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思维导图结合案例分析在外科护理学本科教学的应用

彭笑1,顾觉醒1,齐桂1,张静1,彭芳1,曾庆松2

Application
 

of
 

mind
 

mapping
 

combined
 

with
 

case
 

analysis
 

in
 

surgical
 

nursing
 

teaching
 

for
 

undergraduate
 

nursing
 

students Peng
 

Xiao,Gu
 

Juexing,
 

Qi
 

Gui,
 

Zhang
 

Jing,
 

Peng
 

Fang,
 

Zeng
 

Qingsong
摘要:目的

 

探讨思维导图结合案例分析在本科护生外科护理学教学的应用效果。方法
 

以抽签法将2个本科护理教学班分为对

照组和实验组,对照组采用传统教学法,实验组在传统教学的基础上融入思维导图结合案例分析方法。结果
 

教学后实验组学生

学习积极主动性、批判性思维能力、理论成绩得分显著高于对照组(P<0.05,P<0.01);50%以上实验组学生对改革后教学方法

持肯定态度。结论
 

思维导图结合案例分析的应用可有效提高本科护生学习积极主动性及批判性思维能力,从而提高外科护理学

教学效果。
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  外科护理学是护理本科专业学生必修课程,也
是培养学生解决临床实际问题的综合学科。但该课

程知识点较多,学生较难掌握。思维导图是一种有

助于培养学生发散思维能力、增强长时记忆及提高

学生学习效率的学习工具[1]。目前,思维导图普遍

被认为是一种高效的学习工具,尤其是在医学生的

课堂教学中[2-4]。外科护理学理论教学常常会结合

案例分析,但将思维导图与案例分析相结合应用在

外科护理学教学中少有报道,大都仅以思维导图形

式呈现教材知识点[5-7]。鉴于思维导图与案例分析

各自的优点,将两者结合是否能更好地促进外科护

理学教学目标的实现,本研究进行了相关探讨,报告

如下。
1 对象与方法

1.1 对象 选取2018年2~6月某高校148名共2
个教学班的同层次四年制护理本科生为研究对象。
采用抽签法将1个教学班设为实验组,另1个教学班

设为对照组。实验组73人,女生68人,男生5人;年
龄(20.66±0.72)岁;总平均绩点(2.73±0.47)分。
对照组75人,女生69人,男生6人;年龄(20.77±
0.97)岁;总平均绩点(2.60±0.48)分。两组比较,差
异无统计学意义(均P>0.05)。
1.2 方法

1.2.1 教学方法

两组均选用李乐之主编的《外科护理学》第6版

本科教材。理论课96学时,分上下学期完成,其中

《外科护理学Ⅰ》54学时已在上学期按照传统教学法

完成。本研究以《外科护理学Ⅱ》为目标课程(42个

理论学时),选择腹部外科及泌尿外科较为重要的章

节共计22学时内容进行教学干预。两组授课教师、
学时、教学进度均相同。为控制主观偏倚,两组对研

究内容均不知情,授课教师严格按照两种方式实施教

学,且授课教师不参与试卷出题、批阅、问卷调查及数

据统计分析。对照组应用传统教学方法,即教师采用

多媒体按章节顺序进行知识点逐个讲授,鼓励学生进

行课前预习、课中笔记记录、课后及考前复习,学生如

有疑问,及时解答。实验组采用思维导图结合案例的

教学方法。
1.2.1.1 思维导图绘制方法培训 首次授课前,
由授课教师对学生集中进行2学时的思维导图绘制

方法培训。培训内容包括思维导图的定义、特征、功
能、绘制规则,手绘方法与技巧,思维导图绘制软件

Xmind与Freemind使用方法,软件下载与安装等。
学生可采用软件绘制思维导图,也可采用手绘方式。
1.2.1.2 教学过程 ①课前准备。将学生分为若干

组,每组4~5人,每组确定1名小组长;教师课前结

合所授内容,用思维导图软件将本节主要知识点制作

成电子版思维导图(示例见图1),并以清晰图片形式

发送给班级,请学生提前预习。准备案例:外科教研

室4名老师(其中1名为临床教师)通过集中开会、
QQ群讨论等形式,对各章节疾病进行案例编写及修

订,案例提问统一为“该患者可能的临床诊断是什么?
诊断依据有哪些? 请以护理程序为主线,对该患者进

行整体护理。”以引导学生结合案例及所学知识绘制

思维导图。②课中应用与任务布置。以思维导图与

PPT相结合的方式进行授课,两者自由切换。在介绍

课程主要内容以及知识点间联系时,注重思维导图的

应用;在对某个知识点深入展开时,可切换为PPT方

式。课程结束,教师将课前已准备好的案例作为作业

布置给学生,让学生结合本次课所学内容将答案以思
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维导图形式进行呈现。③课后绘制与交流。每小组

团队合作制作1份思维导图作品,要求在下次课前1
 

d
 

17:00前绘制完毕并上交电子版图片至授课教师阅

览。授课教师及时阅览每个小组作品后,在下次课上

课前5
 

min向学生反馈作品中可以进一步完善的地

方,并遴选出1份最好的作品,分享给实验组所有学

生传阅学习,可以复制、复印或誊抄优秀作品,并鼓励

其在此基础上进行个性化调整与丰富。思维导图完

成情况记入学生的平时成绩。

图1 肠梗阻患者的护理———教师版思维导图示例

1.2.2 评价方法

1.2.2.1 问卷调查 ①学习积极主动性。于教学前、
后采用臧渝梨等[8]研制的医学及其相关专业大学生学

习积极主动性问卷进行评定。问卷共21个条目,采用

5点评分法,包含学习驱动力、学习目标、深入学习、控
制学习、扎实学习5个维度,其中,学习驱动力为5个

条目,分数范围5~25分;其余维度均为4个条目,分数

范围4~20分。分数越高说明学生学习积极主动性越

强。该问卷Cronbach's
 

α为0.89,内容效度指数(CVI)
为0.86。②批判性思维能力。于教学前、后采用彭美

慈等[9]翻译修订的中文版批判性思维能力测量表(CT-
DI-CV)进行评定。该量表分7个维度:寻找真相、开放

思想、分析能力、系统化能力、批判性思维的自信心、求
知欲和认知成熟度,每个维度10个条目,共70个条目。
采用Likert

 

6级评分法,各维度总分10~60分,总分

420分。分数越高,批判性思维倾向性越强。量表

Cronbach's
 

α为0.90,CVI 为0.89。实验组教学前发

放问卷73份,回收有效问卷71份;教学后发放问卷73
份,回收有效问卷72份。对照组教学前发放问卷75
份,回收有效问卷73份;教学后发放问卷75份,回收有

效问卷72份。

1.2.2.2 理论测试成绩 比较两组期末结课考试总

成绩、干预章节及非干预章节成绩。试卷由外科教研

室统一制定,题型包括单选题、多选题、简答题、案例

分析题,总分100分,其中教学干预章节占54分,非
干预章节46分。两组学生考试时间、所用试卷完全

相同,由教研室老师按照参考答案标准统一评阅。
1.2.2.3 实验组学生对思维导图应用效果的评价 
在文献回顾[10]的基础上设计评价问卷,共20个条

目,包括有助于明确知识点间联系、激发学习兴趣、提
高学习效率、提高思维能力、提升自主学习能力、增强

团队合作能力等。选项均为是、不确定、否。课程结

束后对实验组全体学生进行问卷调查,回收问卷73
份,有效作答问卷71份。
1.2.3 统计学方法 采用SPSS18.0软件进行t检

验,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 两组理论考试成绩比较 见表1。
表1 两组理论考试成绩比较 分,x±s

组别 人数 期末总成绩 干预章节 非干预章节

对照组 75 75.32±10.36 40.53±5.5534.79±4.90
实验组 73 78.69±9.90 42.71±5.3135.98±4.62

t 2.023 2.447 1.516
P 0.045 0.016 0.132

2.2 两组教学前后学习积极主动性及批判性思维得

分比较 见表2。
表2 两组教学前后学习积极主动性及批判性思维得分比较

分,x±s

组别 时间 人数 学习积极主动性 批判性思维

对照组 教学前 73 70.23±5.93 251.19±8.90
教学后 72 71.61±8.97 252.58±8.33

t 1.090 0.972
实验组 教学前 71 70.83±6.72 251.70±7.91

教学后 72 78.08±6.97 280.07±7.77
t 6.330* 21.639*

  注:*P<0.01。学习积极主动性总分,两组教学前比较,

t=0.567,P>0.05;两组教学后比较,t=4.834,P<0.01;批
判性思维总分,两组教学前比较,t=0.365,P>0.05;两组教

学后比较,t=20.471,P<0.01。

2.3 实验组对思维导图应用效果的评价 20个条

目回答肯定态度的学生为54.93%~80.28%。6个

条目持肯定态度超过75%,见表3。
表3 实验组对思维导图应用效果评价(n=71)

人(%)

条 目 是 不确定 否

有助于对知识的整理 57(80.28) 9(12.68) 5(7.04)
有助于明确知识点之间的联系 56(78.87) 10(14.08) 5(7.04)
有助于学生综合能力的提升

 

56(78.87) 11(15.49) 4(5.63)
有助于增强团队合作能力 55(77.46) 12(16.90) 4(5.63)
有助于提高对知识的总结概括能力 54(76.06) 14(19.72) 3(4.22)
提高计算机应用能力 54(76.06) 13(18.31) 4(5.63)
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3 讨论

3.1 思维导图结合案例分析在外科护理学教学中应

用的可行性 外科护理学作为一门重要的临床护理

学科,应注重培养学生分析和解决临床问题能力。而

案例分析则可以很好地将理论知识与临床实践结合

起来,帮助学生建立临床实战思维。思维导图可以化

繁为简,帮助学生从整体上把握知识脉络及知识点间

内在联系,且以图文并茂的非线性形式呈现,更易激

发学习兴趣。两者结合既兼顾了培养学生分析问题、
解决问题的能力,又督促学生对理论知识进行及时的

整理归纳。因此,从理论上具有可行性。虽然师生绘

制思维导图会花费一些时间,但教师在绘制过程中,
对备课内容有了更深刻的理解,有助于提高其授课效

果,也减少今后备课的时间成本;学生对教师和自己

绘制思维导图可以反复查看,有助于提高复习效率。
但需要注意的是,对学生绘制作品的及时反馈有助于

帮助学生发现问题,找出差距,明确努力的方向。本

研究中班级两次课间隔时间2.5~3.5
 

d,因此学生有

足够时间完成绘制,教师能够在下次课中进行点评。
但如若因为客观原因,两次课间隔时间过短,则可能

会导致学生没有足够时间完成案例的讨论及思维导

图的绘制,故在实际应用中教师也可根据情况调整对

学生思维导图的反馈时机,但建议不要拖延过久。
3.2 思维导图结合案例分析在外科护理学教学应用

效果分析

3.2.1 思维导图结合案例分析有助于提高学生的学

习积极主动性 教学后实验组学生的学习积极主动性

得分显著高于教学前,且显著高于对照组,说明思维导

图结合案例分析能够有效提高学生的学习积极主动

性。传统的教学方法一般以教师采用PPT课件讲授

为主,但由于PPT课件在展示知识点时需要一张张翻

页,不利于学生从整体上把握内容框架与知识点间的

联系。其次,学生课下往往不能及时复习,导致学习过

的内容容易遗忘。根据艾宾浩斯遗忘曲线,学得的知

识如不抓紧复习,在1天后就只剩下原来的20%~
30%[11]。思维导图是以激发思维和整理思维为目的的

一种非线性的可视化思维工具,能够灵活地把人脑中

非线性的多向度的思维过程和结果及时记录下来。本

研究课堂教学中老师使用思维导图与PPT相结合,既
可通过思维导图展示授课内容的整体性及知识点间联

系,又可通过PPT对重要知识进行详细展开。条理清

晰、色彩丰富、图文并茂的思维导图容易激发学生兴

趣。学生课下再以案例分析为目标,以思维导图方式

来呈现问题的答案,既避免与老师的思维导图重复,又
激发学生的创新思维和解决问题的能力。通过这种方

式调动学生积极主动去学习的热情,使学生课后及时

整理知识,达到及时复习的目的,提高教学效果。
3.2.2 思维导图结合案例分析有助于提高学生的批

判性思维能力 批判性思维能力是个体面对复杂问

题能灵活应用已有的经验及知识进行有目的、有意义

的自我调控性的判断、反思、推理及决策过程,它是医

学生应具备的基本能力之一[12]。实验组学生教学后

批判性思维能力得分显著高于教学前及对照组。与

思维导图应用于其他学科教学的研究结果相似[13]。
分析原因可能为,本研究在课堂教学中老师将知识点

以思维导图形式呈现,而学生绘制思维导图需要基于

案例和问题,以护理程序为主线,体现出对患者的整

理护理。学生既从整体上把握了知识,又要根据临床

案例对知识的应用加以判断、反思、推理,然后作出决

策,绘制出属于自己的思维导图。而课前老师对学生

思维导图的点评与展示又可以增进学生对自身思维

局限性的反思,进而促进思维能力的成长。
3.2.3 思维导图结合案例分析有助于提高学生理论

学习成绩 本研究显示,实验组学生期末理论考试总

分及干预章节分数显著高于对照组。与相关研究结

果一致[13-14]。究其原因,可能与思维导图作业督促学

生及时复习,学生的学习积极主动性和批判性思维能

力提高有关。及时复习使学生对知识的遗忘速度减

慢,且做好的思维导图可以存储于移动工具中,供学

生随时随地复习查看;学习积极主动性提高,学生便

会自觉学习;批判性思维能力提高,学生则会对知识

抱着真诚和客观的态度,有组织、有目标地理性分析

问题,审慎作做出判断,这种能力有利于学生在考试

时认真分析题目,有条理有逻辑性地回答问题。
3.2.4 思维导图的应用有助于增强学生的综合素质

 本研究中,大部分学生对思维导图应用效果持肯定

态度,尤其是在对知识的整理、知识点间关联性、总结

概括能力方面。此外,表3可见,77.46%的学生认为

有助于增强团队合作能力,76.06%认为提高了计算

机应用能力。这些能力均是学生综合素质的体现,也
是学生今后进入临床工作需要具备的重要能力。
4 小结

思维导图结合案例分析在外科护理学本科护生

中应用,能够提高学生学习积极主动性和批判性思维

能力,提升学习成绩,是一种可行、有效的教学方法。
但本研究教学内容较少,教学时间较短,教师团队同

时为两组实施教学,可能沾染干预效果,在其他课程

的应用效果需进一步探讨。
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