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说 明

为规范呼吸治疗师职业行为，提升呼吸治疗师职业技能，提高呼吸治疗照护

职业化、专业化、规范化水平，更好地满足医院、社区和家庭呼吸治疗照护需求，

根据《中华人民共和国劳动法》，人力资源社会保障部组织有关专家，制定了《呼

吸治疗师国家职业技能标准（2022 年版）》（以下简称《标准》）。

一、本《标准》以《中华人民共和国职业分类大典》为依据，严格按照《国

家职业标准技能标准编制技术规范（2018 年版）》有关要求，以“职业活动为导

向、职业技能为核心”为指导思想，对呼吸治疗师的职业活动内容进行规范细致

描述，对各等级从业者的技能水平和理论知识水平进行了明确规定。

二、本《标准》依据有关规定将本职业分为五级/初级工、四级/中级工、三

级/高级工、二级/技师、一级/高级技师五个技能等级，包括职业概况、基本要求、

工作要求和权重表四个方面的内容。

三、本《标准》编制工作在人力资源和社会保障部职业能力鉴定中心的指导

下，由四川大学华西医院具体组织实施。本《标准》主要起草单位有：四川大学

华西医院、中日友好医院、广州医科大学附属第一医院、浙江大学邵逸夫医院、

海军军医大学附属长海医院、北京医信健康管理有限公司。主要起草人有：梁宗

安、詹庆元、郑则广、罗凤鸣、葛慧青、张伟、梁国鹏、夏金根、余荷、倪忠、

段开亮、周永方、刘婷婷、邓妮、张婷夏、代冰、袁雪、彭威、林芳、胡兴硕、

王蒙、吕姗、陈一冰、崔华楠、王守辉、许能銮、郭恩慧、韦碧琳、李汉斌、陈

颖、柴书坤、程剑剑、隗强、高胜浩、唐永林、杨锁柱、徐亮、陈蕾、刘欢、黄
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蓉、潘频华、韩小彤、宋立强、李爱民、陆蓉莉、方毅敏、张晗、李柳村、潘宾

海、谭伟、尹东、陈丽君、妥亚军、贾贵彬、吕宝、姬长卫、张家浩、吴萌萌、

武文静、田瑶、吴运福、冶春娟、王胜、王启星、刘凯、秦浩、陶金好、谢思敏、

郭凤、杨福勋、陈超、高云、王燕、拉神·多乎都尔别克、钏丽波、马国、徐培

峰、张东、罗亮、王吉梅、桑贤印、浦其斌、何国军、段均、王振、倪越男、周

语嫣、龚胜兰、夏文熙、杨欢、聂惟珊、王鹏、许照敏、薛杨、景小容、李梁远、

卢娇、杨韵沁、董美玲、兰澜、周靓、马爱佳。

四、本《标准》审定单位有：解放军总医院、中国医师协会呼吸医师分会。

主要审定人员有：解立新、倪居、孙兵、周庆涛、王胜昱、罗红、刘玉琪、黄絮、

周华、于鹏、杜安琪、王玮、孙德俊、陈宏、李丹、邢丽华、史永红、张云辉、

郭述良、徐智、杨阳、孙建等。

五、本《标准》在制定过程中，得到了北京协和医学院王辰院士和深圳市呼

吸疾病研究所陈荣昌教授的指导，得到了人力资源和社会保障部职业技能鉴定中

心葛恒双、张灵芝等同志的指导，得到了北京、上海、重庆、浙江、湖南、广东、

福建、辽宁、陕西等省市不同等级医院呼吸治疗科/中心/组、呼吸与危重症医学

科、重症医学科和急诊科等科室的大力支持和指导，在此一并致谢。

六、本《标准》业经人力资源社会保障部批准，自公布之日起施行。
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呼吸治疗师

国家职业技能标准
（2022 年版）

1. 职业概况

1.1 职业名称

呼吸治疗师

1.2 职业编码

4-14-01-04

1.3 职业定义

使用呼吸机、肺功能仪、多导睡眠图仪、雾化装置等呼吸治疗设备，从事心

肺和相关脏器功能的评估、诊治与康复，以及健康教育、咨询指导等工作的人员。

1.4 职业技能等级

本职业共设五个等级，分别为：五级/初级工、四级/中级工、三级/高级工、

二级/技师、一级/高级技师。

1.5 职业环境条件

室内，常温。

1.6 职业能力特征

身体健康，心智健全；具有较强的阅读、分析、推理和判断等学习能力，以

及语言表达和计算能力；空间感、形体知觉能力较强；视觉、听觉正常；四肢灵

活，动作协调。

1.7 普通受教育程度

高中毕业（或同等学力）

1.8 培训参考学时
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五级/初级工 40 标准学时；四级/中级工、三级/高级工、二级/技师、一级/

高级技师 64 标准学时。

1.9 职业技能鉴定要求

1.9.1 申报条件

具备以下条件之一者，可申报五级/初级工：

（1）累计从事本职业或相关职业①工作 1 年（含）以上。

（2）本职业或相关职业学徒或实习期满。

具备以下条件之一者，可申报四级/中级工：

（1）取得本职业或相关职业五级/初级工职业资格证书（技能等级证书）后，

累计从事本职业或相关职业工作 4 年（含）以上。

（2）累计从事本职业或相关职业工作 6 年（含）以上。

（3）取得技工学校本专业②或相关专业③毕业证书（含尚未取得毕业证书的

在校应届毕业生）；或取得经评估论证、以四级/中级工技能为培养目标的中等职

业学校本专业或相关专业毕业证书（含尚未取得毕业证书的在校应届毕业生）。

具备以下条件之一者，可申报三级/高级工：

（1）取得本职业或相关职业四级/中级工职业资格证书（技能等级证书）后，

累计从事本职业或相关职业工作 5 年（含）以上。

（2）取得本职业或相关职业四级/中级工职业资格证书（技能等级证书），

①相关职业：内科医师、外科医师、儿科医师、急诊科医师、康复科医师、麻醉科医师、全

科医师、重症医学科医师、临床检验科医师、职业病科医师、健康教育医师、公共卫生医师，

康复技师、临床检验技师、临床营养技师、影像技师、心理治疗技师，内科护士、外科护士、

儿科护士、急诊护士、社区护士，下同。
②本专业：呼吸治疗技术，下同。
③相关专业：临床医学、护理学、预防医学、妇幼保健医学、康复治疗学、康复物理治疗、

康复技术、康复作业治疗、康复治疗技术、医学检验技术、医学影像技术、医学影像学、营

养治疗、医学营养、公共卫生管理、健康管理、老年保健与管理，下同。
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并具有高级技工学校、职业技术学院毕业证书（含尚未取得毕业证书的在校应届

毕业生）；或取得本职业或相关职业四级/中级工职业资格证书（技能等级证书），

并具有经评估论证、以三级/高级工技能为培养目标的职业技术学院本专业或相

关专业毕业证书（含尚未取得毕业证书的在校应届毕业生）。

（3）具有大专及以上本专业或相关专业毕业证书，并取得本职业或相关职

业四级/中级工职业资格证书（技能等级证书）后，累计从事本职业或相关职业

工作 2 年（含）以上。

具备以下条件之一者，可申报二级/技师：

（1）取得本职业或相关职业三级/高级工职业资格证书（技能等级证书）后，

累计从事本职业或相关职业工作 4 年（含）以上。

（2）取得本职业或相关职业三级/高级工职业资格证书（技能等级证书）的

高级技工学校、职业技术学院毕业生，累计从事本职业或相关职业工作 3 年（含）

以上；或取得本职业或相关职业预备技师证书的职业技术学院毕业生，累计从事

本职业或相关职业工作 2 年（含）以上。

具备以下条件者，可申报一级/高级技师：

取得本职业或相关职业二级/技师职业资格证书（技能等级证书）后，累计

从事本职业或相关职业工作 4 年（含）以上。

1.9.2 鉴定方式

分为理论知识考试、技能考核以及综合评审。理论知识考试以笔试、机考等

方式为主，主要考核从业人员从事本职业应掌握的基本要求和相关知识要求；技

能考核主要采用现场操作、模拟操作等方式进行，主要考核从业人员从事本职业

应具备的技能水平；综合评审主要针对技师和高级技师，通常采取审阅申报材料、

答辩等方式进行全面评议和审查。
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理论知识考试、技能考核和综合评审均实行百分制，成绩皆达 60 分（含）

以上者为合格。

1.9.3 监考人员、考评人员与考生配比

理论知识考试中的监考人员与考生配比不低于 1:15，且每个考场不少于 2

名监考人员；技能考核中的考评人员与考生配比不低于 1:5，且考评人员为 3 人

（含）以上单数；综合评审委员为 3 人（含）以上单数。

1.9.4 鉴定时间

理论知识考试时间不少于 90 min；技能考核时间不少于 30 min；综合评审时

间不少于 20 min。

1.9.5 鉴定场所设备

理论知识考试在标准教室或计算机房进行，教室需有能够覆盖全部考生范围

的监控设备；技能考核场所需具备 10 人以上的工位，每个工位需安装能够覆盖

本工位全部范围的监控设备，并具有符合国家标准或者有关规定的与呼吸治疗相

关的设施、设备和用品；综合评审可在有教学教具设备的实习、实训场所进行。
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2 基本要求

2.1 职业道德

2.1.1 职业道德基本知识

2.1.2 职业守则

（1）遵纪守法，爱岗敬业。

（2）救死扶伤，大医精诚。

（3）以人为本，尊重患者。

（4）科学严谨，专业规范。

2.2 基础知识

2.2.1 呼吸治疗学的基础知识

（1）呼吸系统解剖与生理基础知识。

（2）吸入治疗的基础与临床应用。

（3）人工气道的管理。

（4）血气分析基础知识。

（5）呼吸支持技术基础知识。

（6）肺康复基础知识。

2.2.2 呼吸治疗相关疾病的基础知识

（1）呼吸衰竭的概述。

（2）心功能不全的概述。

（3）阻塞性气道疾病的概述。

（4）间质性肺疾病的概述。

（5）睡眠呼吸障碍疾病的概述。

2.2.3 安全基础知识

（1）消防安全基础知识。
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（2）人身安全基础知识。

（3）公共安全基础知识。

2.2.4 相关法律、法规知识

（1）《中华人民共和国劳动法》相关知识。

（2）《中华人民共和国劳动合同法》相关知识。

（3）《中华人民共和国民法典》相关知识。

（4）《中华人民共和国执业医师法》相关知识。

（5）《中华人民共和国基本医疗卫生与健康促进法》相关知识。

（6）《医疗机构管理条例》相关知识。
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3 工作要求

本标准对五级/初级工、四级/中级工、三级/高级工、二级/技师、一级/高级

技师的技能要求和相关知识要求依次递进，高级别涵盖低级别的要求。

3.1 五级/初级工

职业

功能
工作内容 技能要求 相关知识要求

1.

吸入

治疗

1.1 定量吸入

器的应用

1.1.1 能安装并使用定量吸

入器进行药物吸入治疗

1.1.2 能指导患者使用定量

吸入器进行药物吸入治疗

1.1.1 定量吸入器的原理

1.1.2 吸入治疗药物的分

类、药理特点

1.1.3 定量吸入器的特点、

适用人群

1.1.4 吸入治疗不良反应

的识别及处理

1.2 干粉吸入

器的应用

1.2.1 能安装并使用干粉吸

入器进行药物吸入治疗

1.2.2 能指导患者使用干粉

吸入器进行药物吸入治疗

1.2.1 干粉吸入器的原理

1.2.2 吸入治疗药物的分

类、药理特点及临床应用

1.2.3 干粉吸入器的特点、

适用人群

1.3 小容量雾

化器的应用

1.3.1 能安装并指导患者使

用小容量雾化器进行药物吸入

治疗

1.3.2 能安装并指导患者使

用超声雾化器进行药物吸入治

疗

1.3.3 能安装并指导患者使

用振动筛孔雾化器进行药物吸

入治疗

1.3.1 小容量雾化器的原

理

1.3.2 吸入治疗药物的分

类、药理特点及临床应用

1.3.3 小容量雾化器的分

类、特点及适用人群

2.

气道

管理

2.1 人工气道

的管理

2.1.1 能测量和调整人工气道

气囊压力

2.1.2 能放置和更换热湿交

换器（人工鼻）

2.1.3 能经人工气道进行气

道内分泌物的引流

2.1.1 人工气道管理的注

意事项

2.1.2 热湿交换器的分类

及临床应用指征

2.1.3 气道内分泌物引流

的实施流程及注意事项



11

2.2 气道廓清

治疗

2.2.1 能使用手法辅助患者咳

嗽咳痰

2.2.2 能指导患者进行体位

引流

2.2.3 气道廓清治疗并发症

的预防与识别

2.2.1 气道廓清技术的分

类

2.2.2 体位引流的原理和

实施流程

3.

呼吸

监测

3.1 血气分析

3.1.1 能判读血气分析指标

的正常范围

3.1.2 能判读单纯型酸碱失

衡

3.1.1 血气分析指标的定

义与临床意义

3.1.2 单纯型酸碱失衡的

类型

4.

呼吸

支持

4.1 氧疗

4.1.1 能使用鼻导管、吸氧面

罩、文丘里面罩等装置进行氧

疗

4.1.2 能使用脉氧计监测指

脉氧饱和度

4.1.1 氧疗的适应证

4.1.2 氧疗的方式及实施

流程

4.1.3 各种氧源装置的特

点及应用

4.1.4 氧疗期间的监测要

点和注意事项

4.1.5 简易脉氧监测的原

理

4.2 经鼻高流

量氧疗

4.2.1 能连接经鼻高流量氧

疗呼吸回路并进行开机自检

4.2.2 能设置经鼻高流量氧

疗的初始参数

4.2.3 能够识别和处理经鼻

高流量氧疗应用过程中的报警

4.2.4 能对经鼻高流量氧疗

设备进行消毒和维护

4.2.1 经鼻高流量氧疗的

定义

4.2.2 经鼻高流量氧疗的

适应证和禁忌证

4.2.3 经鼻高流量氧疗的

参数设置原则

4.2.4 经鼻高流量氧疗的

注意事项、不良反应

4.3 无创通气

4.3.1 能连接无创通气呼吸

回路并进行开机自检

4.3.2 能选择和佩戴无创面

罩等连接装置

4.3.3 能设置无创通气的初

始模式（包括持续气道正压、

4.3.1 无创通气的工作原

理与特点

4.3.2 无创呼吸机的分类

（包括家用无创呼吸机），及

其适应证与禁忌证

4.3.3 无创通气的模式及
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双水平气道正压等模式）及参

数

4.3.4 能对无创呼吸机进行

消毒和维护

参数设置要点

4.3.4 无创呼吸机维护与

管理的注意事项

4.3.5 无创通气的不良反

应

5.

肺康

复

5.1 肺康复的

患者宣教与监

督

5.1.1 能对慢性呼吸疾病患

者进行相关的健康宣教

5.1.2 能对慢性呼吸疾病患

者开展随访工作

5.1.3 能对呼吸相关疾病急

性期患者进行康复指导

5.1.1 慢性呼吸疾病的预

防、诊断与治疗原则

5.1.2 慢性呼吸疾病的管

理原则

5.1.3 急性呼吸疾病的管

理原则
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3.2 四级/中级工

职业

功能
工作内容 技能要求 相关知识要求

1.

吸入

治疗

1.1 定量吸入器

的应用

1.1.1 能将定量吸入器安装

于机械通气回路

1.1.2 能使用定量吸入器对

机械通气患者进行药物吸入治

疗

1.1.1 定量吸入器安装于

机械通气回路的方法及注意

事项

1.1.2 使用定量吸入器对

机械通气患者进行药物吸入

治疗时的注意事项以及不良

反应的识别与处理

1.2 小容量雾化

器的应用

1.2.1 能将小容量雾化器安

装于机械通气回路

1.2.2 能使用小容量雾化器

对机械通气患者进行药物吸入

治疗

1.2.1 小容量雾化器安装

于机械通气回路的方法及注

意事项

1.2.2 使用小容量雾化器

对机械通气患者进行药物吸

入治疗的注意事项

2.

气道

管理

2.1 人工气道的

管理

2.1.1 能固定人工气道

2.1.2 能安置主动型湿化器

2.1.1 人工气道的固定方

式及实施流程

2.1.2 主动型湿化器的分

类及临床应用要点

2.2 气道廓清治

疗

2.2.1 能使用吸痰管经鼻进

行气道内分泌物的引流

2.2.2 能利用负压装置行人

工气道气囊上滞留物的吸引

2.2.3 能指导患者使用相应

仪器如诱发式肺量计等进行肺

扩张治疗

2.2.4 能使用呼吸训练技术

对患者进行气道廓清治疗

2.2.1 人工气道气囊上滞

留物引流的流程及注意事项

2.2.2 气道廓清治疗的原

理及临床应用

2.2.3 痰液松动技术的原

理及临床应用

2.2.4 气道廓清治疗的注

意事项

3.

呼吸

监测

3.1 血气分析

3.1.1 能采集动脉血标本

3.1.2 能使用血气分析仪器

进行血气分析

3.1.3 能判断呼吸衰竭类型

3.1.1 动脉血标本的采集

3.1.2 血气分析的原理及

临床应用

3.1.3 呼吸衰竭的定义、诊

断标准及分类
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4.

呼吸

支持

4.1 氧疗

4.1.1 能使用T管或气切罩经

人工气道实施氧疗

4.1.2 能使用简易呼吸器加

压给氧

4.1.1 氧疗原理及适应证、

禁忌证、注意事项

4.1.2 简易呼吸器的分类、

结构

4.2 经鼻高流

量氧疗

4.2.1 能使用高流量设备经

人工气道进行湿化氧疗

4.2.2 能够根据血气分析结

果或患者的耐受度调整设备参

数

4.2.1 黏液-纤毛系统的生

理和功能

4.2.2 经鼻高流量氧疗在

不同疾病中的疗效

4.3 无创通气

4.3.1 能使用智能化模式，如

平均容量保证压力支持通气进

行无创通气

4.3.2 能根据患者血气分析

结果、呼吸状态调整无创通气

的模式和参数

4.3.3 能解读无创通气的监

测指标

4.3.4 能识别并处理无创通

气的报警信息

4.3.1 智能化通气模式的

原理

4.3.2 无创通气的适应证、

禁忌证

4.3.3 无创通气的监测要

点及注意事项

4.3.4 无创通气的报警原

因

5.

肺康

复

5.1 患者评估

5.1.1 能对患者进行肺功能

评估

5.1.2 能使用问卷调查评估

患者生活质量

5.1.3 能实施血氧饱和度评

估

肺功能指标的意义

5.2 患者治疗

指导

5.2.1 能根据治疗前后呼吸

功能结果评估治疗效果

5.2.2 能指导患者进行呼吸

训练

呼吸训练的方式及实施流

程
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3.3 三级/高级工

职业

功能
工作内容 技能要求 相关知识要求

1.

气道

管理

1.1 人工气道

的管理

1.1.1 能放置口、鼻咽通气道

1.1.2 能拔除气管插管

1.1.3 能拔除气管切开导管

1.1.1 口、鼻咽通气道应用

的适应证和禁忌证

1.1.2 口、鼻咽通气道的实

施流程及注意事项

1.1.3 气管导管拔除的实

施流程及注意事项、不良反

应

1.2 气道廓清

治疗

能使用辅助排痰设备进行气

道廓清治疗

辅助排痰设备的临床应用

原理、适应证和禁忌证

1.3 呼吸内镜

的应用

1.3.1 能使用呼吸内镜进行

气道内分泌物的引流并留取痰

液标本

1.3.2 能使用呼吸内镜确定

气管导管位置

1.3.3 能对呼吸内镜进行清

洗消毒

1.3.1 呼吸内镜的分类及

结构

1.3.2 呼吸内镜的适应证、

禁忌证、不良反应和注意事

项

2.

呼吸

监测

2.1 呼出气二

氧化碳分压的

监测

2.1.1 能连接并使用呼出气

二氧化碳监测设备

2.1.2 能根据呼出气二氧化

碳监测结果判断通气功能

2.1.1 呼出气二氧化碳监

测设备的原理

2.1.2 呼出气二氧化碳监

测设备的临床应用指征

2.1.3 呼出气二氧化碳监

测的注意事项

2.2 血气分析

2.2.1 能判断复合型酸碱失

衡的类型

2.2.2 能根据血气指标调整

呼吸机模式及参数

酸碱失衡的判断及处理要

点

3.

呼吸

支持

3.1 无创通气

3.1.1 能对无创通气患者进

行转运

3.1.2 能解读无创呼吸机的

波形并判断人机协调性

3.1.3 能对无创通气患者进

3.1.1 无创通气转运的评

估及注意事项

3.1.2 俯卧位通气的原理

3.1.3 俯卧位通气的实施

流程
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行俯卧位通气 3.1.4 无创通气患者俯卧

位通气的注意事项、不良反

应

3.2 有创通气

3.2.1 能连接有创通气呼吸

回路并进行开机自检

3.2.2 能设置有创呼吸机的

初始模式(辅助/控制通气、同步

间歇指令通气、压力支持通气

等）和参数

3.2.3 能解读有创呼吸机的

监测指标

3.2.4 能测定和分析床旁呼

吸力学指标（顺应性、平台压、

气道阻力、内源性呼气末正压

等）

3.2.5 能识别和处理有创通

气的报警信息

3.2.6 能实施有创通气的转

运

3.2.7 能对有创呼吸机进行

消毒和保养

3.2.1 有创呼吸机上机前

的准备

3.2.2 自主呼吸试验的定

义、方式及实施流程

3.2.3 有创通气的呼吸力

学监测原理及应用

3.2.4 有创通气报警的识

别及处理要点

3.2.5 有创通气转运风险

及注意事项

4.

肺功

能检

查

4.1 肺通气功

能和换气功能

的评价

4.1.1 能进行肺容积指标的

测定

4.1.2 能进行流量测定

4.1.1 肺功能的测定原理

4.1.2 肺功能指标的意义

4.2 气道阻力

测定

4.2.1 能进行气道阻力测定

4.2.2 能对气道阻力测定结

果进行评定

气道阻力指标的意义

4.3 支气管舒

张实验

4.3.1 能进行支气管舒张试

验

4.3.2 能对支气管舒张试验结

果进行评定

4.3.1 支气管舒张试验的

原理及意义

4.3.2 支气管舒张试验的

注意事项、操作流程及不良

反应

4.4 呼出气一

氧化氮的测定

4.4.1 能进行经口呼出一氧

化氮的测定

4.4.1 呼出气一氧化氮测

定的原理及意义
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4.4.2 能进行经鼻呼出一氧

化氮的测定

4.4.2 呼出气一氧化氮测

定的适应证

4.4.3 呼出气一氧化氮测

定的实施流程

5.

睡眠

监测

5.1 便携式睡

眠监测

5.1.1 能进行导联的安置

5.1.2 能判读呼吸事件和心

电事件

5.1.3 便携式睡眠监测仪的

使用

便携式睡眠监测仪的原理

及应用指征

5.2 睡眠的问

卷调查

能 使 用 各 类 问 卷 （ 如

STOP-Bang 问卷、 匹兹堡睡眠

质量问卷、Epworth嗜睡问卷等）

进行睡眠质量调查

睡眠的问卷评估分类及

应用指征

6.

肺康

复

6.1 患者评估

和治疗计划改

进

6.1.1 能根据呼吸功能评估

和呼吸肌力评估调整肺康复方

案

6.1.2 能使用 6 分钟步行试验

评估以及调整有氧运动方案

6.1.3 能进行慢性呼吸疾病

患者急性加重风险的评估

6.1.1 肺康复方案的制定

方法

6.1.2 6 分钟步行试验的注

意事项
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3.4 二级/技师

职业

功能
工作内容 技能要求 相关知识要求

1.

气道

管理

1.1 人工气道

的管理

1.1.1 能行床旁气管插管

1.1.2 能更换气管插管

1.1.3 能更换气管切开导管

1.1.1 上气道结构和功能

的评估

1.1.2 床旁气管插管的实

施流程

1.2 呼吸内镜

的应用

1.2.1 能使用呼吸内镜引导

气管插管

1.2.2 能使用呼吸内镜为气

管切开定位

1.2.1 床旁气管切开操作

方法与步骤

1.2.2 床旁气管切开的注

意事项

2.

呼吸

监测

2.1 经皮氧/

二氧化碳分压

的监测

2.1.1 能连接并使用经皮氧/

二氧化碳分压监测设备监测呼

吸功能

2.1.2 能根据经皮氧/二氧化

碳分压监测结果判断呼吸功能

经皮氧/二氧化碳分压的

监测的原理和意义

3.

呼吸

支持
3.1 有创通气

3.1.1 能应用有创呼吸机的

高级模式（如气道压力释放通

气、压力调节容量保证通气、

成比例辅助通气、适应性支持

通气等）

3.1.2 能够使用有创呼吸机

测定 0.1 秒口腔闭合压、最大吸

气压力、呼气峰值流量等指标

3.1.3 能放置食道测压管进

行呼吸力学监测

3.1.4 能实施肺复张手法改

善氧合

3.1.1 有创通气模式的分

类

3.1.2 呼吸力学的监测

3.1.3 食道压监测的原理

及实施

3.1.4 肺复张手法的方式

及实施流程、不良反应

4.

肺功

能检

查

4.1 支气管激

发试验

4.1.1 能进行支气管激发试

验的测定

4.1.2 能对支气管激发试验结

果进行评定

4.1.1 支气管激发试验的

原理及意义

4.1.2 支气管激发试验的

注意事项、操作流程及不良

反应

4.2 肺弥散功 能进行肺弥散功能的测定 4.2.1 弥散功能障碍的原
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能的评价 因及生理学效应

4.2.2 肺弥散功能测定的

操作流程及注意事项

5.

睡眠

监测

5.1 无创正压

呼吸机压力滴

定

5.1.1 能进行人工压力滴定

（单水平和双水平）并解读滴

定报告

5.1.2 能根据人工压力滴定

结果设置无创呼吸机参数并处

理不良事件

5.1.3 能解读整夜睡眠呼吸

监测结果

5.1.1 自动压力滴定的适

应证与禁忌证

5.1.2 人工压力滴定通气

模式的选择

5.1.3 人工压力滴定的规

范流程和注意事项

5.2 多导睡眠

监测

5.2.1 能进行多导睡眠监测

仪各导联的安置

5.2.2 能识别并处理睡眠呼

吸监测中出现的电极接触不

良、电极脱落、伪迹

5.2.3 能采集生理信号（脑

电、眼电、肌电、心电、呼吸

信号、胸腹运动信号）

5.2.4 能判读睡眠脑电分期、

呼吸事件、心电事件、运动事

件

5.2.5 能识别和处理睡眠监

测过程中的不良事件

5.2.6 能进行日间多次小睡

睡眠潜伏期测试以及清醒维持

实验

5.2.7 能制定随访计划并解

读家用呼吸机的记录数据

5.2.8 家用无创通气的实施

5.2.1 多导睡眠监测的原

理

5.2.2 多导睡眠监测仪的

实施流程与注意事项、不良

反应及处理

6.

肺康

复

6.1 康复方案

制定

6.1.1 能使用量表评估慢阻

肺、支气管扩张、间质性肺疾

病等稳定期慢病患者状况并制

定心肺康复方案

各类心肺系统和健康管理

相关的量表
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6.1.2 能使用量表和工具评估

重症患者状况并制定全身活动

和心肺康复计划

6.1.3 能对长期呼吸机依赖患

者制定康复方案，包括心理介

入、心肺康复等

6.1.4 重症患者康复前的评

估，包括营养、意识、肌力等

6.2 特殊情况

下康复方案的

制定及应对

6.2.1 能制定体外膜氧合支

持下重症患者的康复方案

6.2.2 能在肺康复过程中对

严重突发呼吸事件进行处理

6.2.1 体外膜氧合患者的临

床管理

急性呼吸衰竭的原因及治

疗要点
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3.5 一级/高级技师

职业

功能
工作内容 技能要求 相关知识要求

1.

气道

管理

1.1 人工气道

的管理

能在紧急情况下行环甲膜穿

刺

1.1.1 环甲膜穿刺的适应

证

1.1.2 紧急情况下环甲膜

穿刺的实施要点

1.2 呼吸内镜

的应用

1.2.1 能使用呼吸内镜进行

肺泡灌洗并留取灌洗液标本

1.2.2 能使用呼吸内镜进行

气道内刷片留取标本

1.2.3 能使用呼吸内镜进行

气道内局部给药

1.2.1 气道内标本采集过

程中的注意事项

1.2.2 经呼吸内镜进行气

道给药的注意事项

1.2.3 经呼吸内镜进行气

道内活检的注意事项

2.

呼吸

监测

2.1 肺电阻抗

成像监测

2.1.1 能使用肺电阻抗成像设

备进行肺通气的监测

2.1.2 能根据肺电阻抗成像

监测结果判定通气效果

2.1.3 能根据肺电阻抗成像

监测结果调整机械通气参数

2.1.1 肺电阻抗成像的原

理

2.1.2 肺电阻抗成像的适

应证和禁忌证

2.1.3 肺电阻抗成像使用

过程中的注意事项

2.2 呼吸系统

的超声监测

2.2.1 能使用超声进行胸腔

积液的定位和测量

2.2.2 能使用超声识别气胸

2.2.3 能使用超声进行判断

肺实变、肺不张以及肺水肿

2.2.4 能使用超声进行膈肌

位置、厚度及移动度的监测

2.2.5 能使用超声进行主气

道结构的判断

2.2.1 肺超声的原理

2.2.2 肺超声的适应证与

禁忌证

2.2.3 膈肌保护性通气的

原理

2.2.4 膈肌功能的锻炼方

法

3.

呼吸

支持

3.1 有创通气

能根据患者病理生理以及临

床情况实施个体化通气

3.1.1 有创正压机械通气

的生理学效应

3.1.2 呼吸衰竭的病理生

理基础

3.1.3 非常规有创通气模
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式

3.2 体外膜氧

合中的呼吸管

理

3.2.1 能对体外膜氧合支持

下的重症患者实施俯卧位通气

3.2.2 能实施体外膜氧合支

持下重症患者的转运

3.2.3 能进行体外膜氧合支

持下重症患者的气道管理

3.2.4 能对体外膜氧合支持

下的重症患者实施呼吸康复

3.3.5 能对体外膜氧合患者

实施个体化机械通气策略

3.2.1 体外膜氧合的原理

3.2.2 体外膜氧合的实施

流程及注意事项

3.2.3 体外膜氧合患者的

肺保护性通气的原理与策略

3.2.4 体外膜氧合患者转

运的实施流程及注意事项

3.2.5 体外膜氧合患者气

道管理的注意事项

3.2.6 体外膜氧合患者呼

吸功能锻炼的方式

4.

肺功

能检

查

4.1 运动心肺

功能测试

4.1.1 能对心肺运动仪进行

容积定标和气体定标

4.1.2 能使用心肺运动仪测

定最大摄氧量、无氧阈、氧通

气当量、二氧化碳通气当量、

代谢当量、呼吸储备等

4.1.3 能对运动心肺功能测

试结果进行评定

4.1.1 运动心肺功能测试

的适应证和禁忌证

4.1.2 运动心肺功能测试

的临床应用及实施流程

4.1.3 运动心肺功能测试

的注意事项、不良反应

5.

睡眠

监测

5.1 无创模式

的应用

5.1.1 能使用智能化通气模

式

5.1.2 能根据睡眠监测结果

设定智能化通气模式的参数

5.1.1 智能化通气模式的

原理

5.1.2 智能化通气模式的

实施流程

5.1.3 智能化通气模式应

用的注意事项

5.2 睡眠随访

5.2.1 能分析和解读日间多

次小睡潜伏期监测及清醒维持

实验结果

5.2.2 能根据基本病史解读

多导睡眠监测和日间多次小睡

睡眠潜伏期监测结果并能制定

治疗方案

5.2.1 睡眠障碍的基本分

类

5.2.2 睡眠呼吸障碍的诊

断与治疗

6. 6.1 神经肌肉 6.1.1 能使用膈神经刺激治 6.1.1 膈神经刺激治疗的

原理、适应证、禁忌证与注
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肺康

复

电刺激的实施 疗仪进行膈肌电刺激治疗

6.1.2 能使用神经肌肉电刺

激器进行肌电刺激治疗

意事项

6.1.2 神经肌肉电刺激的

原理、适应证、禁忌证与注

意事项

6.2 重症患者

的肺康复

6.2.1 能对重症患者进行康

复评估

6.2.2 能借助转移训练器对

患者进行转移训练

6.2.3 能够使用助行器和脚

踏车对患者进行主动活动

6.2.4 能识别和处理重症患

者进行肺康复时的风险

6.2.5 能对特殊患者康复时

选择合适的呼吸支持方式

6.2.1 转移训练器的实施

流程及注意事项

6.2.2 助行器和脚踏车的

实施流程及注意事项

7.

呼吸

治疗

培训

与管

理

7.1 专业教学

与培训

7.1.1 能应用幻灯片等教学

工具制作课件进行教学

7.1.2 能进行床旁临床带教

7.1.3 能设置专业相关的教

育项目课程

教学相关的基础知识

7.2 医疗质量

控制

7.2.1 能通过报表等形式汇

总拔管成功率、带机时间、呼

吸机相关性肺炎发生率等呼吸

治疗相关质量数据

7.2.2 能结合科室具体情况，

改进呼吸治疗医疗质量，减少

负性指标

7.2.1 质量管理体系的相

关知识

7.2.2 质量评价的基本方

法

7.3 不良事件

管理

能对不良事件进行分析并改

进呼吸治疗的相关问题

医疗质量改进相关的基础

知识
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4 权重表

4.1 理论知识权重表

技能等级

项目

五级

（%）

四级

（%）

三级

（%）

二级

（%）

一级

（%）

基本

要求

职业道德 5 5 5 5 5

基础知识 25 20 15 10 5

相关

知识

要求

吸入治疗 20 15 — — —

气道管理 20 15 20 15 10

呼吸监测 5 5 10 10 15

呼吸支持 15 25 15 15 15

肺功能检查 — — 15 10 10

睡眠监测 — — 10 20 10

肺康复 10 15 10 15 10

呼吸治疗培训与

管理

— — — — 20

合计 100 100 100 100 100



25

4.2 技能要求权重表

技能等级

项目

五级

（%）

四级

（%）

三级

（%）

二级

（%）

一级

（%）

技能

要求

吸入治疗 30 25 — — —

气道管理 30 25 20 15 5

呼吸监测 15 15 15 10 10

呼吸支持 10 15 10 20 20

肺功能检查 — — 15 15 20

睡眠监测 — — 20 25 20

肺康复 15 20 20 15 10

呼吸治疗培训与

管理

— — — — 15

合计 100 100 100 100 100


