏｉｎｔＬｏｇｉｓｔｉｃＤｉｖｉｓｉｏｎ

２０１３．０７２０１４．１０ ＴｒａｉｎｉｎｇＣｏｒｐｓ，ＲｅｓｅｒｖｅＡｒｔｉｌｌｅｒｙＢｒｉｇａｄｅ，Ｈａｒｂｉｎ

　ＭＯＮＵＳＣＯ：ＵｎｉｔｅｄＮａｔｉｏｎｓ（ＵＮ）ｏｒｇａｎｉｚａｔｉｏｎｓｔａｂｉｌｉｚａｔｉｏｎｍｉｓｓｉｏｎｉｎｔｈｅＤＲＣｏｎｇｏ；ＵＮＭＩＬ：ＵＮｍｉｓｓｉｏｎｉｎＬｉｂｅｒｉａ；

ＵＮＩＦＩＬ：ＵＮｉｎｔｅｒｉｍｆｏｒｃｅｉｎＬｅｂａｎｏｎ；ＵＮＭＩＳｏｒＵＮＭＩＳＳ：ＵＮｍｉｓｓｉｏｎｉｎＳｏｕｔｈＳｕｄａｎ；ＭＩＮＵＳＭＡ：ＵＮｍｕｌｔｉｄｉｍｅｎｓｉｏｎａｌ

ｉｎｔｅｇｒａｔｅｄｓｔａｂｉｌｉｚａｔｉｏｎｍｉｓｓｉｏｎｉｎＭａｌｉ；ＭＡＣ：Ｍｉｌｉｔａｒｙａｒｅａｃｏｍｍａｎｄ

２．４．２　场地条件　结果显示（图１Ａ），大部分训练

场地具备多媒体教室、田径场、战术训练场、健身房、

轻武器射击场以及篮球场等。但是，现场察看发现

多数单位的多媒体教室条件十分简陋。多数训练场

地也仅仅是一个简单的操场，无法真正实现实战化、

模拟化训练。参与人员认为训练场地应具备的设备

情况统计结果见图１Ｂ。

图１　训练场地设备问卷调查

犉犻犵１　犙狌犲狊狋犻狅狀狀犪犻狉犲狊狌狉狏犲狔犳犻狀犱犻狀犵狊狅犳犪犮狋狌犪犾狋狉犪犻狀犻狀犵狊犻狋犲犪狀犱犲狇狌犻狆犿犲狀狋

Ａ：Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓｕｒｖｅｙｆｉｎｄｉｎｇｓｏｆａｃｔｕａｌｔｒａｉｎｉｎｇｓｉｔｅａｎｄｅｑｕｉｐｍｅｎｔ；Ｂ：Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅｓｕｒｖｅｙｆｉｎｄｉｎｇｓｏｆｉｄｅａｌｔｒａｉｎｉｎｇｓｉｔｅａｎｄ

ｅｑｕｉｐｍｅｎｔ．ａ：Ｇｒｏｕｎｄｔｒａｃｋｆｉｅｌｄ；ｂ：Ｇｒｏｕｎｄｔａｃｔｉｃａｌｔｒａｉｎｉｎｇ；ｃ：Ｌｉｇｈｔｗｅａｐｏｎｓｈｏｏｔｉｎｇｒａｎｇｅ；ｄ：Ｇｙｍ；ｅ：Ｂａｓｋｅｔｂａｌｌｃｏｕｒｔ；ｆ：

Ｍｕｌｔｉｍｅｄｉａｃｌａｓｓｒｏｏｍ；ｇ：Ｆｉｒｓｔａｉｄｓｉｍｕｌａｔｏｒｓｔａｎｄ；ｈ：Ｃｏｍｐｕｔｅｒｓｉｍｕｌａｔｏｒｓｔａｎｄ；ｉ：ＯｒａｌＥｎｇｌｉｓｈｐｒａｃｔｉｃｅ；ｊ：Ｍｅｄｉｃａｌｅｖａｃｕａｔｉｏｎ

ｓｉｍｕｌａｔｏｒ；ｋ：Ｃｏｍｐｕｔｅｒｓｉｍｕｌａｔｏｒｓｔａｎｄ；１：Ｖｅｒｙｕｎｎｅｃｅｓｓａｒｙ；２：Ｕｎｎｅｃｅｓｓａｒｙ；３：Ｎｅｉｔｈｅｒｎｅｃｅｓｓａｒｙｎｏｒｕｎｎｅｃｅｓｓａｒｙ；４：Ｎｅｃ

ｅｓｓａｒｙ；５：Ｖｅｒｙｎｅｃｅｓｓａｒｙ
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　　参与调查的人员认为田径场、战术训练场、轻武

器射击场、多媒体教室、战救技能训练室、口语训练

室以及综合训练场的存在很有必要。原因在于：第

一，维和行动对军事体能要求比较高，部署前必须通

过相当的训练来储备体能并提高军事防卫能力；第

二，多媒体教室可以帮助维和人员更生动更直观地

学习和实践；第三，口语训练室对于维和人员口语的

练习和提高十分重要［５］；第四，虽然大多数人员轻武

器射击场存在很有必要，但是在实际训练过程中，轻

武器射击训练的次数较少，完全可以采用训练基地

周边部队的射击场来完成训练。

２．５　规范训练

２．５．１　 采取何种训练方式 　 调查结果显示，

１８．４７％（２９／１５７）的人员认为现行的训练方式可以

满足任务需求，４５．２２％（７１／１５７）的人员认为建立全

军统一的维和卫勤训练基地十分必要，３３．１２％（５２／

１５７）的人员认为建立全军维和后勤综合训练基地较

合理，３．１８％（５／１５７）的人员认为还有其他的训练方

法。结合文献和座谈会意见，认为建立全军维和卫

勤训练基地较合理，理由在于：第一，现行的由各战

区负责组织实施的训练方式，存在着训练场地不标

准、训练内容不系统，师资力量不专业、训练方法单

一等系列现实问题；第二，随着我国参与联合国维和

行动的常态化，为培养更多更加专业的维和行动卫

勤保障人员，建立维和训练基地是大势所趋。

２．５．２　如何建设全军统一的维和卫勤训练基

地　５０．００％（１１８／２３６）的人员认为应按照联合国维

和任务区二级医院的模式建设训练基地，１８．２２％

（４３／２３６）的人员认为应按照培训中心的模式建立训

练基地，２８．８１％（６８／２３６）的人员认为应综合联合国

维和任务区二级医院和医院训练中心优势的模式建

设训练基地，２．９６％（７／２３６）的人员认为还有其他的

建设方法。多数人员认为，我军目前派遣的医疗分

队主要在任务区执行二级医院的任务，按照二级医

院模式建立维和训练基地更有针对性，更有利于维

和医疗队员赴任务区后快速进入情况。

３　讨　论

联合国维和行动卫勤保障工作任务重、技术要

求高，因此训练中必须高标准、严要求，确保完成维

和卫勤保障任务。从目前的实际情况看，我军针对

维和任务区医疗分队由各抽组分部自行组织，而且

每年轮换。这虽然达到了全面锻炼部队的目的，但

同时也导致训练体系的不稳定性，从而使训练难以

实现常态化，造成重复建设和重复劳动，训练效果不

确切。探索切实可行的维和医疗分队培训组织管理

体制，已成为当前我军维和工作逐步走向常态化、制

度化和规范化的迫切需求。

根据我们的调查结果，建议如下：第一，维和医

疗分队训练周期设置为２个月。调查结果显示，大

多数人认为４５ｄ较为合理，通过查找文献
［６］，再结

合座谈会访谈内容，笔者认为训练周期为２个月较

为合理，时间过短会造成训练内容不充足，无法达到

任务需求，但在训练中应充分区分训练内容的主次，

科学合理地设置训练科目，利用多种施训手段和方

法，以期达到最佳的训练效益；第二，尽快建立全军

统一的维和卫勤训练基地。建议结合二级医院的管

理模式和训练中心的硬件设备建设全军统一的维和

卫勤训练基地，既体现实战化，也体现现代化和信息

化；第三，进一步明确管理体制、指挥链条、部门职

责、人员编制、管理制度和保障条件。成立专职的维

和训练管理部门，进行统一的组织管理，同时明确卫

生部部门职责，充分发挥卫生行政部门专业化优势。
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