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机动卫勤分队防卫能力训练的问题与对策

吴林波，张　 刚

　 　 ［摘要］ 　 近年来，在重视实战化训练的背景下，全军开展了军队医院机动卫勤分队基地化训练。 在对机动卫勤分队进行

训练和考核评估的过程中，发现多数单位在防卫能力训练方面存在较多的薄弱环节。 文章针对军队医院机动卫勤分队防卫

能力训练存在的重视程度不够、训练条件不好、训练效果不佳以及基础素质不牢等问题，提出了要更新观念、健全制度、改进

模式和协同推进等对策。
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　 　 军队医院机动卫勤分队在战时执行战役或战

略机动卫勤支援保障任务，具有保障任务多样性、
应急反应快捷性、组织指挥灵活性以及各种环境适

应性等特点［１］。 着眼未来信息化局部战争特点，必
须充分认清防卫能力训练在机动卫勤分队训练中

的基础性地位和关键性作用，努力提升我军机动卫

勤分队防卫能力训练水平，从而提高实战化卫勤保

障能力。

１　 军队医院机动卫勤分队防卫能力训练的主要

问题

１􀆰 １　 重视程度不够　 外军非常重视医护人员军事

素质的提升，如以色列卫生某旅卫生主管卡普·艾

瑞兹认为：训练医疗技能的同时也要训练作战技

能，不仅是作战的卫生员，还有医师都要懂得正确

使用武器，保护自己［２］。 相比之后，我军对医护人

员防卫能力训练的认识令人堪忧。 军队医院作为

平时保健康、战时保打赢的服务保障型的非全训后

勤单位，各级人员易受思想观念、培训经历、社会环

境等因素影响，防卫能力训练未能引起足够关注。
在领导和机关层面，由于缺乏实战化观念，考虑平

时保障多，而考虑战时保障少；考虑卫勤训练多，而
考虑军事训练少。 在普通队员层面，存在“轻战备、
重业务” 的思想，对卫勤分队训练内容的军事化

认识不足，认为不该进行战斗体能、识图标图等军

事课目的训练［３］。
１􀆰 ２　 训练条件不好　 训练保障条件是抓好防卫能

力训练的基础和前提，而这也是军队医院的短板。
一是缺少训练场地。 由于军队医院主营区驻地大

多位于繁华的城市地区，土地资源紧张，医院普遍

缺少符合要求的军事训练场地［４］。 体能训练可勉

强在篮球场和道路上进行，而射击、投弹等训练只

能借用友邻单位训练场进行。 二是缺少训练器材。
军队的中心医院一般无弹药库，甚至无枪械，也缺

乏通信器材、军用地图、指北针等训练必须的教材。
三是缺少训练教官。 军队医院的专业技术干部多，
缺乏军事训练方面的人才，在机关行政干部中也鲜

见具有训练经验和能力的人员。 军队医院在组织

军事地形学、实弹射击、防卫战术和战备基础等课

目的教学训练时，一般都从军队院校和部队外请军

事教官。
１􀆰 ３　 训练效果不佳　 近年来，机动卫勤分队参加卫

勤基地考核训练、军事医学综合演习、军兵种联演

联训等活动的频率逐渐增多，但防卫能力训练上仍

不同程度的存在问题。 一方面，医院本级组织训练

时，往往是自导自演，训练多是凭经验、走老路，仍
然是组织“抬箱子、搭架子、支帐篷、搞包扎、练体

能”的简单重复训练。 而少有对防卫能力的强化训

练，更无严酷环境磨砺，缺乏逼真战场环境构设，难
以强化卫勤分队人员的战场意识和战斗作风；另一

方面，上级组织的训演练活动时，以评估医疗业务

能力、遂行卫勤保障任务居多，而不重视野外生存、
抗击袭扰和协同保障等方面能力的训练。 未来战

争中， 可 能 会 出 现 医 护 人 员 战 现 场 急 救 技 能

·３３４·东南国防医药 ２０１７ 年 ７ 月第 １９ 卷第 ４ 期　 Ｍｉｌｉｔａｒｙ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｊｏｕｒｎａｌ ｏｆ Ｓｏｕｔｈｅａｓｔ Ｃｈｉｎａ，Ｖｏｌ．１９，Ｎｏ．４，Ｊｕｌ． ２０１７



过得硬，而自身防卫能力欠缺的危险局面。
１􀆰 ４　 基础素质不牢　 军队医院机动卫勤分队队员

构成复杂，既有干部、战士，还有非现役文职、公勤

人员，接受防卫能力训练的机会少，防卫知识和技

能欠缺。 近年来，通过与参训的野战医疗所（队）骨
干座谈得知，分队多数成员近五年来未进行过系统

的防卫能力训练，体能训练坚持得不够好，几乎不

开展战术、防卫、投弹、野外生存等课目训练，队员

防卫能力普遍堪忧。 ２０１６ 年，第三军医大学对 １２
支机动卫勤分队考核评估中，军事课目成绩达到良

好以上的仅 ３ 支，占 ２５％；合格 ８ 支，占 ６６􀆰 ７％；不合

格 １ 支，占 ８􀆰 ３％，也进一步暴露出我军机动卫勤分

队防卫能力训练不够扎实有效的共性问题［５］。

２　 提高军队医院机动卫勤分队防卫能力训练水平

的对策

２􀆰 １　 更新观念 确保防卫能力训练定位准确　 解决

好军队医院机动卫勤分队不够重视防卫能力训练

的问题，必须要更新观念，确保防卫能力训练在机

动卫勤分队训练中的定位准确。 首先，要认识到防

卫能力训练是机动卫勤分队保障打赢的先决条件。
未来信息化战争，战场环境透明，敌武器打击精确，
且外军一贯认为摧毁敌后勤力量是取得战争胜利

的有效途径。 军队医院机动卫勤分队作为战时后

勤保障力量的重要组成部分，战时易遭到敌方重点

侦察和打击。 机动卫勤分队只有强化防卫能力训

练，形成有效的伪装和防卫能力，才能最大程度确

保自身安全，完成卫勤保障任务。 其次，要认识到

防卫能力训练是提升机动卫勤分队队员战场生存

能力的重要途径。 在未来战争中，卫勤分队将面对

保障任务和防卫任务相互交织的考验，既要当救护

员，又要当战斗员。 队员只有先确保生存，才有可

能完成任务。 防卫能力训练既能锤炼队员的顽强

意志和战斗作风，又能提升其复杂环境适应能力、
野战生存能力和轻武器操作水平。 最后，要认识到

防卫能力训练是提升机动卫勤分队卫勤训练水平

的重要支撑。 机动卫勤分队的勤务训练必须以医

学科学为基础，以军事科学为依据，不能脱离战场

环境和实战背景。 机动卫勤分队要不断学习信息

化战争的特点、联合作战基础等军事知识，并力求

使卫勤保障行动与其相适应。 必须通过富有成效

的防卫能力训练，开展具有军事特色的卫勤训演练

活动，方能真正提升卫勤训练的实战化水平。
２􀆰 ２　 健全制度 确保防卫能力训练落到实处　 要解

决军队医院在防卫能力训练上动力不足和效果

不佳的问题，必须要健全相应的制度。 一要落实责

任制度，防卫能力训练水平上不去，医院党委负首

要责任。 防卫能力训练考核不及格就要追责。 要

坚持好党委议训的常态化机制，明确分工，责任到

人，加强组织协调和监管，靠前解决训练中存在的

问题［６］。 在制定年度训练计划时，科学统筹，按《军
事训练与考核大纲》要求抓落实，依任务需求补短

板，合理设置训练难度，确保防卫能力训练内容、人
员、时间、条件、保障“五落实”。 二是完善考核制

度，要尽快形成全军统一的军队医院军事训练考核

方案，并配套出台军队医院机动卫勤分队训练考核

及基地化考核实施细则，明确考核对象，丰富考核

形式，提升考核难度，并合理设置专业训练和防卫

能力训练的分值比例。 三是明确奖惩制度，军队医

院要制定恰当的奖惩制度，以激励机动卫勤分队的

防卫能力训练工作。 对于骨干作用发挥明显、训练

积极性高、考核优秀的先进个人，在干部选拨任用、
评功评奖和晋职晋衔等方面优先考虑；对于支持所

属人员积极参加机动卫勤分队防卫能力训练的科

室，要给予适当的表扬和政策倾斜；而对在训练中

消极怠工的个人和表现消极的科室，要依具体情况

给予适当惩罚。
２􀆰 ３　 改进模式 确保防卫能力训练扎实有效　 机动

卫勤分队防卫能力训练模式描述的对象是防卫能

力训练活动，其构成要素应包括训练目标、课目设

置、组训方式、训练方法、考核评估 ５ 个方面［８］。 在

训练目标确定方面，要紧紧围绕“强理论、固意识、
练动作、求全面”的思路，通过防卫能力训练，使分

队人员军事理论知识扎实，防护和战斗意识强烈，
基本动作和技能娴熟。 在课目设置方面，应依据

《军事训练与考核大纲》要求和实际需求科学划分

训练课目，既要抓住基础，又要突出重点。 可针对

医务人员的实际，将基础体能、轻武器射击、识图用

图、战备基础、警戒与伪装、野战生存等列为必训课

目［７］。 在组训方式上，机动卫勤分队要走出“部队

组训为主、医院自训为辅”的新路子，医院应主动与

部队合作，在资源优势互补的前提下建立长效机

制，让部队成为机动卫勤分队防卫能力训练的主要

实施者和练兵场，这样就解决了医院训练条件不好

的问题。 在训练方法上，医院必须发挥主导作用，
要坚持以管理促训、以考核促训、以机制促训，营造

训练光荣、人人参训的良好氛围。 在考核评估方

面，要坚持自主考核与上级考核相结合，自主考核

应抓住基础内容，同时针对不同类别人员的考核内

容要有区别，而上级考核要抓住重点，突出综合
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训练考核，主要考核机动卫勤分队的整体防卫能力。
２􀆰 ４　 协同推进 确保防卫能力训练聚焦实战　 军队

医院机动卫勤力量的训练，必须符合“打仗型后勤”
的建设要求，坚持“仗怎么打，就怎么练”的总体思

路［９］。 防卫能力训练要坚持训战一致、考战一致的

思路，建立“机关监管、医院主抓、部队配合、基地评

估”的协同推进机制，共同把防卫能力训练推向实

战化靠拢。 上级机关在下达年度训演练任务时，要
对各单位机动卫勤分队提出具体实战化训练指标，
要从难从严、从实战出发设置标准，既要考虑医疗

救护能力的标准，又要考虑防卫能力的标准。 军队

医院必须要认识到位，积极主动，在实战化训练中

发挥主导作用。 要积极解决防卫能力训练中遇到

的各种矛盾和问题，设法创造条件开展实战化训

练。 要敢于把分队放到基层部队摔打，把提高战斗

力作为第一要务。 部队在组织机动卫勤分队防卫

能力训练时，要把每名队员当成普通一兵，按照基

层部队的标准严格组织训练；组织联演联训活动

时，要敢于给机动卫勤分队压担子、交任务。 全军

卫勤训练基地在组织机动卫勤分队进行训练与评

估时，要发挥教员、场地等资源优势，真正给参训分

队查问题、教方法、传经验，从而提高其防卫能力训

练的实战化水平。

３　 结　 语

战争实践证明，防卫行动是后勤分队生存的基

础，没有强有力的防卫行动，后勤分队的生存将受

到严重威胁，进而影响后勤保障［１０］。 因此，机动卫

勤分队强化防卫能力训练是未来局部战争的迫切

需求。 只有真正树立实战化观念，克服各种实际困

难，着眼战场需求，扎实开展防卫能力训练，才能打

造一支保障有力的卫勤尖兵队伍。
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练问题与对策 ［ Ｊ］ ． 解放军医院管理杂志，２０１５，２２ （ ４）：
３５９⁃３６０􀆰
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