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情绪诱发在护理本科生心肺复苏技能教学中的应用

刘林1,侯苹1,段培1,史甜2,窦英茹1

摘要:目的
 

探讨情绪诱发在护理本科生心肺复苏技能教学中的应用效果。方法
 

将2018级35名和2019级31名护理本科生分别

设为对照组和观察组。对照组在心肺复苏技能教学中采用教师演示、学生练习、教师指导的传统教学模式,观察组在传统教学模

式的基础上融入不同主题的情绪诱发内容。结果
 

课程结束后即刻、3个月和6个月观察组心肺复苏技能及心肺复苏施救自我效

能得分显著优于对照组(均P<0.05),随着时间的推移心肺复苏技能得分无显著下降。结论
 

情绪诱发融入式教学可有效提高护

理本科生的学习投入度,从而提高学习效果,促进心肺复苏技能、心肺复苏施救自我效能的保留。
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
 

application
 

effect
 

of
 

emotional
 

induction
 

in
 

cardiopulmonary
 

resuscitation
 

skills
 

teaching
 

among
 

nursing
 

undergraduates.Methods
 

A
 

total
 

of
 

35
 

and
 

31
 

nursing
 

undergraduates
 

enrolled
 

in
 

2018
 

and
 

2019
 

were
 

selected
 

as
 

a
 

control
 

group
 

and
 

an
 

experimental
 

group
 

respectively.The
 

control
 

group
 

adopted
 

the
 

traditional
 

teaching
 

model
 

of
 

"teacher
 

demonstration-
student

 

exercise-teacher
 

guidance"
 

in
 

the
 

teaching
 

of
 

cardiopulmonary
 

resuscitation
 

skills,
 

while
 

the
 

experimental
 

group
 

additional-
ly

 

incorporated
 

different
 

themes
 

of
 

emotional
 

induced
 

content.Results
 

The
 

scores
 

of
 

cardiopulmonary
 

resuscitation
 

skills
 

and
 

car-
diopulmonary

 

resuscitation
 

self-efficacy
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

those
 

of
 

the
 

control
 

group
 

(all
 

P<
0.05)

 

at
 

the
 

end
 

of
 

the
 

course,
 

3
 

months
 

and
 

6
 

months
 

after
 

the
 

course,
 

and
 

there
 

was
 

no
 

significant
 

decrease
 

in
 

the
 

score
 

of
 

car-
diopulmonary

 

resuscitation
 

skills
 

in
 

the
 

experimental
 

group
 

as
 

time
 

went
 

on.Conclusion
 

Emotional-induced
 

integration
 

teaching
 

can
 

effectively
 

increase
 

the
 

learning
 

engagement
 

of
 

nursing
 

undergraduates,
 

thus
 

improve
 

the
 

learning
 

effect,
 

and
 

promote
 

the
 

retention
 

of
 

cardiopulmonary
 

resuscitation
 

skills
 

and
 

self-efficacy
 

of
 

cardiopulmonary
 

resuscitation.
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  心脏骤停是当前威胁人类生命安全的主要原因

之一,实施及时有效的心肺复苏能够明显改善心脏骤

停患者的生存率。为了挽救更多的生命,心肺复苏技

术不断改进发展,但无论临床护士还是护生实施心肺

复苏质量仍然不尽如人意[1-2]。究其原因,心肺复苏

培训后技能保留率下降和缺少自信心是阻碍护士实

施高质量心肺复苏的重要因素[3-5]。然而目前的教学

方法并不能保证心肺复苏技能保留,并且大多忽视了

护士自信心的培养和考量[6]。情绪诱发是指特定事

件或时点引发的情绪,可以是真实的或虚构的,可以

发生在过去、现在或未来[7]。情绪诱发产生情绪记

忆,在诸多领域被认为是提高个体注意力和记忆力,
增强面对危险自信心的非常有效的方法[8-9]。本研究

将情绪诱发融入到护理本科生心肺复苏教学中,旨在

探讨其对护理本科生心肺复苏技能教学效果的影响。

1 对象与方法

1.1 对象 选取2020年2月至2021年6月我校

2018级和2019级护理专业本科学生作为研究对象。
将2018级35名学生作为对照组,2019级31名学生作

为观察组。两组均为高考统招的四年制护理专业本

科生。对照组男4名,女31名;年龄18~21(19.35±
1.28)岁。观察组男4名,女27名;年龄18~21(19.26±
1.17)岁。两组性别(χ2=0.034,P=0.855)、年龄

(t=1.456,P=0.146)比较,差异无统计学意义。
1.2 方法

1.2.1 教学团队组建 团队成员共6名,均为外科

护理教研室教师,包括副教授2名,讲师4名。副教

授主要负责授课教师及参与者的培训工作,讲解情绪

诱发实施步骤、意义和难点,并进行课程总体设计;讲
师主要负责情绪诱发元素编写、教学实施、跟踪调查

等。《急危重症护理学》于护理本科生第2学年第2
学期开设,心肺复苏是第7章《心脏骤停与心肺脑复

苏》的重要内容,该章节总学时数为8学时,其中理论

3学时,实践5学时。本次两组理论授课教师和实践

授课老师均为同1名讲师,有5年临床工作经验和3
年教学经验,多次参与江苏省高校急救技能培训大赛

指导工作。

·5·护理学杂志2022年12月第37卷第23期



1.2.2 教学设计思想 根据情绪信息模型[10],个体

对某一特定判断、对象或事件的情绪反应,能够对整

个情境的价值(如愉快与否、满意与否)和重要程度

(如紧急与否、重要与否)起到信号作用。以情绪信息

模型为宗旨,通过情绪诱发,即情绪记忆感知输入、情
绪记忆编码到情绪记忆提取3个过程进行情绪记忆

能力锻炼,激发学生学习兴趣和动机,引导学生有效

掌握心肺复苏技能。
1.2.3 情绪诱发元素制作 情绪诱发元素旨在赋予

学习环境中特定的信息优先权,进而对学习产生影

响。根据情境的价值和重要程度,构建3个主题元

素,诱发不同的情绪反应,见表1。情绪诱发元素以

视频的形式出现,共3个视频,每个视频2.5~3.0
 

min。
表1 情

 

绪
 

诱
 

发
 

元
 

素

主题 内容

我还有很多梦想 马拉松比赛现场,22岁的大学生张某运动过程中突发心脏骤停,由于围观人群没有及时实施心肺复苏,导致张某离世

我想谢谢你 上海某街头,毛大爷68岁,在路上行走时突然晕厥并失去意识,一背包男子路过了解情况后便开始进行心肺复苏以及人工

呼吸,当救护车到场时,毛大爷已恢复自主呼吸,随后被送至医院救治,而背包男子则默默离开

这样的你很美 王某,24岁大学生,路上偶遇一老年人昏厥,随即进行心肺复苏,该学生认为自己做得不够好(老年人没有即刻复苏),于是

边哭边做人工呼吸

1.2.4 教学实施

1.2.4.1 对照组 采用传统的“教师演示-学生练

习-教师指导”的教学方法,理论授课结束后,播放心

肺复苏电教操作流程,将学生分成6组,使用高仿真

模拟人进行教师示教,示范完毕后教师指导学生练

习,最后考核。
1.2.4.2 观察组 ①在理论课结束后,首先是情绪

诱发,即情绪记忆的感知输入阶段。给学生播放3个

主题的情绪诱发视频,每个视频结束后,让学生自主

回答以下问题:看完该视频,你此刻想要表达的情绪

和情感是什么? 学生畅所欲言,并要求每个学生在讨

论结束后结合视频内容总结2~3个情绪关键词。②
其次是情绪记忆的编码和巩固阶段。结合情绪诱发

主题一“我还有很多梦想”,向学生展示一些错误的心

肺复苏操作,比如按压力度不够、吹气漏气等,从大学

生张某遗憾离世中感受到高质量心肺复苏的必要性;
结合情绪诱发主题二“我想谢谢你”,告知学生正确实

施高质量心肺复苏的操作要点,向学生展示完整高质

量心肺复苏,从毛大爷成功抢救中体会到心肺复苏的

重要性;结合情绪诱发主题三“这样的你很美”,告知

学生心肺复苏不是一蹴而就的事情,在练习的过程中

会有手臂酸痛,无力按压等问题,需要用心钻研和勤

苦练习,从大学生王某施救老年人的过程中认识到心

肺复苏的艰巨性。通过此过程让抽象的概念转化为

具体的表象,通过类比来进行科学合理记忆。③最后

是情绪记忆的提取阶段。如何将已有的情绪记忆储

备转化为外在的行为动作,这是教学过程的重点。通

过前面的记忆输入和记忆巩固阶段,学生已经具有了

情绪记忆的基础,此阶段就需要营造相似模拟情境,
比如路上偶遇跌倒大妈,医院抢救患者等,在模拟情

景环境中,将学生分成6组,使用高仿真模拟人进行

心肺复苏操作,学生利用充沛的情绪体验,激活情绪

记忆的唤醒通道杏仁核-海马[11],让过往的经历在

脑海回放,由此调动深刻的情绪记忆,让心肺复苏内

化于心、外化于形。
1.2.5 评价方法 两组学生在课程结束后即刻

(T1)、课程结束3个月(T2)和课程结束6个月(T3)
分别进行考核和调查。①心肺复苏操作考核。采用

梅媛[12]编制的心肺复苏操作考核评分表,包括3个

主要项目,9条关键性操作,总分100分,得分越高表

明学生的心肺复苏技能越好。②心肺复苏施救自我

效能。采用于文蓁等[13]编制的心肺复苏施救自我效

能量表,共4个条目,每个条目赋1~3分(不能=1
分,不确定=2分,能=3分),总分4~12分,分数越

高表明学生的心肺复苏施救自我效能越高。
1.2.6 统计学方法 采用SPSS23.0软件进行统计

描述和重复测量的方差分析,组内各时间点比较采用

Bonferroni法分析。检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 两组不同时间点心肺复苏技能得分比较 见表

2。
表2 两组不同时间点心肺复苏技能得分比较

分,x±s

组别 人数 T1 T2 T3

对照组 35 86.51±3.02 86.03±2.24* 84.91±1.93*△

观察组 31 89.38±2.06 89.10±1.66 88.77±1.36
t 2.873 3.068 3.860
P 0.023 <0.001 <0.001

  注:F干预=44.471,F时间=13.622,F交互=3.464,均 P<0.05。

组内比较,与T1比较,*P<0.05;与T2比较,△P<0.05。

2.2 两组不同时点心肺复苏施救自我效能得分比较

 见表3。
3 讨论

3.1 情绪诱发融入式教学有助于学生心肺复苏技能

保留 研究显示,护士接受心肺复苏技能培训后即刻

效果较好,但培训后重新测试则技能保留明显下降,
甚至会降至培训前水平,心肺复苏技能保留率远未达

到满意效果[5]。如何提高心肺复苏培训后技能保留
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率是目前心肺复苏领域一直致力探讨的问题。本研

究发现,培训后6个月内,观察组心肺复苏技能不随

时间推移显著下降,并且每个时点心肺复苏技能得分

显著高于对照组(均P<0.05),与 Kuckuck等[14]研

究结果一致。Kuckuck等[14]的研究是利用负性情绪

介导的记忆增强效应,而本研究是正性情绪和负性情

绪同时诱发的教学模式。相对于中性材料,正负性情

绪唤醒事件更容易被记住,称之为情绪记忆增强效

应[15],且这种效应具有时间依赖性,效果将随着时间

推移呈现上升趋势[16]。正负性情绪刺激都会提高个

体的专注度,增强记忆效应[9],如积极情绪能够促使

学习者使用更加灵活的学习策略,如对学习材料加以

组织和整理,负性效价的情绪刺激,由于更多的表示

一种潜在威胁的逼近,这能够让个体更加警觉,更好

地去学习和适应。此外,正负性情绪事件均可通过多

种生理机制对记忆的唤醒程度产生影响。一是情绪

刺激内部应激激素的释放,让记忆得以保持和巩固。
二是杏仁核的激活可以增加去甲肾上腺素的释放,影
响映射记忆的大脑皮层和海马区[17]。因此,临床教

学实践中可采用情绪记忆方法促进护理本科生心肺

复苏技能保留。
表3 两组不同时点心肺复苏施救自我效能得分比较

分,x±s

组别 例数 T1 T2 T3

对照组 35 7.66±0.877.46±0.74* 7.26±0.61*△

观察组 31 8.77±0.998.55±0.81 8.45±0.77*

t 4.872 5.715 7.842
P <0.001 <0.001 <0.001

  注:F干预 =39.606,F时间 =12.910,均 P<0.05;F交互 =
0.282,P=0.704。组内比较,与 T1比较,*P<0.05;与 T2
比较,△P<0.05。

3.2 情绪诱发融入式教学有助于增强学生自我效能

 国内在进行心肺复苏技能培训的同时,缺少对学生

自我效能的关注,这样即使个人急救技能掌握再好,
在紧急情况下也没有信心实施心肺复苏,那么急救技

能的掌握则缺少意义。调查发现,超过30%的医学

生群体对自身实施心肺复苏持不自信态度[18-19],缺乏

自信心被一致认为是实现高质量的基础生命支持的

影响因素[20-21]。本研究发现,情绪诱发有助于增强学

生自我效能,教学后不同时间点观察组的自我效能得

分显著高于对照组,对照组心肺复苏自我效能随时间

推移显著下降。究其原因,一方面情绪可以通过激发

和保持学习者对学习材料的兴趣,把个体兴趣和积极

的情绪结合起来,而学术环境中的积极情绪,能够给

学生带来更强烈的学习动机[22-23],从而间接提高自我

效能[24];另一方面,情绪感知和情绪利用与学生的自

我效能直接相关[25]。因此,护理教育者可以将情绪

诱发融入到案例教学、情景模拟、角色互换等教学策

略中,让学生在学习中体验积极情绪,培养良好的自

我效能感,促进临床知识水平提高和技能保留。
4 小结

情绪诱发融入式教学科学可行,操作简单,有助

于学生心肺复苏技能保留,且对增强学生自我效能

有一定作用。本研究样本量较小,未随机化分组,且
追踪时间短。后期可扩大样本量,并对样本进行随

机化分组,延长追踪时间,观察情绪诱发教学的长期

效果。
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