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基于行动研究的盆底康复专项护士实践培训方案的优化

陈晓敏,丁焱,游菁,杨岚,杨晓清

摘要:目的
 

探讨基于行动研究法的盆底康复专项护士临床实践培训方案优化的效果。方法
 

以行动研究为理论指导,针对参加培

训的35名(3轮分别为10、12、13名)盆底康复专项护士临床实践存在的问题,进行3轮行动调整、优化培训方案,以柯氏四级评

估模型为基础对临床实践培训方案进行评价。结果
 

形成了以需求为导向的盆底康复专项护士临床实践培训方案;在3轮行动研

究中,学员对临床实践培训的整体满意率分别为90.0%、91.7%、100.0%,培训后(第2、3轮共25名)学员对盆底相关知识技能掌

握度评分显著高于培训前(均P<0.05),80.0%以上的学员认为能够将盆底相关专业知识和技能应用于临床实践。结论
 

行动研

究法有利于优化盆底康复专项护士临床实践培训方案,从而提高培训效果和学员满意度,并对学员的临床工作产生积极影响。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

effect
 

of
 

optimizing
 

the
 

practice
 

training
 

program
 

for
 

specialist
 

nurses
 

in
 

pelvic
 

floor
 

rehabilita-
tion

 

based
 

on
 

action
 

research.Methods
 

Based
 

on
 

the
 

theory
 

of
 

action
 

research,
 

three
 

rounds
 

of
 

action
 

adjustment
 

and
 

optimization
 

of
 

the
 

training
 

program
 

were
 

conducted
 

to
 

address
 

the
 

problems
 

of
 

the
 

clinical
 

practice
 

of
 

35
 

(10,
 

12,
 

and
 

13
 

in
 

the
 

three
 

rounds)
 

spe-
cialist

 

nurses
 

in
 

pelvic
 

floor
 

rehabilitation,
 

and
 

the
 

training
 

program
 

was
 

evaluated
 

based
 

on
 

the
 

Kirkpatrick
 

model.Results
 

The
 

de-
mand-oriented

 

clinical
 

practice
 

training
 

program
 

for
 

specialist
 

nurses
 

in
 

pelvic
 

floor
 

rehabilitation
 

was
 

developed.In
 

the
 

three
 

rounds
 

of
 

action
 

research,
 

the
 

overall
 

satisfaction
 

rates
 

of
 

the
 

trainees
 

with
 

the
 

clinical
 

practice
 

training
 

were
 

90.0%,
 

91.7%,
 

and
 

100.0%,
 

respectively.After
 

the
 

training,
 

the
 

scores
 

of
 

the
 

trainees'
 

(a
 

total
 

of
 

25
 

in
 

the
 

2nd
 

and
 

3rd
 

rounds)
 

mastery
 

of
 

pelvic
 

floor
 

related
 

knowledge
 

and
 

skills
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

those
 

before
 

the
 

training
 

(all
 

P<0.05),
 

and
 

more
 

than
 

80%
 

of
 

the
 

trainees
 

thought
 

that
 

they
 

could
 

apply
 

the
 

pelvic
 

floor
 

related
 

professional
 

knowledge
 

and
 

skills
 

in
 

clinical
 

practice.Conclusion
 

The
 

action
 

research
 

is
 

conducive
 

to
 

optimizing
 

the
 

clinical
 

practice
 

training
 

program
 

for
 

specialist
 

nurses
 

in
 

pelvic
 

floor
 

rehabilita-
tion,

 

thus
 

improving
 

the
 

training
 

effect
 

and
 

trainee
 

satisfaction,
 

and
 

positively
 

affecting
 

the
 

trainees'
 

clinical
 

work.
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  在中国多胎政策的大背景下,多胎及高龄产妇数

量不断增加,盆底功能障碍(Pelvic
 

Floor
 

Dysfunc-
tion,PFD)疾病人群规模进一步扩大,相应的临床服

务需求亦呈增长趋势[1-2],由此导致临床工作与服务

需求之间产生了较大缺口[3]。为了提高盆底康复护

理整体水平,中华护理学会于2020年举办盆底康复

专项护士培训班。该培训包含理论教学和临床实践

2个阶段,其中临床实践阶段将学员分配到全国25
所教学基地进行实践。临床实践是护理人才培养的

重要环节,也是其将专科知识和实践有效融合的重要

途径。为了确保培训质量,学会向各基地下发包含实

践大纲等指导性意见的临床实践方案,并充分赋予各

基地培训自主权。我院作为中华护理学会盆底康复

专项护士培训项目的首批教学基地之一,承担临床实

践教学任务。为提升临床实践培训效果,我院从

2020年10月开始应用行动研究法不断优化盆底康

复专项护士临床实践培训,确定培训方案的要素及内

容,明确基地教学版块、权重分配、教学方法、数量要

求、考核方式等关键要素,并进行效果评价,旨在解决

培训中的问题,促进培养更具专业水平和实践能力的

盆底康复专项护士,建立持续改进教学质量机制,使
专项护士培训可持续发展。介绍如下。

1 对象与方法

1.1 对象 2020年10月至2023年4月,选取在我院

进行临床实践的3批次共35名已完成2周线上理论学

习的盆底康复专项学员作为研究对象。学员均为女

性;年龄27~43(35.86±5.14)岁。盆底专科工作年限

1~20(10.37±5.45)年;硕士3人,本科32人;副主任

护师2人,主管护师25人,护师8人。所有研究对象对

本研究内容知情同意。
1.2 方法

1.2.1 成立研究小组 小组成员包括护理部教学管

理人员、临床带教老师以及接受评价的盆底康复专项
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护士。教学管理人员4名,包括主任护师1名、主管

护师3名;临床带教老师13名,包括主管护师9名,
护师4名。小组成员均具有中华护理学会师资培训

资格。
1.2.2 研究设计 以行动研究法为指导框架,于
2020-2023年开展3期临床实践培训,将3批次学员

(分别为10、12、13人)分为3个行动过程,按照计划-
行动-观察-反思4个步骤,综合现状调查、质性访谈、
专家小组会议、现场观察等方法,不断修正、优化和完

善盆底康复专项护士临床实践培训方案。
1.2.3 形成实践培训方案

1.2.3.1 明确问题 ①第1个阶段。培训前采取便

利抽样法对上海市22所医院的80名盆底科护士进

行问卷调查,以了解其临床技能掌握情况与学习需求

(目前工作需求、个人发展需求)是否一致,均包括24
项盆底专科相关临床技能,均采用Likert

 

5级评分

法,临床技能掌握情况为“不了解”至“熟练掌握”,学
习需求为“非常不需要”至“非常需要”,依次计1~5
分,得分率=条目实际得分/条目最高分×100%,得
分率越高表示盆底科护士对该条目掌握越熟练和学

习需求越高。调查发现,仅67.5%的盆底科护士参

加过盆底相关知识培训,培训时间少于1个月的占

90.0%。盆底专科技能掌握自评得分为(3.00±
1.08)分,得分率为60.0%,得分后5项为粪失禁管理

技术、尿动力检查技术、性功能障碍管理技术、产后便

秘管理技术、盆底功能障碍围术期护理技术。目前工

作需求得分为(4.26±0.75)分,得分率为85.2%,前
5项为盆底肌肉训练技术、盆腔疼痛管理技术、尿失

禁管理技术、腹直肌管理技术、盆底功能障碍疾病知

识宣教;个人发展需求得分为(4.37±0.69)分,得分

率为87.4%,前5项为盆底功能障碍疾病知识宣教、
盆底肌肉训练技术、电刺激治疗技术、生物反馈治疗

技术、盆腔脏器脱垂管理技术。②第2个阶段。对第

1期10名学员进行半结构式访谈,访谈提纲包括“您
认为盆底康复专项护士的临床技能培训应该包括哪

些内容?”“您希望通过什么途径获取盆底专项临床技

能?”“您希望通过此次培训获得哪些知识?”“您希望此

次培训方式是怎样的?”访谈结果发现,学员的学习需

求主要体现为专业知识、专科技能、护理管理3个维

度。专科知识分为产科盆底康复和妇科盆底康复2个

方向,前者主要体现在产前、产时、产后的盆底全程化

管理,后者主要体现在盆底重建术后管理。专科技能

主要集中于筛查、治疗、仪器使用等,护理管理主要集

中于专病管理、盆底中心建立的制度、管理制度等。
1.2.3.2 形成初步实践培训方案 根据现况调研及

学员访谈结果,研究小组召开专家小组会议,初步设计

盆底康复专项护士临床实践培养方案,包括教学版块

和权重、教学内容、教学顺序、教学方法、评价内容、评
价方式。培训内容主要包括盆底专科评估技术、治疗

技术、围术期护理、围生期护理。专家小组由12名成

员组成,专业领域包括临床医学2人、临床护理5人、
护理管理4人、护理教学1人;年龄32~51(38.75±
4.91)岁;工作年限10~28(15.76±5.26)年;博士2
人,硕士2人,本科8人;高级职称2人,中级职称10
人。专家判断依据为0.892,熟悉程度为0.867,权威

系数为0.879。
1.2.3.3 初步应用与完善实践培训方案 ①行动。
按照盆底康复专项护士培训方案实施培训计划,在适

宜时间对评价内容按评价标准进行评价,发现并解决

培训过程中出现的问题。②观察。观察内容包括学

员对培训实施过程的满意度、知识技能掌握水平及运

用情况、行为改变、学员反馈、行动小组现场观察结果

及会议记录等。③反思与再计划。根据上一轮行动

研究存在的问题汇总、反思、分析、优化临床实践培训

方案后进入下一轮行动研究。第1轮行动研究,学员

对培训计划的建议:压缩理论课程时间,增加临床操

作;增加科普教学内容;增加盆底康复中医特色治疗;
减少盆底手术治疗的内容。第2轮行动研究,学员对

培训计划的建议:增加个案分享;调整个别模块教学

时长。第3轮行动研究,学员对培训计划的建议:增
加弹性时间供学员自主选择实践内容;增加盆底专科

质控管理内容,包括人员准入制度、考核制度、管理制

度等。此外,研究小组在观察学员临床实践发现,学
员对盆底评估及康复技术兴趣更高,因此增加了这2
个模块的教学权重;对于盆底B超跨学科内容,学员

表示在盆底工作中接触较少且目前知识水平无法完

全理解,导致学习兴趣低下,因此暂时删减了该内容。
根据3轮行动研究结果,最终形成盆底康复专项护士

临床实践培训方案,见表1。
1.2.4 临床实践培训方案评价 以柯氏四级评估模

型[4]为指导,从反应层、学习层、行为层、结果层4个

层级对临床实践培训方案进行评价。①反应层评价,
采用调查问卷和焦点小组访谈的形式了解学员对组

织实施(培训目标、时间安排、教学方法、考核方法)、
培训内容(内容适用性、全面性、新颖性、科学性)、教
学师资(教学能力、教学态度)、教学设施(辅助设备、
教学环境)4个方面共12个条目的满意度条目分为

满意、一般、不满意3个级别,所有条目评价为“满意”
时计为培训整体满意。②学习层评价,将评价时间从

“培训后”调至“培训中适当时间”。在第2、3轮研究

中增加自制的“能力自评问卷”,共20项盆底专科知

识技能,采用Likert
 

5级计分,从“不了解”至“熟练掌

握”分别计1~5分,分数越高表示学员对盆底专科知

识技能的掌握度越好。③行为层评估,于培训结束后

6个月通过电话访谈的形式了解学员在培训中获得

的知识、技能或态度是否被应用于日常护理工作中。
④结果层评价,包括学员服务患者的满意率、新项目

开展情况等。根据3轮行动研究,我们调整、修改并
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完善了盆底康复专项护士临床实践培训效果评价模

式。基于柯氏模型的盆底康复专项护士培训效果评

价内容和具体方法,见表2。

表1 盆底康复专项护士临床实践培训方案

教学版块 教学内容 教学方法 教学内容权重(%)
评估 病史采集内容及方法、手检肌力测定技术、盆腔脏器脱垂分期评定技术、尿

垫试验技术、盆底电生理评估技术、盆底肌压力检测技术、盆底肌表面肌电

检测技术、盆底肌张力检测技术、腹直肌分离检测技术、尿动力检查技术

操作示教,临床

实例教学,理论

授课

25

康复与治疗 盆底功能障碍疾病知识宣教、盆底肌肉训练技术、电刺激治疗技术、生物反

馈治疗技术、子宫托治疗技术、阴道哑铃治疗技术、磁刺激治疗技术、筋膜

松解等手法治疗技术、激光/射频治疗技术

操作示教,临床

实例教学,理论

授课

30

专病管理 盆腔脏器脱垂管理技术、尿失禁管理技术、粪失禁管理技术、性功能障碍管

理技术、盆腔疼痛管理技术、腹直肌管理技术、产后便秘管理技术

个案分享,案例

讨论

20

围术期护理 盆底手术术前、术中、术后护理,盆底手术并发症的处理,妇科肿瘤术后盆

底功能障碍处理

护理查房,情景

模拟,个案分享

10

围生期护理 产前、产时、产后盆底全程化管理及保护策略 理论授课 5
其他专科发展 中医技术在盆底疾病中的应用、科普在盆底疾病中的应用、盆底专科质控

管理

临床实例教学,
理论授课

10

表2 基于柯氏模型的盆底康复专项护士培训效果评价内容和具体方法

评价层级 评价内容 评价方法 评价时间

反应层 了解学员对本次培训项目的整体满意情况及对培 培训调查问卷,焦点小组访谈 培训中、培训后

训的感受和建议

学习层 了解学员盆底专科知识掌握情况 理论考试,技能考核,技能掌握 培训中适当时间

自评问卷,健康教育,小讲课

行为层 考察学员的行为改变和知识运用程度 访谈,观察 培训中、培训后6个月

结果层 学员服务患者的满意率,新项目开展情况 学员访谈 培训后6个月

1.2.5 统计学方法 采用SPSS25.0软件进行统计

描述及秩和检验,检验水准α=0.05。

2 结果

2.1 学员对培训的整体满意率 第1轮行动研究

中,学员的整体满意率为90.0%(9/10),第2轮为

91.7%(11/12),第3轮为100.0%(13/13),学员整体

满意率逐步提高。
2.2 学员对盆底专科专业知识和技能掌握情况 由

于“知识技能掌握”这一评价指标是在行动过程中增

加的评价指标,因此只收集到第2轮、第3轮学员的

掌握度平均得分。培训前后学员对专业知识技能的

掌握度得分比较,见表3。
表3 培训前后学员对专业知识技能的掌握度得分比较

分,M(P25,P75)

培训轮次 第2轮(n=12) 第3轮(n=13) 总体(n=25)

培训前 2.00(2.00,2.00) 2.00(1.00,3.00) 2.00(2.00,2.00)
培训后 4.00(4.00,5.00) 4.00(3.00,4.00) 4.00(3.00,5.00)

Z -3.061 -3.182 -4.374
P <0.001 <0.001 <0.001

2.3 培训对实际工作的影响 在培训6个月后对35
名学员进行调查显示,80.0%(28/35)的学员认为能够

将盆底相关专业知识应用于临床实践,85.7%(30/35)
的学员认为能将盆底专科技能应用于实际护理工作。

3 讨论

3.1 优化的盆底康复专项护士临床实践培训方案更

具实用性和针对性 本研究过程中,研究小组以需求

为导向,准确把握学员的临床实践需要,将培训内容与

临床实践需要紧密结合,注重培训的针对性、系统性、
阶段性,以提高盆底康复专项护士的岗位胜任能力,促
进盆底专科护理人才梯队建设。在优化方案过程中,
研究小组根据学员反馈调整了盆底评估、康复及治疗

版块的权重,增加了盆底专科质控管理、中医技术在盆

底专科疾病中的应用等内容,按照疾病发展“先评估后

治疗”“先全科后专病”等原则完善了培训时间安排。
优化后的方案以学员的培训需求为出发点,能兼顾培

训方案的系统性和针对性,满足学员的学习需求,提高

其学习兴趣。此外,多元化的教学方法可以提高护士

的知识和实践水平[5],本方案改进培训形式,采用临床

实例教学、情景模拟、护理查房、个案讨论等多种教学

方式,生动形象地将相关知识和技能融入到实践过程

中,锻炼学员对病情的反应、分析、判断和反思能力,加
深学员对知识的理解和记忆,促进学员对技能的掌握。
3.2 行动研究法有利于在临床实践培训过程中发现

问题、优化方案 专项护士培养是一个动态改进的过

程,在培养过程中需要不断发现问题,分析原因,从而

改进培训质量。这与行动研究“将研究与改进同时进
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行且不断完善”的特点一致,它通过识别问题、制定计

划、行动、观察、反思和再次计划,在实践过程中对研究

对象进行动态、持续的干预和质量改进[6-7],近年来被

广泛应用于医疗培训领域[8-9]。本研究通过问卷调查

了解到大部分盆底科护士缺乏系统化培训,盆底科护

士目前的知识技能难以满足临床工作需求,但继续教

育学习和发展的期望强烈。此外,通过访谈发现,学员

的学习需求主要集中在疾病评估和非手术治疗2个模

块,因此,本研究基于学习需求进行调查评估,有利于

优化课程内容,这与Hwa等[10]对专科护士的培养方法

相似。本行动研究是一个多环节相连、动态螺旋式上

升的过程,行动小组通过现场观察、小组访谈和学员自

我评分等方式,每个环节均有培训者和学员共同参与,
在优化培训方案的过程中能及时满足学员的需求并发

现培训重点。本研究发现盆底康复专项护士对于子宫

托治疗技术掌握不佳且重视度不够,这与Brown等[11]

的调查一致,然而,子宫托治疗技术是盆底康复的重要

内容,因此在培训过程中强调各康复技术的重要性,促
使学员掌握并善于整合各项康复技术。基于行动研究

对盆底康复专项护士临床实践培训方案进行修改、完
善,能不断地探索、改进和解决实践过程中的问题,使
培训工作更具有可行性、实用性。
3.3 柯氏四级评估模型能更全面有效地评价培训方案

 对于专科护士的培训项目,通常会采用特定指标评价

培训效果,而柯氏四级评估模型是一种较为系统的培训

效果评估模式[12],从“体验-所获-运用-产出”的思路出

发,综合多方面意见,对培训人员进行横向和纵向培训效

果的全面考评。既往研究表明,柯氏四级评估模型证实

了培训方案的有效性及呈现了需要进一步完善改进的方

面[13-14]。本研究将柯氏四级评估模型应用于盆底康复专

项护士临床实践培训效果评价,结果与上述研究结论一

致。3轮行动结束后,学员对培训的整体满意率逐步提

高,表明学员认同培训课程内容设置及培训方法;培训后

盆底专科知识技能得分的提高说明培训提高了学员对专

业知识和技能的掌握度,临床培训是提高护士知识技能

的重要手段。在学员结果层的访谈中,了解到学员通过

培训收获较多且能将所学知识逐步应用于临床,但由于

大部分学员来自妇产科而非盆底专科,回单位后开展的

护理项目有限,因此,在选拔盆底康复专项护士时,应适

当提高准入门槛,从而保证培训的有效开展[15],后续也

将根据培养目标调整评价指标。本研究对于行为层和结

果层的评价未完整进行,只调查了研究对象专科知识技

能的初步应用情况,接下来将进一步跟踪,考察学员的行

为改变和知识运用程度、服务患者的满意率及新项目开

展情况。

4 结论
本研究采用行动研究法,明确盆底康复专项护士临

床实践中存在的问题,初步制定优化方案,并在实践过程

中按照行动研究的步骤优化方案,最终形成切实可行的

盆底康复专项护士临床实践培训方案。研究过程验证了

盆底专项护士临床实践方案的优化方法在盆底康复教育

领域的适用性,为其他基地提供参考依据,但各基地需结

合自身情况进行培训方案的调整和优化。
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