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基于信息化技术的高职护理《综合技能集训》重构与教学实践

吴林秀,张丽娣,刘雪萍,周玉华,黄玲芳,杨羚,黄太萍

摘要:目的
 

提高高职护理学生综合技能教学效果,为其适应临床护理工作奠定良好基础。方法
 

针对以往教学中存在的问题,对

2017级高职护理专业851名学生的《综合技能集训》课程,基于信息化技术、依据高职毕业生核心胜任力和护理岗位胜任力进行

重构:包括单项训练、综合训练、考核3个模块5个阶段,再设内科、外科、儿科及重症监护4大岗位相应技能,实行院校联合教学。
结果

 

学生考核成绩为(89.18±4.84)分,82.02%~90.01%的学生对重构后的课程及教学方法持肯定评价;131名临床带教教师

中45.04%~67.18%认为较以往带教的学生有更好的表现。结论
 

《综合技能集训》课程的重构及院校联合教学有利于提高教学

效果,受到学生和教师的好评;为学生进入临床工作打下了良好基础。
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  护理专业《综合技能集训》涵盖基础护理及专科

护理的基本操作技能,可培养并评估学生的护理核心

胜任力,是护理专业学生踏入临床需掌握的基础技

能。本校护理专业为3年制的专科教育,其中《综合

技能集训》以往以单项操作强化训练为主,学生认为

忽视了综合素质与能力的培养,临床教师认为学生整

体观缺乏,进入临床实习后,难以将所学知识和实际

操作技能连贯。国内有学者已采用综合模拟进行护

理技能强化训练[1-4],取得一定的效果,但其教学方法

及评价方法较为单一,未能充分利用信息化技术将模

拟人、标准化病人、虚拟软件及多种教学方法全面整

合,研究样本量较少等局限性,需要对模拟的真实性、
教学难度、教学设计、教学实施、效果的评价等方面进

一步探索与完善。基于此,本研究采取学校教师与临

床护理教师组成教学团队的形式,依托信息化技术,
重新梳理和构建课程,借助典型临床案例,将临床技

能整合到具体场景中进行综合训练,取得较好效果,
报告如下。
1 对象与方法

1.1 对象 于2019年3~6月选取广西卫生职业技

术学院2017级3年制高职护理专业学生851人为研

究对象,其中女生731人,男生120人;年龄19~21
岁。
1.2 教学方法

1.2.1 组成课程重构小组 本着“院校合作,护教协

同”教学宗旨,组成院校合作《综合技能集训》课程重

构小组,小组成员由临床教师15人和校内专职教师

18人共计33人组成。临床教师:选自4所三级甲等

综合医院,均为女性,年龄31~47岁,平均39.7岁;
本科10人,硕士5人;工作年限12~29年,平均19.7
年;主管护师3人,副主任护师9人,主任护师3人。
校内专职教师:男3人,女15人;年龄29~48岁,平
均38.4岁;本科5人,硕士13人;工作年限6~26
年,平均15.9年;讲师10人,副教授5人,教授3人。
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在课题负责人的协调下联合完成各项调研和课题任

务。
1.2.2 课程及学情分析 课程重构前对2016级

705名学生及实习医院238名带教教师分别进行

《综 合 技 能 集 训》教 学 效 果 问 卷 调 查。83.69%
(590/705)学生认为《综合技能集训》重复、枯燥地

练习以往所学的操作技能,忽视了学生综合素质与

能力的培养,缺乏学习兴趣;89.22%(629/705)认
为普通模型无法表现出症状和体征,较难感受到真

实的临床护理情景。73.95%(176/238)教师认为

学生面对复杂病情缺乏整体观,评判性思维能力不

足;70.59%(168/238)认为学生不能有效与患者沟

通,遇 问 题 时 手 忙 脚 乱,缺 乏 人 文 关 怀;64.29%
(153/238)认为学生进入医院后心理压力大、临床

适应期较长。
1.2.3 平台选取和资源库建设 课程选用职教云教

学平台(https://zjy2.icve.com.cn/),平台包括网页

版及手机版应用程序(App)。教师通过网页版创建

《综合技能集训》资源库,构建课程框架,进行课堂设

计,上传操作视频、临床案例、授课安排等资源;教师

和学生使用职教云 App进行课堂授课和自主学习;
学生互评选用“同伴学习”App,具有“我要训练”、“我
是同伴”两个角色,内置教师上传的评分标准,学生在

操作练习时选择相应的项目,按照评分标准给予对方

评分。
1.2.4 课程构架与内容 ①由团队成员采用随机分

层抽样的方法对广西7个地区共28所医院入职≤3
年护理高职毕业护士的工作岗位、工作任务进行调

研,形成调研报告,作为课程重构的另一主要依据。
②参照护理高职毕业生核心胜任力指标体系[5-6],确
定各岗位任职护士必须具备的护理岗位胜任力;将护

理岗位胜任力与教学对接,将其转换为知识、技能、素
质目标;依据学情及课程目标将课程分为单项训练、
综合训练、考核3个模块5个阶段,综合训练模块下

以新护士主要工作岗位群为依据划分为4大岗位,设
置岗位下二级项目,每个二级项目下制定若干工作。
③根据临床护理典型工作任务,编制《综合技能集训》
典型案例,形成《综合技能集训》的课程标准,依照课

程标准制定课程内容。《综合技能集训》授课内容及

学时分配见表1。
表1 《综合技能集训》授课内容及学时分配

阶
 

段  学时 项
 

目

单项强化 9 7步洗手法,静脉输液(包含体表静脉留置针),静脉采血,皮内注射(青霉素皮试),肌内注射,氧气

吸入,吸痰,生命体征测量,口腔护理,无菌技术,心肺复苏,气管切开护理,心电监测,导尿术,胃肠

减压,穿脱隔离衣

单项自由练习 4 以上16项自主练习

单项考核 4 校内教师考核(心肺复苏+其余15项抽考1项)
综合训练

 内科岗位 6 ①COPD患者护理(皮内注射,氧气吸入,吸痰,呼吸功能锻炼,胸部叩击,指导有效咳嗽,健康教

育);②心肌梗死患者护理(体表静脉留置针输液,静脉采血,心电监护,心肺复苏);③糖尿病患者

护理(皮下注射,血糖监测,健康教育)

 外科岗位 6 胆囊切除术前后护理(备皮,皮内注射,肌内注射,无菌技术,静脉输液,换药,引流管护理,手术后

并发症的观察与护理)

 儿科岗位 3 小儿肺炎护理(吸氧,吸痰,头皮静脉穿刺)

 急危重症岗位 3 急救与重症监护护理急救技能(心肺复苏,止血包扎技术,心电监护,输血,输液,中心静脉压监测)
综合考核 4 临床医院专家进行考核,教考分离(案例考核+操作考核)

1.2.5 教学实践

采用胜任力本位教育教学模式[7-8],循序渐进地

进行单项强化、单项自由练习、单项考核、综合实训及

综合考核5个阶段教学。
1.2.5.1 单项强化 由护理学基础教研室专职教师

和临床教师共同完成。①课前,教师通过“云课堂

App”发布课前要求及在线学习任务表,上传操作视

频、操作技术要点、评分标准,监控学习进度,发布问

卷;学生根据任务表,自主学习,投票选出最难的操作

点。②课中,抽取学生示范→学生点评→教师点评→
教师示范→学生练习。③课后,学生当天课后进入开

放练习室进行练习,并利用“同伴学习App”,两人一

组,相互交换“我要训练”、“我是同伴”角色,对照App

评分标准给予对方评分;教师通过“云课堂App”发布

视频拍摄作业,学生拍摄后上传。
1.2.5.2 单项自由练习 学生根据自己的不足选择

多渠道强化训练,包括实体实训室、在线虚拟练习系

统等。
1.2.5.3 单项考核 由本校教师进行考核,考核内

容为必考1项+抽考1项,未合格者不能进入综合实

训阶段学习,需反复练习直至合格。
1.2.5.4 综合实训 采用高端模拟人与标准化病人

相结合的方法,依托典型案例进行情景模拟教学,分
为内科、外科、儿科、急危重症4个岗位,每个岗位下

根据调研结果设置1~3个常见工作任务。根据工作

任务共编制7个典型案例,每个案例包含至少3项操
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作,并设置不同情境考核学生临床思维和实际运用操

作能力,每3人为一个工位,学生以小组为单位,完成

“云课堂App”课前任务,分析案例,上传护理诊断和

措施,做好角色分工;教师设置好高端模拟人参数;课
中随机选择学生小组进行操作演示,教师加入不同情

景,让学生处理,结束之后,小组点评,最后教师进行

点评总结;课后学生继续开放练习,并利用“同伴学习

App”相互评分;教师通过“云课堂 App”布置案例作

业,学生以小组完成。
1.2.5.5 综合考核 实行教考分离,由非授课的医

院临床专家考核。将课程的所有操作项目融入到20
个案例中,考核标准参考广西55项护理操作标准。
第1轮以小组为单位抽取案例,找出该案例需要执行

的3~5项操作,专家根据案例分析结果给出第1轮

分数。之后,专家指定其中的3项操作进行考核,小
组成员再次抽签,抽取各自要进行的操作项目,专家

根据学生的表现包括操作能力、病情评估、沟通、应变

能力综合给出第2轮分数。
1.3 评价方法

1.3.1 学生考核成绩 由课前线上练习(6%)、课后

开放练习(10%)、同伴评价得分(6%)、个人操作视频

得分(6%)、心肺复苏单项技能考核(18%)、15项抽1
单项技能考核(18%)、课前6个案例分析(6%)、综合

操作考核(30%)8个部分组成。
1.3.2 教学效果评价 ①学生评价。由研究者自行

设计教学效果调查问卷,包含10个条目,分为“非常

同意、同意、一般、不同意”4级评价。于课程结束后

通过问卷星向学生发放,发放和有效收回问卷均为

851份。统计赞成(非常同意+同意)率。②临床教

师评价。由研究者自行设计临床教师调查问卷,包含

9个条目,分为“同意、一般、不同意”3级评价;设卷首

语:在护理技术操作方面,你认为2017级实习学生与

2016级实习学生比较,表现如何,请给出你的客观评

价。统计同意率。课程结束2周后学生进入临床实

习(实习时间10个月),于实习1个月时通过问卷星

向带教2016级和2017年学生的131名临床教师发

放问卷,均有效收回。
1.4 统计学方法 采用SPSS20.0软件行描述性分

析。
2 结果

2.1 学生各项考核成绩及总体考核成绩 见表2。
2.2 学生对《综合技能集训》教学效果的评价 见表

3。
2.3 临床教师对2017级实习学生的评价 见表4。
3 讨论

3.1 重构课程教学有助于激发学生学习兴趣,提高

技能操作成绩 研究结果显示,课程重构后,学生技

能操作考核成绩达到良好水平,这与相关研究结果[9]

一致。改革之前的《综合技能集训》授课,教师均为校

表2 学生各项考核成绩及总体考核成绩(n=851)

考试内容 成绩(分,x±s)

 课前线上练习 89.18±5.78
 课后开放练习 90.46±3.59
 同伴评价得分 88.27±6.47
 个人操作视频得分 91.61±2.96
 心肺复苏考核 87.61±5.93
 操作技能抽考 88.20±5.22
 课前6个案例分析 91.58±4.33
 综合操作考核 86.54±7.94
 总评 89.18±4.84

表3 学生对《综合技能集训》教学效果的评价(n=851)

条
 

目 赞成人数 百分率(%)

提高了操作技能学习兴趣、发现自己存在的不足 749 88.01
活跃了课堂气氛 698 82.02
提高了交流沟通能力、增强了团队协作精神 749 88.01
增强了人文关怀意识 741 87.07
提高了观察判断处理问题的能力、应急应变能力 732 86.02
提高了自主学习能力 732 86.02
提高了评判性思维能力 715 84.02
加深了对理论知识的理解和记忆 732 86.02
有利于适应临床工作,增强了临床工作的信心 715 84.02
喜欢这种课程方式,愿意再次参加类似的课程 766 90.01

表4 临床教师对2017级实习学生的评价(n=131)

条
 

目 同意人数 百分率(%)

操作技能有提高 87 66.41
理论知识更扎实 67 51.15
技能综合操作能力有提高 79 60.31
综合考虑患者病情的能力有提高 81 61.83
分析、解决问题的能力有提高 60 45.80
人文关怀有提高 71 54.19
沟通能力有提高 88 67.18
团队合作意识有提高 59 45.04
主动学习意识有提高 79 60.30

内专职教师,以单项强化练习为主,学生重复、枯燥地

练习以往所学的操作技能,缺乏学习兴趣,参与开放

练习学生出勤率较低。改革后的《综合技能集训》采
用护教协同模式,与临床教师组成教学团队,临床教

师临床经验丰富,教学内容与临床工作任务一致,打
破了原来操作技能中单科课程的设置,借助典型临床

案例开展情景模拟教学,通过设置模拟病房、模拟重

症监护室、模拟手术室等,利用模拟人、标准化病人等

来模拟患者的病情变化和各种临床情景,贴近临床,
具有挑战感,激发了学生的学习兴趣;学生通过小组

合作分析解决患者存在的问题及处理突发情况,改变

了以往被动学习行为,学生对课程学习更积极,参与

度更高,这与国内其他研究结果[10]一致。同伴学习

App的使用也促使学生更进一步了解自己的不足和

需要改进的地方,且学生需完成云课堂 App布置的

操作视频拍摄,反复且有针对性地练习,提高了学生
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操作技能成绩。
3.2 重构后的课程及教学受到学生及临床教师肯定

 本研究结果显示,82.02%~90.01%的学生对重构

后的课程及教学方法持肯定评价;45.04%~67.18%
临床教师认为较以往带教的学生有更好的表现。提

示本课程的重构及教学方法适用性较好,分析原因

为,正如上段所述,改单一的教学模式为以情景模拟

为主,融入多种形式的教学方法,包括高仿真教学环

境与设施,各项技能都结合护理工作岗位与实际护理

展开,并依托信息化技术学习平台实现交互教学等,
直观、实用、有效,且可重复、可控制性,既能让学生很

快进入学习情景,又给学生充分动手动脑空间,发挥

其自主学习、拓展创造的环境,极大激发了学生的智

慧潜能和学习兴趣,因而本教学改革受到学生的肯

定。如在模拟过程中,学生评估、分析患者病情、解决

问题、实施护理措施,在这一系列实操中,学生与“患
者”沟通交流、进行临床评判、实施技能操作等,同时

将人文关怀、职业职责融入其中,使学生得到了极大

的锻炼,缩小了课堂与岗位距离[11],切实提高了学生

解决实际问题的能力。因而,比较而言,临床教师不

同程度地认为本教学方法好于常规教学法。
4 小结

《综合技能集训》课程实施以来学生的学习兴趣、
操作技能、解决问题及分析问题的能力都有提高,但
尚有一些值得深入探讨的问题:一是课程需要在仿真

实训教学中心进行,配套齐全、性能完善的仿真实训

中心是开展综合技能集训的必备条件,由于学生人数

较多,开放练习工位稍显不足,如何更进一步利用信

息化技术弥补工位不足值得进一步研究;二是课程对

教师的教学能力、临床经验、实验带教经验、知识结构

提出了更高的要求,需进一步提高专职教师的临床经

验,以及临床教师的带教能力,形成一支稳定的较高

水平的教学团队;三是课程需要将护理职业核心胜任

力必备的通用知识、技能、素质按完成工作任务需要

程度将其均匀分配到各个项目中去,以此平衡各项目

的学习内容,是课程标准编制的难点所在,创设案例

时要注意案例的代表性,且能综合护理学基础及专业

课程的操作技能,需要从临床上收集典型病例作为素

材,需要多请临床护理专家和护理教育专家对这些素

材进行编辑、加工,同时兼顾学生的实际能力,力求模

拟案例的设计规范、难度适当、贴近临床工作,从而保

证学生训练的积极性。
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