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【摘要】　目的　研究护理模拟实训配合导师责任制教学对外科护理培训实习生思维能力及核心

能力的影响。方法　选取在本院普外科实习的 96 名护生为研究对象，随机数字表法分为对照组（常

规教学+导师责任制）和观察组（护理模拟实训+导师责任制），每组 48 人。比较两组教学后护理考核

成绩、临床思维能力、创造力、核心能力及教学满意度。采用 SPSS 24.0 进行 t 检验、卡方检验、Fisher 确

切概率检验。结果　教学后，观察组护生理论[（75.92±1.15）分 vs. （73.01±0.89）分]和技能测试成绩

[（16.96±1.17）分 vs. （15.10±1.03）分]均高于对照组（P<0.05）；教学后，两组护生循证思维、批判性思

维及系统思维能力评分均较教学前升高，且观察组高于对照组（P<0.05）；教学后，两组护生好奇性、冒

险性、挑战性及想象力评分均较教学前升高，且观察组高于对照组（P<0.05）；教学后，两组护生实践能

力、组织与沟通、质量评价改善、批判性思维、科研创新及培训指导评分均较教学前升高，且观察组高

于对照组（P<0.05）；教学后，观察组护生教学满意度各维度评分高于对照组 P<0.05）。结论　护理模

拟实训配合导师责任制教学能够有效改善外科护理教学质量，增强临床思维和核心能力，提高教学满

意度。
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【Abstract】 Objective　 To investigate the impact of nursing simulation training combined with 

mentor responsibility system teaching on the thinking ability and core competence of interns receiving 

surgical nursing training. Methods　 A total of 96 nursing students who were trained in Department of 

General Surgery in our hospital were selected as subjects, and they were randomly divided into control group 

(conventional teaching+mentor responsibility system) and observation group (nursing simulation training+

mentor responsibility system) using a random number table, with 48 students in each group. The two groups 

were compared in terms of assessment score, clinical thinking ability, creative ability, core competence, and 

degree of satisfaction with teaching. SPSS 24.0 was used for the t-test, the chi-square test, and the Fisher's 

exact test. Results　After teaching, the observation group had significantly higher theoretical[(75.92±1.15) 

vs. (73.01±0.89)] and skill test scores[(16.96±1.17) vs. (15.10±1.03)] than the control group (P<0.05). 

After teaching, both groups had significant increases in the scores of evidence-based thinking, critical 

thinking, and systematic thinking abilities, and the observation group had significantly higher scores than the 

control group (P<0.05). After teaching, both groups had significant increases in the scores of curiosity, 
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adventure, challenge, and imagination, and the observation group had significantly higher scores than the 

control group (P<0.05). After teaching, both groups had significant increases in the scores of practical ability, 

organization and communication, quality evaluation improvement, critical thinking, scientific research 

innovation, and training guidance, and the observation group had significantly higher scores than the control 

group (P<0.05). After teaching, the observation group had significantly higher scores of each dimension of 

teaching satisfaction than the control group (P<0.05). Conclusion　 Nursing simulation training combined 

with mentor responsibility system teaching can effectively improve the teaching quality of surgical nursing 

training, enhance clinical thinking ability and core competence, and increase the degree of satisfaction with 

teaching. 
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护理实习教学是实现护生向合格临床护士转

变的关键环节，通过将理论体系与实践相结合方

式，解决护生缺乏实际操作技能和基础知识相对薄

弱等问题，使其具备核心胜任能力和临床思维能

力 [1-2]。导师责任制是临床常用教学方式，通过建立

自由和谐的学习环境，以护生个体差异，因材施教，

可有效提高学习成效和教学质量[3]。护理模拟实训

是指通过师生互动来模拟真实临床情景，让实习护

生感受未来角色和体验临床实践的教学过程，旨在

为实习护生提供理论联系实际、案例分析和运用、

技术操作等综合实践条件，能有效提高实习护生自

身专业技能和综合素质[4]。基于此，本研究将护理

模拟实训配合导师责任制教学对外科实习护生进

行 培 训 ，观 察 其 对 护 生 的 思 维 能 力 及 核 心 能 力

影响。

1　对象与方法

1.1　研究对象

选取本院普外科实习的 96 名护生进入研究。

随机数字表法分为对照组（常规教学+导师责任制）

和观察组（护理模拟实训+导师责任制）。两组一般

资料具有可比性（表 1）。

1.2　教学方法

对照组采取常规教学+导师责任制。导师选择
条件：具有护师以上职称，从事护理工作≥5 年；对护
理工作充满热爱，有较强的教学责任心，有较强表
达和协调能力，较强专业理论知识，娴熟的护理技
术操作等；具有职业价值观、科研创新、管理与教学
能力等方面优秀人员。教学内容主要包括护生礼
仪，法律法规，护患沟通技巧，基本护理程序，心理
护理，护理技能与规范等方面学习。责任制规定：
导师须严格遵守外科护理操作程序，对每位实习护
生学习成效、护理规范性操作和专业知识进行真实
评估。带教方式：①实行一对三的导师责任制，在
每一名实习护生参加护理实习前指定其带教导师，
导师需要对每位实习护生进行全程监督和检查；
②按教学目标和要求，在实施带教方案过程中，导
师需要每月跟实习护生通过电话、微信或测评等方
式进行沟通交流，对实习周记进行批改；③生活情
感关注：在实习期间，对每位实习护生的思想教育、
学习和生活等进行全方位关注，建立良好师生关
系，全面及时地了解需求并提供帮助；对遇到无法
解决的问题应及时向教研室反映，教研室将根据实
习护生专业知识、工作表现、考核成绩和导师评语
进行记录，并建立实习护生实习档案。

观察组开展护理模拟实训+导师责任制。导师
责任制带教同对照组。实训内容主要包括胸部外
科患者护理、颅脑外科患者的护理、休克患者的护
理、普通外科患者的护理、骨科疾病患者的护理、泌
尿外科患者的护理，共 40 课时，分 10 次课进行。实
施过程如下：①提出问题：提前告诉护生该课时需
要学习的护理知识，要求护生在每节护理教学实训
前对培训项目的理论和操作等进行预习，可观看相
关情景模拟视频等，鼓励就实际操作问题进行提

表1 两组一般资料比较（n=48）
组别

观察组

对照组

t/χ2值

P 值

性别

男

3

2

0.21

0.646

女

45

46

年龄
［（-x±s），岁］

22.23±1.21

20.25±1.18

0.08

0.935

学历

大专

23

25

0.17

0.683

本科

25

23
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问。同时，导师可以在操作前评估、操作目的、材料
准备、注意事项及操作方法等环节设置具有启发性
和思考性等难度适宜的问题，培养实习护生批判性
思维及思考能力。②模拟情境教学和角色扮演：导
师将外科多发病和该课时常见病护理作为教学内
容，并指导护生理论联系实际，每 6 人一组，每次由
导师安排一组成员，按照训练计划设计护理情景，
并在实训课上进行相应角色扮演。例如，一名诊断
为血气胸患者在急诊住院后，你作为护理人员应如
何接待？需要给患者做哪些操作？导师可根据实
际操作过程改变患者某些症状，模拟患者入室、病
历收集、护理检查过程，根据患者提出问题及病情
发展情况采用适当的护理方法。每次表演结束后，
其余小组就该情景提出问题，表演小组成员进行解
答，有争议的问题采取集体讨论，最后由导师总结，
各小组成员反馈模拟训练感受，总结不足之处并改
进，在下一次培训过程中解决前一次所存在问题，
直到每个实习护生能完全理解教学内容且通过导
师认可，方能进入下一次模拟训练。在实训课进行
到中期阶段，组织实习护生到病房或者社区医院进
行实践学习和体验，导师将回顾学习和讨论融入日
常教学中。
1.3　教学评价

护理考核成绩：总分 100 分。教学后对两组护
生进行理论与技能测试，其中理论测试为 80 分，技
能测试为 20 分，共计 100 分。

临床思维能力：采取临床思维量表[5]对护生临
床思维能力进行评估，主要包括循证思维、批判性
思维及系统思维能力 3 个方面，共 24 项条目，每项评
分为 1~5 分，评分越高，临床思维能力越强。

创造力：教学前后采取威廉斯创造力倾向量
表[6]对护生创造力进行评估，主要包括好奇性、冒险
性、挑战性及想象力 4 个方面，共 50 项条目，每项评
分为 1~3 分，评分越高，创造力越强。

教学满意度：完成教学后对教学满意度进行评
估，内容包括 5 个方面：临床实践应用有效性，增加
教学趣味性，有助于理解教学内容，增强学习主动
性及提高合作能力，根据满意程度分值为 1~5 分，评

分越高，教学满意度越高。
1.4　统计学分析

采用 SPSS 24.0 进行数据分析。计量资料以（均
数±标准差）形式表示，采用独立样本 t 检验、配对 t
检验；计数资料以例数形式表示，采用卡方检验。
检验水准 α=0.05。

2　结果

2.1　护理考核成绩比较
教学后，观察组护生理论和技能测试成绩均高

于对照组，差异有统计学意义（表 2）。

2.2　临床思维能力比较
教学后，两组护生循证思维、批判性思维及

系统思维能力评分均较教学前升高（P<0.05），且观
察 组 各 维 度 评 分 高 于 对 照 组 ，差 异 有 统 计 学 意
义（表 3）。
2.3　创造力比较

教学后，两组护生好奇性、冒险性、挑战性及想
象力评分均较教学前升高（P<0.05），且观察组各维
度评分高于对照组，差异有统计学意义（表 4）。
2.4　两组教学满意度比较

教学后，观察组护生教学满意度各维度评分高
于对照组，差异有统计学意义（表 5）。

3　讨论

护生是护理教学主体，其临床思维是护理工作
的必备技能，可直接影响护理质量和医疗安全[7-8]。
因此，如何在有限的时间内对实习护生进行全面培
训，提高护生综合素质和教学质量，培养符合时代
要求的高素质护理人员，是目前护理教育领域重要
课题[9]。

表2 护理考核成绩比较[n=48，（x±s），分]
组别

观察组

对照组

t 值

P 值

理论测试成绩

75.92±1.15

73.01±0.89

13.86

<0.001

技能测试成绩

16.96±1.17

15.10±1.03

8.27

<0.001

表3 两组临床思维能力比较[n=48，（x±s），分]
组别

观察组

对照组

t 值

P 值

循证思维

教学前

12.38±1.26

12.26±1.18

0.48

0.631

教学后

21.06±1.31a

19.31±1.44a

6.23

<0.001

批判性思维

教学前

14.38±1.28

14.45±1.97

0.21

0.837

教学后

21.98±1.73a

19.43±1.83a

7.02

<0.001

系统思维

教学前

26.29±2.44

26.54±2.04

0.55

0.587

教学后

36.10±2.01a

34.42±2.26a

3.85

<0.001

注：a，与同组教学前比较，P<0.05。
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本研究采取模拟实训配合导师责任制教学对
外科实习护生进行培训。研究结果显示，观察组护
生理论和技能测试成绩、临床思维能力、创造力评
分均高于对照组，表明该教学能够有效提高教学效
果，增强实习护生临床思维能力、创造力。这是因
为实施导师制，由导师按照教学目的和要求，逐步
对护生进行全过程培训与引导，确保护理工作有序
进行，重点明确，教学程序清晰，提高了理论知识和
实际操作能力。护理模拟实训首先是鼓励护生提
出问题，激发其用批判目光去发现并设法去解决问
题，可以帮助其提高分辨能力；以问题为导向去思
考和学习，逐渐对临床问题进行分析，从而逐渐形
成批判性思维；其次，导师引导实习护生模拟临床
分析、诊断、治疗、护理全过程，把理论和实际相结
合，模拟培训让实习护生处于角色中，使实习护生
参与进来，从而缩短临床和教学差距，使护生运用
所学的理论知识进行分析和判断，不断思考并做出
决策，能有效提高临床判断、独立分析和解决问题
能力，巩固和提高实习技能。

本研究还显示，观察组在临床实践应用有效
性，增加教学趣味性，有助于理解教学内容，增强学
习主动性及提高合作能力。教学满意度评分高于
对照组，表明护理模拟实训配合导师责任制教学能
够有效提高教学满意度。观察组护生在短期内能
够展现出较强的综合素质，迅速适应新岗位，充分
发挥护生潜能，激发其学习积极性，改变常规护理
教学被动接受知识情况，能善于主动提问并初步具
备较强问题解决能力，自学能力，增强了实习护生
对未来工作自信心。故而观察组教学满意度得到
有效提高。
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表4 两组创造力比较[n=48，（x±s），分]
组别

观察组

对照组

t 值

P 值

好奇性

教学前

28.81±1.07

29.02±1.20

0.91

0.368

教学后

34.33±1.11a

32.21±1.22a

8.91

<0.001

冒险性

教学前

22.33±1.02

22.38±1.21

0.22

0.828

教学后

26.10±1.05a

24.87±1.26a

5.20

<0.001

挑战性

教学前

25.12±1.44

25.14±1.04

0.08

0.938

教学后

29.58±1.01a

27.12±1.26a

10.55

<0.001

想象力

教学前

24.15±1.42

24.34±1.14

0.72

0.472

教学后

29.28±1.21a

27.12±1.26a

8.57

<0.001

注：a，与同组教学前比较，P<0.05。

表5 两组教学满意度比较[n=48，（x±s），分]
组别

观察组

对照组

t 值

P 值

临床实践应用有效性

4.02±0.30

3.28±0.45

9.48

<0.001

增加教学趣味性

4.15±0.32

3.35±0.43

10.34

<0.001

有助于理解教学内容

4.18±0.36

3.29±0.47

10.42

<0.001

增强学习主动性

4.26±0.34

3.31±0.53

10.45

<0.001

提高合作能力

4.12±0.29

3.24±0.40

12.34

<0.001

·· 1738


