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　　随着人口老龄化、疾病谱改变、家庭结构的改变及医疗费

用增长，医疗卫生服务的重心由医院转向社区，社区护理已成

为２１世纪护理事业发展的方向。社区护理是以人群健康为中

心，家庭为单位，社区为范围，融预防、医疗、保健、康复、健康教

育和计划生育技术指导为一体的综合性的护理服务模式［１］。

社区护士不同于临床护士，其护理对象、范畴、性质、责任远大

于临床护士，承担着面对社区个人、家庭、群体提供健康教育、

家庭护理、康复指导、营养指导、人群健康管理等多元化角

色［２］。本校在社区护理教学中，按照全国医学教育改革工作会

议精神“早临床、多临床、反复临床”的思路，改革教学方法与手

段，让学生走进社区参加社区护理实践活动，采取校内实训与

社区见习锻炼相结合，再进行社区毕业实习的方法，以培养高

素质技能型社区护理人才，取得了较好效果，现报道如下。

１　对象与方法

１．１　对象　选取本校２００９级三年制专科护生为研究对象，采

用随机整群抽样抽取２００９级护理１班５６名学生为试验组，其

中男生２人，女生５４人。护理２班５１名学生为对照组，其中

男生１人，女生５０人。试验组年龄（１８．６２±０．８３）岁，第１～３

学期课程成绩为（８２．１３±５．３１）分；对照组年龄（１８．２５±０．７８）

岁，第１～３学期课程成绩为（８３．６８±４．７２）分，两组在年龄

（狋＝１．６７，犘＞０．０５）、入学考试成绩（狋＝０．６１，犘＞０．０５）方面比

较差异均无统计学意义。

１．２　方法　按照护理课程设置的要求，两组均在第４学期开

设社区护理课程，共３４学时，其中理论课１６学时，实践课１８

学时。对照组采用传统的校内教学实训方式，毕业前进行２周

的社区实习；实验组在校内实训和社区实习基础上，增加社区

见习锻炼、志愿者跟踪服务、反思与总结交流等方式。两组由

相同教师授课，校内实训教学项目及方法，社区毕业实习时间、

内容及方法均相同。实习结束后对学生进行理论、操作技能考

核，社区带教老师对学生进行总体评价及社区居民对学生的满

意度进行评价。具体的实施过程如下。

１．２．１　社区护理实践教学准备

１．２．１．１　基地选择　选择离学校较近，师资力量及社区卫生

服务能力较强的重庆市万州区百安坝移民社区卫生服务中心

作为护生的社区护理实践教学基地。

１．２．１．２　项目准备　实践教学项目须突出社区护理特点，充

分体现以健康为中心、家庭为单位、社区为范围、需求为导向，

突出社区健康为一个整体的概念；将 “六位一体”服务理念始

终贯穿于教学内容中，体现集医疗、预防、护理、康复、保健于一

体的社区整体护理特征［３］。因此，在现有教材内容的基础上进

行筛选和优化，根据教学目标、不同社区人群对护生的接受程

度确定实践教学项目，主要包括建立居民健康档案、健康教育、

高血压和糖尿病等慢性患者的健康管理、孕产妇保健、老年人

保健、新生儿访视等基本公共卫生服务项目［４５］。

１．２．１．３　教师准备　在学生进入社区前，学校专任教师与社

区卫生服务机构的“家庭责任医师团队”老师进行沟通研讨，明

确教学项目及实施计划、分组安排、社区居民选择等［６］。并对

带教老师进行集中培训，尤其是带教方法，如何做到因材施教，

提高带教水平，更好地进行社区护理的带教工作。

１．２．１．４　学生准备　学生进入社区前，明确社区实践的项目

任务，以小组为单位针对项目任务做好全方位准备，包括知识

准备、心理准备、沟通语言及情景准备。采取讨论课的形式，以

小组为单位，选择１～２个学生作为宣教者，让其他学生作为社

区某特定人群进行健康教育，要求宣教者使用的语言通俗易

懂，能考虑对象的接受能力，宣教的内容为受教育对象最关心

或最需要的知识［７］。

１．２．２　社区护理实践教学实施

１．２．２．１　集中见习锻炼　实验组安排１周时间集中见习，将

学生分为５个组，每组由全科医生、公卫医生及社区护士组成

的“家庭责任医师团队”带教，进入服务点，按照确定的实践教

学项目，开展入户调查、建立居民健康档案、新生儿家庭访视、

对老人及慢性患者进行健康教育、指导和帮助残疾者功能锻炼

等社区护理实践活动［８］。

１．２．２．２　志愿者跟踪服务　对在集中见习阶段调查服务的家

庭和社区，虽然见习时间结束，但社区人群对社区护理服务的

需求仍然存在。学生利用课余时间、周末及节假日，以社区志

愿者的身份继续开展婴幼儿的保健、慢性病的健康教育、老年

人家庭访视及残疾人的康复训练指导等跟踪护理服务，从而保

证了社区护理服务的整体性和连续性。

１．２．２．３　反思与总结交流　护生在集中见习及作为志愿者跟

踪服务过程中，每人每天写１篇反思日记；小组每周或分阶段

写出反思性工作日记，班级写出总结报告。将个人或小组的收

获及经验进行分享和交流，遇到难题大家共同讨论，提出解决

的办法，共同提高［９］。

１．２．３　社区护理实践教学评价　在社区完成毕业实习后，对

学生进行课程理论及操作考核、社区带教老师对学生能力考

核、社区居民对学生的满意度进行评价。

１．２．３．１　学生理论及操作考核成绩评价　对两组学生进行理
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论考试，考试的内容、方式、时间均相同；按照本校自编的《护理

技能考核项目及评分标准》，由学校老师和社区卫生服务机构

老师共同对社区护理实践项目进行考核。

１．２．３．２　社区带教老师对学生能力考核评价　护生社区实习

结束后，由带教老师对学生的社区实践学习过程进行总体评

价。评价的参考指标包括对该学生的专业知识与技能、沟通能

力、协作能力、分析解决问题能力及评判性思维能力以及综合

素质等方面，对学生的整体情况进行层次评价。

１．２．３．３　社区居民对学生的满意度评价　设计《护生社区实

践学习满意度调查表》调查社区居民对护生的满意度。

１．３　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１７．０统计软件，计量资料用狓±

狊表示，组间比较采用狋检验；计数资料采用率表示，组间采用

χ
２ 检验，检验水准α＝０．０５，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

社区实习结束后，两组学生的理论知识和操作技能考核成

绩、社区卫生服务机构对学生总体情况的评价及社区居民对学

生的满意度的评价结果，见表１～３。

表１　　两组护生实习后成绩比较（狓±狊，分，狀＝１０７）

组别 人数（狀） 理论成绩 技能成绩

试验组 ５６ ８８．７１±３．５８ ８８．５２±３．２３

对照组 ５１ ８３．２９±６．５７ ８４．５３±４．７４

狋 ４．２４６ ４．７０８

犘 ０．０００ ０．０００

　　：犘＜０．０５；：犘＜０．０１，与对照组比较。

　　结果显示，两组护生实习后理论、操作成绩经过狋检验，犘

均＜０．０１，两组的理论及操作成绩比较差异有统计学意义，且

试验组成绩高于对照组。

表２　　社区带教老师对两组护生的总体

　　　　评价比较（人，狀＝１０７）

组别 人数 非常好 好 较好 一般 差 χ
２ 犘

试验组 ５６ １３ １８ １５ ８ ２ １２．８３４０．０１２

对照组 ５１ ４ １０ １３ １８ ６

　　：犘＜０．０５；：犘＜０．０１，与对照组比较。

　　结果显示，两组护生社区带教老师评价比较经χ
２ 检验，值

为１２．８３４，犘＜０．０５，两组比较差异有统计学意义。社区带教

老师对试验组护生评价明显高于对照组。

表３　　社区居民对两组护生的满意度比较（人，狀＝１０７）

组别 人数非常满意 满意 较满意 一般 不满意 χ
２ 犘

试验组 ５６ １６ ２３ １１ ６ ０ ２１．３８０ ．０００

对照组 ５１ ５ １０ １５ １８ ４

　　：犘＜０．０５；：犘＜０．０１，与对照组比较。

　　结果显示，两组护生社区居民满意度比较经χ
２ 检验，值为

２１．３１８，犘＜０．０１，两组比较差异有统计学意义。社区居民对

试验组护生满意度明显高于对照组。

３　讨　　论

３．１　护生进入社区护理实践学会“动手”，有利于专业知识和

技能的提高　从表１可以看出，试验组的理论及操作技能成绩

均高于对照组。由于试验组在校学习期间以集中见习和课余

社区锻炼的方式进行社区护理实践，能将课堂上所学的知识和

技能很快在实践中应用，同时，在实践中也体会到所学知识的

不足，从而更能激发学生学习的欲望和热情，实现理论教学与

实践教学的对接融合，走进社区，使护生对社区的了解更加直

观、深入，对社区护理形成整体上的一个概念，而不是仅仅依靠

理论上的学习来了解“六位一体”综合性卫生服务。

３．２　护生进入社区护理实践学会“动口”，有利于培养学生的

人际交往及沟通协调能力　从表２、表３可以看出，带教老师

和社区居民对试验组的满意度评价高于对照组。由于护生早

期接触社会，与社区不同年龄、不同文化、不同性格的人群交

往，有利于培养学生的人际交往及沟通协调能力。特别是部分

居民开始拒绝接受护生提供的服务，至勉强接受，最后乐意接

受，护生经历了从不敢开口、不愿开口、不得不开口到乐于开口

的过程，获得了成功的喜悦，增强了与人交往的信心，大大增强

了沟通交流的能力。由于社区护理是一团队服务，护生除了直

接与带教老师、社区护士密切接触外，还必须与全科医生及其

他医务人员和社会工作者合作，有利于培养团队的协作

能力［１０］。

３．３　护生进入社区护理实践学会“动心”，有利于培养护生的

职业情感　从表３可以看出，社区居民对试验组的满意度评价

高于对照组。由于护生面对社区卫生服务对象的特殊性，如糖

尿病、高血压等慢性病人校正某种行为、老年人各系统的老化

所带来的不便、残疾人的康复训练漫长的过程等，护生必须要

有爱心和耐心［１１］。护生经历这些过程，不仅培养了持之以恒、

吃苦耐劳的精神，更培养了护生的爱护患者观念，为今后的护

理工作打下良好的基础。

３．４　护生进入社区护理实践学会“动脑”，有利于培养护生的

评判性思维能力　护生在社区见习和志愿者跟踪服务中，面对

复杂多样的服务对象，学生需要利用所学的知识及技能，经过

分析、综合、评判，最后做出决策。并将自己的亲身经历、所观

察到的事物写出反思日记，记录学习和工作中遇到的难题，通

过自我反思展现自己的认知和思维活动过程，审视自己所采用

的思维技巧和价值取向，促进评判性思维能力的发展［１２］。

本校在社区护理实践教学中，虽然在利用校内实训基地和

校外社区卫生服务中心相结合进行社区护理实践教学方面作

了一些探索，但许多方面还欠成熟和完善。例如，社区护理教

学是阶段性的，而社区居民的健康需求是连续的，社区志愿者

学生应将承担的社区护理服务在不同年级学生中不断延续，以

保证为社区及家庭提供连续性的社区护理服务。
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岳　琳，牟绍玉△
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　　为更好地开展护生职业生涯教育，构建富有特色的护理专

业职业生涯教育模式，作者对３００名护理专科生进行了职业生

涯规划现状的问卷调查，现报道如下。

１　对象与方法

１．１　调查对象　选取怀化医学高等专科学校２００８～２０１０级

的统招护理专科生３００名，其中女生２１９名，男生８１名。平均

（１８．７５±２．７５）岁。

１．２　方法　采用按年级随机分层抽样的方法进行问卷调查。

选用３个问卷表进行调查，第１个问卷表为自编一般资料调查

表，包括性别、年龄、年级等基本情况；第２个问卷表选用廖永

珍的《高护生职业生涯规划问卷》［１］，问卷从自我认识、专业环

境评估、职业目标、行动计划、人际关系、反馈修正６个维度，共

３３个条目。每个条目按Ｌｉｋｅｒｔ４级计分，即非常符合、比较符

合、比较不符合、非常不符合评价，分别赋４、３、２、１分。总分是

１３２分，得分越高，说明职业规划能力越高；第３个问卷表采用

李娜的《大学生职业决策困难问卷》［２］，内容包括缺乏准备、信

息探索困难、冲突矛盾３个维度，共３５个条目。采取ｌ～５分

的五点记分法。当各项均分高于３．０分时，表明职业决策时遭

遇的困难较多。第２和第３个问卷表已证实具有良好的信度

和效度。问卷调查以不署名的方式进行，答卷前由作者进行统

一解释。共发放问卷３００份，有效回收３００份，有效率１００％。

１．３　统计学处理　采用ＳＡＳ软件对问卷调查结果进行统计，

计量资料以狓±狊表示。单因素两样本的计量资料采用两独立

样本狋检验，单因素多样本的计量资料采用单因素方差分析和

两两比较，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　护理专科生职业生涯规划问卷调查结果　高护生职业规

划评分随年级增加而逐年增高（表１）。不同性别、不同年级的

高护生个人职业生涯规划评分差异有统计学意义（犘＜０．０５）；

男护生职业生涯规划总分明显低于女护生。

２．２　护理专科生职业决策困难问卷调查结果　护理专科生职

业决策困难各项评分在２～３ｍｉｎ之间，职业决策存在困难，不

同年级、不同性别的高护生职业决策困难评分比较有差异但无

统计学意义，男性的职业决策困难得分高于女性，二年级护生

职业决策困难评分最高，见表２。

表１　　不同性别、不同年级护理专科生个人职业生涯规划评分比较（狓±狊，分）

类别 狀 反馈修正 人际关系 行动计划 职业目标 专业环境评价 自我认识 总分

性别 男 ８１ ２．６２±０．６４ ２．２３±０．６３ ２．３７±０．６７ ２．４２±０．７０ ２．３４±０．６３ ２．２２±０．７２ ７６．５５±１６．６９

女 ２１９ ２．３７±０．６６ ２．５０±０．６１ ２．６０±０．５６ ２．６０±０．５６ ２．６２±０．５２ ２．８０±０．６６ ８６．８３±１３．９４

狋 ３．０９ ３．６２ ２．９５ ２．４６ ３．７２ ６．９４ ５．１７

犘 ０．００２０ ０．０００３ ０．００４０ ０．０１００ ０．０００３ ＜０．０００１ ＜０．０００１

年级 大一 １００ ２．２６±０．７２ ２．４２±０．６７ ２．２０±０．５５ ２．３９±０．７８ ２．１８±０．５２ １．９６±０．４７ ７２．９５±１５．１０

大二 １００ ２．７７±０．５６ ２．４６±０．６８ ２．７４±０．５８ ２．５２±０．６２ ２．５４±０．５０ ２．６４±０．７２ ８５．４４±１４．７５

大三 １００ ２．５６±０．６２ ２．５１±０．５２ ２．８６±０．４９ ２．７２±０．６０ ２．８４±０．４２ ３．０８±０．５３ ９２．９５±１１．５４

犉 １６．４１ ０．４８ ４２．７４ ６．００ ４６．７４ ９５．４０ ５２．９１

犘 ０．００ ０．６２ ０．００ ０．００ ０．００ ０．００ ０．００

两两比较 ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

　　犘＞０．０５，该因子中此两两比较。
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