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跨学科协作的概念分析
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摘　要：目的：本研究采用 Walker 和 Avant 的经典概念分析法，剖析跨学科协作的概念，明确其在现代护理领域中的内涵、

特征及其重要性，为促进护理实践与多学科团队的有效融合提供理论支持与实践指导。方法：系统检索 Web of Science、

CNKI、PubMed、Sci-Hub、ScienceDirect、ProQuest、Wiley、Google scholar、Scopus and CINAHL 等权威数据库，筛选出

2015 ～ 2025 年间发表的与跨学科协作相关的学术文献。经过严格筛选，最终纳入 22 篇高质量文献进行深入分析。结果：

识别出跨学科协作的 5 个核心属性：主体多样性、目标融合性、知识整合性、过程动态性、结果创新性；同时，明确前置

因素包括共同的愿景与目标、互补的知识与技能、有效的沟通机制、领导与支持体系，后置影响包括服务质量的提升、创

新能力的增强、人才培养的优化及知识体系的扩展，并提出实证测量指标。结论：跨学科协作的概念属性与当前医疗护理

领域的特点相符，为跨学科协作的理论和实践提供了概念支撑，对促进医疗改革和提高护理质量具有重要意义。
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引言

在全球化和智慧化的时代背景下，医疗护理领域面临

着诸多复杂挑战，如人口老龄化、慢性疾病增加、医疗资

源分配不均等 [1]。有效应对这些挑战需要跨学科的协作和沟

通，以提供全面、连续和高质量的护理服务 [2]。跨学科协作

已成为现代护理实践的核心组成部分，并且被视为研究现实

世界问题的重要方法。这种协作涉及来自不同专业领域的工

作者，如医生、护士、心理学家、治疗师、社会工作者等，

他们共同参与患者照护的过程 [3]。这种模式不仅超越了传统

的多专业团队工作（multi-disciplinary Teamwork，MDT），

更强调团队成员之间的互补性、互动性和协同性，以实现最

佳的患者结果。

研究表明，跨学科协作通过减少医疗浪费、提升服务

质量，促进医疗资源的合理分配和高效利用，对提高医疗效

率和患者满意度具有显著贡献 [2]。然而，尽管跨学科协作已

成为研究与实践的热点，由于学科差异、沟通不畅、角色重

叠和责任划分不明确等限制，学界对其概念仍存在模糊与分

歧 [4][5]。这些问题限制了跨学科协作潜力的充分发挥，影响

了患者的整体护理体验。

鉴于此，本研究采用 Walker 和 Avant 的经典概念分析

法 [6]，旨在界定跨学科协作的概念，探讨其在现代护理领域

中的应用和影响，为未来的跨学科协作研究与护理实践提供

坚实的理论基础，促进护理学科与其他学科的深度融合与创

新发展。

1 方法

1.1 搜索策略

本文以“跨学科协作”为中文检索词，检索中国知网、

万方数据库、维普数据库、中国生物医学文献服务系统。同

时，以“interprofessional collaboration” 、“multidisciplinary 

team”、 “healthcare teamwork”、“collaborative practice”

等为英文检索词，结合布尔逻辑运算符“AND”和“OR”

进 行 系 统 检 索， 覆 盖 PubMed、Sci-Hub、ScienceDirect、

ProQuest、Wiley、Google scholar 、Scopus 和 CINAHL 等权威

数据库。检索时限为 2015 年至 2025 年。文献纳入标准为：

研究主题涉及跨学科协作的定义属性、前置因素和后置影

响、测量指标和工具的文献。排除标准：重复发表和无法获

取全文的文献。

1.2 文献筛选

检索到的文献被录入到 Zotero 文献管理软件中。根据

纳入和排除标准 , 由两名对“跨学科学协作”有深入了解的

研究者独立阅读题目和摘要进行初步筛选，然后获取全文进

一步筛选文献。本研究共检索到 387 篇文献，经过查重、阅

读题目及摘要后筛选出 84 篇，阅读全文后纳入 18 篇。为扩

大搜索，补充纳入参考文献 4 篇，最终纳入文献 22 篇，均
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为英文文献。

1.3 文献分析

本研究采用 Walker 和 Avant 的概念分析法，通过以下

八个步骤对“跨学科协作”这一概念进行深入分析：选定概

念；明确概念分析目的；确定概念在文献中的应用；明确概

念的定义属性；构建典型案例；构建临界案例和相反案例；

分析前置因素和后置影响；提供实证测量指标。在概念分析

过程中，两名研究者独立完成文献阅读和短语标记，并通过

批判性反思进行提炼、修正和精炼，直至概念特征变得清晰。

在分析过程中，如遇意见不一致的情况，将通过共同讨论或

咨询第三名研究者进行综合判定，以确保分析的准确性和可

靠性。

2 结果

2.1 识别概念在文献中的应用

跨学科协作的概念最早可追溯到 1926 年，由美国哥

伦比亚大学心理学教授 WoodorthR.S. 首次提出，意指跨越

单一学科界限，实现两个或两个以上学科的实践融合 [7]。

尽管早期文献将其视为多专业团队工作（multi-disciplinary 

Teamwork, MDT）的同义词，均强调不同学科知识的吸纳与

应用，但两种本质上存在显著差异。MDT 更多表现为各学

科间的简单组合与并列，虽倡导团队合作与知识共享，但在

实践中，各学科往往保持相对独立，缺乏深层次的整合与协

同 [8]。相比之下，跨学科协作则致力于更深层次地挖掘和整

合不同学科领域之间的联系，构建一个协调一致的整体，实

现知识的交叉融合与创新，从而推动医学研究与医疗服务的

全面发展。

在医疗改革和患者需求多样化的背景下，跨学科协作

的应用已不仅限于医疗团队内部，而是广泛渗透到医学与其

他多个学科领域之中。例如，在医学和工程技术交叉领域，

跨学科协作使得 CRISPR 基因编辑技术得以从基础研究迅速

迈向临床应用，实现了精准医疗的突破 [9]。在医学影像领域，

人工智能与医学影像学的融合更是显著提升了疾病诊断的

精确度和效率 [10]。这些成功案例不仅证明了跨学科协作在

提高医疗服务质量与效率方面的显著优势，还促进了医学研

究的创新与突破。对于护理领域而言，跨学科协作同样至关

重要。它不仅能够助力护理人员与其他学科专家共同制定更

加个性化、全面的护理方案，还能为护理人员提供宝贵的学

习与成长机会，促进其专业素养与综合能力的全面提升 [11]。

2.2 确定定义属性

定义属性的明确不仅揭示了跨学科协作的内在特征、

元素及组成部分，还有助于深化对概念的理解和认识，并区

别于其它相似概念。通过文献分析和专家咨询，确定“跨学

科协作”的概念包括以下五个核心属性。

2.2.1 主体多样性

跨学科协作的首要属性是主体的多样性。这一属性体

现在团队成员通常来自不同学科背景，如医学、护理学、

社会学、心理学和教育学等领域。这种多样性为团队带来

了多视角的问题解决策略，促进了创新思维和全面考虑问

题的能力 [12]。

2.2.2 目标融合性

跨学科协作的目标融合作为核心属性将不同学科的目

标和愿景融合在一起。这种融合性要求团队成员不仅理解本

学科的目标，还需认识到其他学科的目标，还需要认识到其

它学科的目标，提高解决患者恐惧和担忧的能力 [13]，并在

此基础上形成共同的追求。研究表明，通过创建网络目标，

不仅提升了员工的效率、患者的安全以及员工对护理质量的

看法 [14]。

2.2.3 知识整合性

知识整合性是指跨学科协作中对不同学科知识的整合

能力 [15]。不同领域的团队成员通过有效的沟通和协作，将

各自领域的专业知识进行整合，从而形成对问题更全面的理

解，并共同制定解决方案，可能有助于改进科学工作并最大

限度地发挥潜力 [16]。

2.2.4 过程动态性

跨学科协作的过程是一个动态变化的。这一过程不仅

包括知识交流、观点碰撞和方法融合，还通过民主化和简

化复杂的流程，科学赋予有限的技术专业知识，促进跨学

科合作 [17]。

2.2.5 结果创新性

跨学科协作的结果创新性是指通过协作过程产生的新

理论和实践成果，以及对现有知识和方法的改进与优化。

研究表明，跨学科协作可以最大限度地提高基于学科的课

程创新 [18]。

基于以上关键属性，跨学科协作是指不同学科领域之

间的专业人员在目标融合的指引下，整合各自的专业知识与

技能，以解决复杂问题或进行创新研究。该概念旨在打破传



国际护理医学 :2025 年 7 卷 2 期
ISSN: 2661-4812（O） 2705-103X（P）

249    

统学科的界限与束缚，促进知识的交流与融合，推动科学研

究的深入发展和实践问题的有效解决。

2.3 构建范例

在老年慢性病综合照护团队中，跨学科协作的典型性

得到了充分体现。团队由护理专家、老年科医生、康复师、

心理咨询师以及营养师等多个学科专家组成（主体多样性）。

他们的共同目标是提高老年慢性病患者的生活质量，减少并

发症，促进患者康复（目标融合性）。在团队协作中，各方

利用各自的专业知识，如护理技巧、医学诊断、康复训练、

心理干预及营养指导等，进行深度的知识整合与交流（知识

整合性）。随着患者情况的变化，团队会动态调整照护方案，

确保每个阶段都能提供最适合的照护措施（过程动态性）。

最终，这一跨学科协作模式不仅提高了患者的满意度与生活

质量，还促进了医院在老年慢性病照护领域的创新发展（结

果创新性）。

2.4 构建相关案例

在 ICU 环境中，跨学科协作同样发挥着重要作用。重

症监护室（ICU）跨学科协作小组由 ICU 医生、护士、药师、

呼吸机治疗师以及感染控制专家等构成（主体多样性）。他

们的共同目标是降低 ICU 患者的感染率与死亡率，提高患

者转出 ICU 的成功率（目标融合性）。通过团队协作，各

方能够共享信息，及时发现并解决患者可能存在的潜在风

险，如药物相互作用、呼吸机设置不当等（知识整合性）。

同时，小组成员会根据患者的病情变化，快速调整治疗方案，

确保治疗的及时性与有效性（过程动态性）。虽然这一案

例尚未达到完全创新的程度，但它在现有基础上优化了 ICU

的协作流程，提高了治疗效率，为未来的跨学科协作提供了

宝贵的经验（结果创新性的潜在发展）。

2.5 构建相反案例

与上述两个案例相比，孤立治疗团队则未能充分体现

出跨学科协作的优势。在这个案例中，医生、护士、治疗师

等各自为政，缺乏有效的沟通与协作（主体多样性缺失导致

的协作不足）。他们各自关注自己的专业领域，忽略了患者

整体治疗方案的连贯性与协同性（目标融合性缺失）。由于

信息闭塞与知识孤立，团队成员难以充分利用各自的专业知

识为患者提供最佳治疗（知识整合性缺失）。此外，团队对

患者病情变化的响应不够迅速，缺乏动态调整治疗方案的能

力（过程动态性缺失）。最终，这种孤立的治疗方式导致患

者治疗效果不佳，满意度下降，甚至可能引发医疗纠纷（结

果创新性缺失，反而导致负面结果）。

2.6 识别前置因素

前置因素是指概念发生或发展的条件和动因。跨学科

协作主要涉及共同的愿景与目标、互补的知识与技能、有效

的沟通机制、领导与支持体系。首先，共同的愿景与目标是

跨学科协作的基石，它要求各参与主体围绕一个超越单一学

科的共同目标展开合作，这一目标能够激发成员的积极性，

促进团队合作 [19]。其次，互补的知识与技能是实现目标的

重要保障，团队成员需具备各自专业领域的专长，并愿意分

享知识，以促进集体学习和提供多元化的问题解决策略 [20]。

再者，有效的沟通机制是协作成功的关键，需要建立清晰的

沟通渠道和流程，鼓励开放和坦诚的交流，确保信息的自由

流动和正确理解 [21]。最后，跨学科协作将领导愿景、社会

正义和基于地方的知识结合起来，以改善社会、环境和健康

社区。

2.7 识别后置影响

后置影响是指概念在实际应用中可能产生的深远影响

或后果。跨学科协作的后置影响主要体现在服务质量的提

升、创新能力的增强、人才培养的优化及知识体系的扩展方

面。在服务质量提升上，不同专业知识与技能的整合，使护

理服务更全面、连贯。如跨学科团队能精准识别并解决患者

复杂需求，提高治疗满意度，减少不良事件，提升护理质量
[13]。于创新能力增强而言，整合各学科优势，激发新的思维

碰撞和研究视角。促进知识融合与创新，推动护理领域的理

论和实践创新，为解决复杂的医疗问题提供新的思路和方法
[22]。在人才培养优化方面，改善了培养质量。通过接触不同

学科的知识和方法，拓宽学生视野，培养综合素养和跨学科

思维能力，使其更好地适应未来复杂的医疗环境 [23]。从知

识体系扩展来讲，促进了不同学科知识的交流与融合 [18]。

打破学科壁垒，丰富和完善护理学科的知识体系，推动学科

发展，为未来护理模式和操作程序提供有力支持。

综上所述，跨学科协作的前置因素和后置影响共同作

用于医疗实践，推动了医疗服务质量的提升和医疗资源的优

化配置。随着医疗环境的不断变化和医疗技术的不断进步，

跨学科协作将继续在医疗领域发挥重要作用。通过深入分析

跨学科协作的概念，我们可以更好地理解和实施这一协作模

式，以满足不断变化的医疗需求。
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2.8 提供实证测量指标

实证测量指标的制定是衡量和评估跨学科协作实施效

果的关键步骤，也是 Walker 和 Avant 概念分析的最后一步 [6]。

近年来，多项研究提出了不同的问卷和量表，以量化跨学科

协作的质量和影响。在进行跨学科协作的实证测评时，研究

者们开发了多种工具和模型，以量化和评估 IPC 的有效性和

影响。因此，可以采用定量与定性相结合的方法来测量跨学

科协作的成效。

首先，定量方法可以通过问卷调查来实现。例如，跨学

科协作评估问卷（Interprofessional Collaboration Scale ，ICS）

能够有效测量团队成员在协作中的参与度和满意度 [24]。此

外，可以结合团队协作量表（Team Collaboration Scale, TCS）[25]，

进一步评估跨学科团队的沟通和决策质量。

在定性测量方面，可以采用案例研究方法，深入分析跨

学科团队在处理复杂护理问题时的协作过程和成效。同时，

利用跨学科协作模型 [26]，通过观察和访谈收集数据，评估

团队成员的角色分配、知识整合和目标一致性。

3 总结

本研究通过 Walker 和 Avant 的经典概念分析法为研究

框架，明确了跨学科协作的五个属性，即主体多样性、目标

融合性、知识整合性、过程动态性和结果创新性。这为其在

临床和教育环境中的应用提供了明确的指导。其次，构建了

跨学科协作的范例、相关案例和相反案例，并阐述了其前置

因素和后置影响及实证测量工具，以便全面认识跨学科协作

提供参考。跨学科协作的概念界定为医疗保健领域的理论研

究与实践应用提供了坚实的理论基础，并为未来的教育研究

和医疗实践发展指明了方向。通过实施有效的跨学科协作，

可以提升医疗服务的整体质量与效率，促进团队成员之间的

专业成长，最终为患者提供更加全面、高效和个性化的医疗

服务。未来的研究应继续探索跨学科协作在不同医疗保健环

境中的应用，以及如何通过教育和政策进一步促进跨学科协

作的实施和发展。

图 1  跨学科协作框架图
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