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!摘要"

!

目的
!

了解基层卫生应急人员对突发公共卫生事件风险沟通的认知现状#为提高基层卫生应急人员风险沟通

的认识和能力提供依据&

方法
!

采用问卷调查的方法#对重庆市
#F

个样本区县承担突发事件应急处置的基层卫生应急人员

进行调查#采用描述性分析和
!

!检验对调查数据进行分析&

结果
!

共计调查了
P!F

名基层卫生应急人员&

P>'b

$

!"

"

P!F

%

的应急人员对风险沟通概念的熟悉度为-听说过'很熟悉.#且不同年龄'职称'参与风险沟通培训情况'参与风险沟通工作情况

应急人员之间的认知存在一定差异$

-

#

">"%

%(风险沟通知识核心信息全部知晓率仅为
">%b

$

!

"

P!F

%(

!P>Fb

$

#"'

"

P!F

%的应

急人员表示非常愿意承担风险沟通工作(分别有超过
$">"b

的应急人员认为现阶段影响基层风险沟通开展最主要的因素是风

险监测信息收集不完全$

'C>Cb

#

&&C

"

P!F

%'没有形成常规的工作机制$

$C>Cb

#

!F%

"

P!F

%'部门间沟通困难$

$!>'b

#

!$F

"

P!F

%'

缺乏风险沟通的技术方案$指南%或缺乏可操作性$

$">Cb

#

!$#

"

P!F

%&

结论
!

基层卫生应急人员对突发公共卫生事件风险沟

通的认知水平相对较低#专业队伍缺乏风险沟通相关知识#风险沟通工作意愿普遍不高#不能满足基层卫生应急工作需要&应

采取多种有效方式#加大风险沟通培训力度#造就一支能适应基层卫生应急工作需要的队伍&
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风险沟通是风险管理的重要一环#也是突发公

共卫生事件风险识别后#或者已经发生突发公共卫

生事件后#实现各个部门之间'政府之间以及公众和

政府之间信息有效交流的重要手段)

#

*

&国际上的风

险沟通理念已经非常成熟&

!"

世纪
F"

年代#

Q,*8L

)

!

*

'

K0;,440

)

&

*就将风险沟通概念与风险感知'

风险评估等理论联系起来&

!#

世纪初#

M

N

I,28

和

S*22088

)

P

*

'

a.88,

等)

%

*又证实了风险沟通在决策领

域和信息共享领域中的重要作用&美国环境保护署

也早在
#FCC

年就印制了
K0;,440

和
(44,3

)

$

*提出的

-

<,;,3)*2+.3*4214,<052.<̀ )0--13.)*8.03

.&而在

历经
F

+

##

恐怖袭击和炭疽事件后#美国联邦政府

又将加强信息交流与风险沟通提到了十分重要的位

置#并专门制定了公共卫生沟通计划)

'

*

&

!""%

年#

新的世界卫生条例通过并把风险沟通列为应对突发

公共卫生事件的一项重要核心能力)

CEF

*

&我国公共

卫生领域着手风险沟通工作较晚#从反思
6(T6

等

事件后才开始尝试&近年来#我国在突发公共卫生

事件应急处置中逐步引入并接受了风险沟通理念#

且已成为突发公共事件处置和重大活动保障中不可

或缺的重要组成部分#并已纳入卫生应急机制建设

之中&但目前在工作实践中#县级层面上仍缺乏风

险沟通意识及风险沟通手段#由此给突发公共卫生

事件的控制带来不同程度的负面效应(沟通是否从

基层开始直接关系到应对危机的主动性与时效

性)

#"

*

&因此#本研究对重庆市基层卫生应急人员开

展突发公共卫生事件风险沟通认知状况进行调研#旨

在了解基层卫生应急人员对风险沟通的认知水平#分

析存在的问题和影响因素#探讨下一步建设的思路&

!

!

对象和方法

#>#

!

调查对象
!

采用分层随机抽样的方法#综合考

虑人口'资源'环境'经济'社会'文化等因素#按照重

庆市
%

大功能区#将所有
&C

个区县分为
P

层$都市

功能核心区与都市功能拓展区合并为
#

层%&每层

按区县数量的
#k!

抽取#共抽取
#F

个样本区县#对

样本区县$卫生和计划生育委员会'疾病预防控制中

心'卫生监督所'人民医院%中承担突发事件应急处

置的基层卫生应急人员进行调查&

#>!

!

调查方法与内容
!

本调查采用自行编制的

-基层卫生应急人员风险沟通认知情况调查问卷.#

运用自填问卷方式开展调查&根据预调查测得风险

沟通知识问卷的
K203I*)L

&

系数为
">'CF

#量表内

部信度较好#而后再经具有副高$处%级以上职称

$务%的来自卫生应急管理'健康教育与健康促进'卫

生统计等领域的
F

名专家进行修订和审议#使问卷

内容具有一定代表性&本次共计发放调查问卷
P&&

份#收回有效问卷
P!F

份#有效率
FF>#b

&调查内

容包括个人基本情况'对风险沟通概念以及风险沟

通工作的相关知识等的认知情况&

#>&

!

质量控制
!

对所有调查员进行统一培训#制定

统一的质控方案&调查员对调查表进行当面审核#

及时发现和纠正错填'漏填的情况&

#>P

!

统计学处理
!

采用
M

H

.+*8*&>#

数据管理软件

双录入数据#并进行逻辑审核&采用
6(6F>&

统计

软件进行数据分析#计数资料采用
!

!检验或
J.<L,2

精确概率检验#检验水准$

&

%为
">"%

&单一知识知

晓率$

b

%

V

正确回答某一知识的被调查对象人数"

调查人数
d#""b

)

##

*

&核心信息全部知晓率$

b

%

V

全部正确回答
C

条核心信息的被调查对象人数"调

查人数
d#""b

&

A

!

结
!

果

!>#

!

调查对象基本特征
!

本研究共调查了重庆市

#F

个区县的
P!F

名基层卫生应急人员&男性占

$P>&b

$

!'$

"

P!F

%&年龄主要分布在
&"

$

PP

岁#占

%">#b

$

!#%

"

P!F

%&文化程度以本科及以上为主#占

$'>#b

$

!CC

"

P!F

%&职称方面!初级及以下占
!#>Fb

$

FP

"

P!F

%#中级占
!C>Fb

$

#!P

"

P!F

%#副高及以上占

#F>#b

$

C!

"

P!F

%#无职称占
&">#b

$

#!F

"

P!F

%&职

+

''%

+



书书书

　　 　

　　 　 　　　 　 　　　 　

第二军医大学学报
!

!"#$

年
%

月#第
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务方面!无职务占
P!>"b

$

#C"

"

P!F

%#有职务占

%'>$b

$

!P'

"

P!F

%#另有
!

人无相关数据&按被调查

者所在单位划分!卫生和计划生育委员会占总人数

的
#!>$b

$

%P

"

P!F

%(疾病预防控制中心占总人数的

P$>$b

$

!""

"

P!F

%(卫生监督所占总人数的
!#>Fb

$

FP

"

P!F

%(人民医院占总人数的
#C>Fb

$

C#

"

P!F

%&

详见表
#

&

!>!

!

风险沟通概念的熟悉情况
!

调查结果显示!

%$>!b

$

!P#

"

P!F

%的调查对象对风险沟通概念的熟悉

度为-听说过'但不太熟悉.#仅有
P>'b

$

!"

"

P!F

%的调

查对象为-听说过'很熟悉.#还有高达
&F>#b

$

#$C

"

P!F

%的调查对象表示没有听说过风险沟通这个概念&

利用
!

!检验对不同特征的基层卫生应急人员的风险

沟通概念熟悉度进行单因素分析#进一步发现年龄'

职称等基本情况因素以及参与风险沟通培训情况'参

与风险沟通工作情况相关因素与个人的风险沟通概

念熟悉度有关$

-

#

">"%

%&另外#性别'文化程度'职

务'工作年限'单位性质和参与处置突发事件情况无

统计学意义$

-

&

">"%

%&从整体来看基层卫生应急人

员对于风险沟通概念的熟悉度较低#见表
#

&

表
!

!

影响基层卫生应急人员风险沟通概念熟悉度的单因素分析
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重庆基层卫生应急人员对突发公共卫生事件风险沟通的认知分析

!>&

!

风险沟通相关知识知晓情况
!

基层卫生应急

人员对风险沟通相关知识的认知水平较低#风险沟

通核心信息全部知晓率仅为
">%b

$

!

"

P!F

%&对单

条核心信息知晓率进行分析#结果发现调查对象对

风险沟通方式'风险沟通客体以及风险沟通定义等

的单一知识知晓率较高#分别为
$%>'b

$

!C!

"

P!F

%'

$P>#b

$

!'%

"

P!F

%和
%C>&b

$

!%"

"

P!F

%(而对风险沟

通的法律法规'风险沟通的原则等的单一知识知晓

率较低#仅分别为
#!>Cb

$

%%

"

P!F

%和
!#>Pb

$

F!

"

P!F

%#见图
#

&对影响风险沟通知识知晓的相关因

素进行分析后发现#参与处置突发事件情况是基层

卫生应急人员风险沟通知识知晓
$

%

条的唯一影响

因素$

!

!

VP>%F!

#

-V">"&'

%#见表
!

&

图
!

!

风险沟通知识单条核心信息的知晓情况

B&

-

!

!

>.5@0)*

-

)0);)0654+/&.

-

0)154)&.654(+,&5.564&/N15((2.&1+,&5.

!>P

!

风险沟通工作作用认知情况
!

调查结果显

示#对于风险沟通在突发卫生事件应急管理中的

作用#

C'>$b

$

&'$

"

P!F

%的调查对象认为风险沟

通是组织决策的前提和基础#能帮助人们克服心

理上的恐惧和不安(

!>$b

$

##

"

P!F

%的调查对象

认为能提供点帮助#不过不一定有多大用处(

C>Fb

$

&C

"

P!F

%的调查对象表示不了解#说不清

楚(也有
">'b

$

&

"

P!F

%的调查对象认为一点用处

都没有&

!>%

!

风险沟通工作意愿情况
!

突发事件通常具有

突发性'危险性'紧迫性以及不确定性等特征#突发

公共卫生事件风险沟通工作也对我们卫生应急人员

的素质提出高的要求&调查显示#

!P>Fb

$

#"'

"

P!F

%

的调查对象非常愿意承担风险沟通工作(

PP>%b

$

#F#

"

P!F

%的调查对象比较愿意承担风险沟通工作(

!!>$b

$

F'

"

P!F

%的调查对象持一般态度(还有
$>%b

$

!C

"

P!F

%的调查对象不太愿意以及
#>&b

$

$

"

P!F

%

的调查对象表示非常不愿意承担风险沟通工作&

!>$

!

风险沟通工作开展的主要影响因素的认知

情况
!

问卷中该问题为多选题&分别有超过

$">"b

的调查对象认为-风险监测信息收集不完

全.$

'C>Cb

#

&&C

"

P!F

%'-没有形成常规的工作机

制.$

$C>Cb

#

!F%

"

P!F

%'-部 门 间 沟 通 困 难.

$

$!>'b

#

!$F

"

P!F

%'-缺乏风险沟通的技术方案

$指南%或缺乏可操作性.$

$">Cb

#

!$#

"

P!F

%这
P

个主要因素是影响现阶段基层突发公共卫生事

件风险沟通工作开展的最大障碍&另外#基层卫

生应急人员还认为-缺乏风险沟通的策略和技

巧.$

%F>!b

#

!%P

"

P!F

%'-缺乏相应的规章制度规

范.$

%C>'b

#

!%!

"

P!F

%'-公众对新闻信任度不

够.$

%!>Fb

#

!!'

"

P!F

%'-领导不重视风险沟通工

作.$

%!>!b

#

!!P

"

P!F

%'-缺乏相应经费支持.

$

%">&b

#

!#$

"

P!F

%'-与 媒 体 沟 通 不 够.

$

P$>!b

#

#FC

"

P!F

%'-缺少风险沟通培训或培训

效果不佳.$

P$>!b

#

#FC

"

P!F

%'-信息传播渠道单

一.$

P">Cb

#

#'%

"

P!F

%'-缺乏风险沟通工作考核

机制.$

!F>$b

#

#!'

"

P!F

%也是影响风险沟通工作

开展的主要因素&

+

F'%

+
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讨
!

论

风险沟通是风险管理重要的途径和手段之一#

是风险管理过程中不可或缺的一部分#也是建立在

政府部门'专业机构'公众和媒体之间的理性沟通桥

梁)

#!

*

&在处置突发事件时#有效的沟通可充当-资

源增效器.

)

#&

*

#有效的突发事件风险沟通可以尽可

能减轻个人或群体性不良影响#基层卫生应急风险

+

"C%

+
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沟通工作越来越引起各方面的关注并亟待加强&

通过本次调研得出#重庆市基层卫生应急人员

中
C'>$b

$

&'$

"

P!F

%的调查对象充分肯定了风险沟

通在突发事件应急处置中的重要作用#认为风险沟

通是组织决策的前提和基础#能帮助人们克服心理

上的恐惧和不安&但是#我们也发现目前基层卫生

应急人员风险沟通认知水平还面临十分严峻的考

验#具体表现在!$

#

%仅有
P>'b

$

!"

"

P!F

%的调查对

象对风险沟通概念的熟悉度自评为-听说过'很熟

悉.#有高达
&F>#b

$

#$C

"

P!F

%的调查对象表示没有

听说过风险沟通这个概念&重庆市基层卫生应急人

员的风险沟通意识水平令人堪忧&当然#重庆只是

一个缩影#这和中国大城市大农村的社会背景'基层

卫生应急人员基数庞大'应急专业队伍没有专门的

风险沟通技术人员以及没有接受系统性风险沟通培

训有关)

#P

*

&从影响因素分析结果来看#年龄在
&"

岁以上以及职称越高的基层卫生应急人员对风险沟

通概念的熟悉度自评得较好&参与过风险沟通培训

以及参与过风险沟通工作的应急人员对风险沟通概

念熟悉度较高&风险沟通是近年来卫生应急的新兴

领域#各个单位都正处于摸索阶段#尤其在基层工作

更是举步维艰&$

!

%基层卫生应急人员的风险沟通

相关知识非常缺乏#风险沟通知识核心信息全部知

晓率仅为
">%b

$

!

"

P!F

%&对影响风险沟通知识知

晓的相关因素进行分析后发现#参与处置突发事件

情况是基层卫生应急人员风险沟通知识知晓
$

%

条

的唯一影响因素#反映出参与处置突发事件的实践

经历对基层卫生应急工作人员风险沟通知识水平提

升的重要性&$

&

%重庆市基层卫生应急人员对风险

沟通的工作意愿普遍不高#仅有
!P>Fb

$

#"'

"

P!F

%的

应急人员表示非常愿意承担风险沟通工作&风险沟

通工作是一个双向性甚至多向性的沟通#基层的风

险沟通工作更是承上启下'至关重要&张巍等)

#%

*研

究发现#既往突发公共卫生事件的风险沟通#主要由

卫生系统负责具体事务#从区县卫生和计划生育委

员会'疾病预防控制中心'卫生监督所'卫生院到村

医这条传播线路&因此#突然间让基层卫生应急人

员独自去承担风险沟通这项任务繁重的工作#压力

之下难免会有所疑虑&

不仅仅是重庆市#目前国内基层卫生应急人员

普遍对风险沟通的一些基本概念缺乏清晰的认识#

对风险监测信息收集不知所措#对风险沟通的体系

和机制也缺乏完整和正确的理解#对风险沟通的具

体内容和相关知识更没有全面的认识)

#PE#'

*

&因此#

要想推动基层风险沟通工作进程'提高风险沟通认

知水平'普及风险沟通相关知识'增强风险沟通工作

积极性#造就一支能适应基层卫生应急工作需要的

队伍#应采取如下措施!$

#

%系统'科学地引进国外风

险沟通的先进理念(在国内科学'有序地推广应用风

险沟通#特别是要把风险沟通深入到每位基层卫生

应急人员的心中#把风险沟通工作扎根到基层&$

!

%

加强风险沟通的宣传'培训#提高基层卫生应急人员

认知水平&突发公共卫生事件的播散控制与基层卫

生应急人员的认知水平有很大关系)

#C

*

&国内外已

经发生的突发公共卫生事件处置实践证明#风险沟

通工作在应对突发事件中起着十分巨大的作

用)

#FE!!

*

&世界卫生组织认为#疫情暴发时公共卫生

的主要目标是尽快地控制疫情#尽可能地减少社会

危害#有效的风险沟通是实现这一目标的工具之

一)

!&

*

&因此#通过对既往培训工作的总结#把培训

内容'时间和方式与受训人员的特点相结合#采取灵

活多样的方式进行培训来提高基层卫生应急人员的

风险沟通认知水平'普及风险沟通相关知识#在目前

看来显得尤为重要&$

&

%建议政府适当安排一些固

定人员#提供专项经费#配合专家开发适合基层的风

险沟通工作技术方案或指南#形成基层风险沟通方

法#建立基层可操作性的风险沟通运行模式#从而提

高对突发公共卫生事件的应急能力&$

P

%考虑到基

层卫生应急人员紧缺#建议基层设立一个卫生应急

风险沟通的虚拟组织#形成制度化的风险沟通&在

没有应急情况时#各个团队按照各自的工作计划开

展日常工作&一旦突发事件发生#立即启动虚拟组

织进入应急状态#形成一个有机的整体#对信息的采

集'整理'分析与分发进行统一管理#保证信息传输

的及时性'准确性和一致性&俗话说-没有规矩则不

成方圆.#将风险沟通工作规范化'制度化'专业化#

形成常规的风险沟通工作机制#对减少和规避风险'

平息不良影响'控制和消除突发公共卫生事件的危

害具有十分重要的现实意义&
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