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　　“项目主题式”课程模式是一种基于工作过程体系，以职业

岗位的具体工作任务为课程设置及内容选择的参照点，以项目

为载体、以主题工作任务为单位来组织与实施课程的新型课程

模式［１］。《护理学基础》是护理专业的主干核心课程之一，设计

合理的课程模式是提升教学效果的重要方法之一。本研究探

索在《护理学基础》教学中引入基于“项目主题式”的课程模式，

并对其实施效果进行评价。

１　资料与方法

１．１　对象　选取２０１４级高职护理专业学生５３９名为观察组，

均为女生，年龄１５～１７岁，平均（１６．４３±０．７８）岁。２０１３级高

职护理专业学生５１７名为对照组，均为女生，年龄１６～１７岁，

平均（１６．５８±０．７４）岁。两组护生年龄结构、入学成绩、前期文

化课及医学基础课的成绩差异均无统计学意义（犘＞０．０５）。

１．２　方法　两组护生所有课程设置、学时数一致。均为入校

后第２学年开设《护理学基础》课程，总课时１９２学时，包括理

论８４学时，实践１０８学时。对照组施以传统课程模式，观察组

实施基于“项目主题式”设计新课程模式。两组均于课程结束

后２周内，完成《护理学基础》理论和操作考核、自我导向学习

倾向问卷调查。并向观察组发放教学效果问卷进行调查。

１．２．１　构建“项目主题式”《护理学基础》课程任务体系　遵循

职业分析任务分解主题概括项目负载的建构模式
［１］，学校师

资及临床师资结合教学要求与临床护理实际任务，进行反复讨

论和论证，对《护理学基础》课程任务体系进行了构建。

１．２．２　丰富基于“项目主题式”模式要求的多元化教学方法　

课堂教学中，结合ＰＢＬ问题导向教学法、翻转学习法、体验式

教学法、直观教学法等，以完成主题工作任务为线索，将教学要

点包含在任务中，让学生自主找出问题后通过讨论、查找书本、

向教师寻求帮助等途径，寻找答案并解决问题。如医生对尿失

禁昏迷患者下达“留置导尿管”医嘱→引出项目任务（留置导尿

法）→复习泌尿系统解剖和功能→留置导尿操作及尿标本的采

集→项目深入：尿液的观察→留置导尿管后的护理：会阴擦洗、

膀胱冲洗。教师随时根据“病情变化和处置措施”组织讲授、示

教、观看教学片、角色扮演、讨论、情境模拟等，在操作过程中渗

透理论教学，并注重拓展前沿知识，激发护生积极思维，强化整

体观意识，培养主动探索能力。对一些具有较高安全性的侵入

性操作，如口腔护理、肌肉注射、静脉注射等，在教师做好充分

消毒隔离措施、学生知情同意及在模拟人上反复熟练操作后，

在教师一对一指导下开展同学间相互操作，护生换位体验患者

感受，提高护生的共情能力。在保证安全的前提下，由学生自

己准备、管理实训用品及实训室，强化责任意识，培养计划安排

能力。要求学生在实训报告、课间见习和实习中坚持书写反思

日记，鼓励护生针对操作练习、临床见习和实习中发现的问题

大胆求索，在不违反基本原则的情况下改进操作流程，并由实

训基地提供场地、设备及教师辅导开展小发明比赛活动，强化

辩证评判意识，培养创新能力。

１．２．３　完善“项目主题式”课程资源保障体系　搭建逼真实训

平台，建设现代化护理模拟病房（包括护士站、治疗室、处置室、

抢救室、库房等）和理实一体化基础护理实训室，内外装修、陈

设和装备基本与医院相同，常规用物１∶１（２）配套，实训室全

天候开放。院、校联合办学，实施“到临床上去学专业课”，院、

校师资每月联合备课，由临床带教老师在传授操作技能的同时

传授理论知识，形成以学校为主体，医院和学校共同教育、管理

和训练学生的教学模式。配备开放式辅助教学系统。实训中

心每层楼配备开放式辅助教学系统，护生可随时查看各种常用

护理操作的用物准备、操作流程、示教录像、注意事项、技能操

作考核标准等，可对示教动作分解、暂停、重播，方便护生反复

对照演练和技能测试。教师在总控制室即时点评、指导、播放

相关多媒体课件，实现护生自主学习和师生间的双向互动。丰

富网络教学资源。建立《护理学基础》课程网站，编写并上传

《护理技术操作考核手册》《常用基础护理技术操作评估解释用

语》《护理学基础案例集》《护理学基础试题库》等资料、课件和

案例。购置华西医科大学、江苏省护理学会操作录像２套。丰

富图书馆资料，鼓励护生开展文献查阅。开通学习 ＱＱ群、师

生网络论坛等，方便护生随时自主开展针对性的学习。

１．２．４　优化“项目主题式”课程教学评价体系　学业评价是高

等教育教学的一个重要环节，是反映学生学习情况，调动学生

学习的自觉性和优化教育教学效果的一种有效途径［１］。遵循

“项目主题式”课程模式评价方法适切性、评价主体的多元性及

评价对象的完整性的要求［２］，实施以教师为主导，学生参与的

教学评价方式。总评包括理论成绩和技能成绩两部分，优化评

价内容，改变“重结果轻过程、重理论轻实践、重技能轻人文”的

评价方式。理论评分评价（总分１００分，６０分及以上为及格）
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分５个方面，包括：作业（含试题集、课堂笔记、思考题、演讲稿

等，１０分）、学习态度（含仪容仪表、课堂提问回答情况、遵守纪

律等，１０分）、平时测验（频次５次以上，５０分）、期末考试（２０

分）、综合才艺（含小组汇演、讨论汇报、情景展示等，１０分）。

技能评分评价（总分１００分，８０分及以上为及格）分４个方面，

包括：仪容仪表与护理伦理（１０分）、实训报告（侧重分析能力、

辩证评判能力、创新能力，１０分）、平时练习（含课堂练习态度、

课后练习态度，１０分）、技能考核（关键技术５项以上，７０分）。

１．３　效果评价　课程结束后采用综合评价的方法对“项目主

题式”课程模式的教学效果进行评价。以理论和操作考核成绩

及自我导向学习倾向量表测试结果作为客观评价指标；以自制

的教学效果调查问卷作为主观评价指标。

１．４　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１８．０软件进行统计分析处理。

对理论、操作考核成绩均值进行两两对比。对自我导向学习倾

向调查问卷数据进行描述性统计分析，以犘＜０．０５为差异有

统计学意义。

２　结　　果

２．１　课程理论和操作考核成绩　分别于学期中、学期末采用

同一题库对两组护生开展理论和操作考核。操作考核采用随

机抽签决定操作项目的形式进行。见表１。

表１　　课程理论和操作考核成绩比较（狓±狊）

项目 对照组 观察组 狋 犘

理论考试成绩 ７６．１４±５．１７ ８１．３２±６．３５ １４．５００．００００

操作考核成绩 ８５．６７±２．８６ ９０．１２±１．９７ ２９．５５０．００００

２．２　自我导向学习倾向问卷调查结果　使用 Ｇｕｌｉｅｌｍｉｎｏ编

制，黄水等修订的《自我导向学习倾向性量表》，包括主动学习、

消极学习、有效学习、喜爱学习、开放学习和终身学习６个因

子，５５个条款，采用５点评分法。对照组发放问卷５３９份，回

收５３９份，其中，有效５３０份；观察组发放问卷５１７份，回收５１７

份，其中，有效５１２份。见表２。

表２　　两组护生自我导向学习倾向各维度得分比较（狓±狊）

各维度 对照组 观察组 狋 犘

主动学习因子总均分 ３．４１±０．５２ ３．８６±０．５８ １３．２６０．００００

消极学习因子总均分 ３．０２±０．５４ ２．６４±０．６０ １０．０８０．００００

有效学习因子总均分 ２．８１±０．６３ ２．９６±０．６７ ３．７４ ０．０００１

喜爱学习因子总均分 ３．４２±０．５８ ３．６９±０．６８ ６．９３ ０．００００

开放学习因子总均分 ３．５７±０．６９ ３．９２±０．５５ ９．１３ ０．００００

终身学习因子总均分 ３．２２±０．７６ ３．６１±０．８１ ８．０６ ０．００００

２．３　教学效果问卷调查结果　课程教学结束后，采用自制的

教学效果问卷对观察组护生进行“项目主题式”课程模式教学

效果调查。问卷内容主要涉及学习感受、能力提升、学习负担

３个维度及实施中存在的不足等，包括１４个闭合性问题和１

个开放性问题，由经过培训的施测员以无记名方式统一施测。

观察组共发放问卷５１７份，回收５１７份，其中，有效５０２份，见

表３。

　　对“实施中存在的不足”开放性问题回答归类前５位：学习

难度 大 ５７ 人 （１１．３％），查 询 资 料 占 据 时 间 较 多 ５１ 人

（１０．１％），支持性学习资源不足４３人（８．６％），教师指导不够

２９人（５．８％），小组间讨论不够深入１７人（３．４％）。

表３　　观察组护生对教学效果问卷调查结果［狀（％）］

项目 符合 不确定 不符合

利于增加同学之间的交流与合作 ４１７（８３．１） ７８（１５．５） ７（１．４）

利于相关知识融会贯通与综合应用 ４０６（８０．９） ７１（１４．１） ２５（５．０）

利于缩短教学与临床之间差距 ３７７（７５．１） １１８（２３．５） ７（１．４）

利于理解操作技能中的知识原理 ３２９（６５．５） １２４（２４．７） ４９（９．８）

利于理解操作技能中的注意事项 ３８５（７６．７） ８６（１７．１） ３１（６．２）

利于提高主动探索能力 ３１１（６１．９） １６２（３２．３） ２９（５．８）

利于提高创新能力 ３４１（６７．９） ９４（１８．７） ６７（１３．３）

利于提高工作计划能力 ４５２（９０．０） ３８（７．６） １２（２．４）

利于提高共情能力 ２８７（５７．２） １６３（３２．５） ５２（１０．４）

利于提高评判性思维能力 ３８２（７６．１） ８７（１７．３） ３３（６．６）

利于提高临床思维能力 ４４７（８９．０） ３８（７．６） １７（３．４）

利于提高护理评估能力 ３４２（６８．１） ８４（１６．７） ７６（１１．１）

增加了学习时间 ４１７（８３．１） ７０（１３．９） １５（３．０）

增加了学习负担 ２５５（５０．８） ６４（１２．７） １８３（３６．５）

３　讨　　论

３．１　“项目主题式”课程模式提高了《护理学基础》教学效果　

实施“项目主题式”课程模式后，五年制高职护生《护理学基础》

理论与技能操作成绩及自我导向学习倾向６个维度的总均分

均优于传统课程模式，差异有统计学意义（犘＜０．０５）。自我导

向学习能力有利于培养护理大专学生的专业技术［３］，８３．１％的

观察组护生认为增加了学习时间，提示通过课程模式的改变，

护生自我导向学习能力得到提高。同时，观察组护生对该课程

模式利于增加同学之间的交流与合作、相关知识融会贯通与综

合应用、缩短教学与临床之间差距、帮助理解操作技能中的知

识原理和注意事项的认同度分别达到 ８３．１％、８０．９％、

７５．１％、６５．５％、７６．７％。

３．２　行动导向的课程构建方法缩短了教学与临床的距离　

“项目主题式”课程模式遵循从实践到理论再到实践的建构思

路［１］。“项目主题式”《护理学基础》课程模式构建过程中，按梁

艾生提出的４个关键步骤，厘清课程在临床护理中所涉４个工

作情境［４］，重构了１２个项目主题，对完成每个项目主题所涉及

的主题工作任务进行分类、概括、序化，详尽勾勒完成每个具体

任务所需相关知识、技能和态度目标明细表，并将包含有相同

或相近知识、技能和态度目标的不同任务进行汇聚，加以结构

化，使具体护理工作任务概括、抽象为可供护生学习的４１项主

题工作任务。这种构建方式下，项目主题的任务来源和构建结

构均源于临床一线，主题工作任务的组织依从于患者就医流程

及临床护理工作中的逻辑关系，是对传统教材中知识、技能和

态度目标“分列式、碎片化”布局的彻底颠覆。同时，仿真实训

基地、院校联合教学、“到临床去上专业课”等，使护生“身临其

境”于护理实践环境开展学习，较好演绎了“从实践到理论再到

实践”，缩短了学校教学与临床实践间的距离。主体任务的重

构并非改变最初确定的主题工作任务本质，而只是改变其外在

表现形式。这种改变是必须的，目的是为了使主体任务与职业

院校的办学实际更加完美地吻合［５］。

３．３　多元化教学方法强化护生综合能力培养　“项目主题式”

课程模式遵循的是“行动导向”的思维模式［１］。实际护理工作

中，护理人员往往面临复杂的问题，不仅考验（下转第５１８４页）
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Ｇｒｅｇｏ报道１例７８岁女性，反复发作右侧肢体偏瘫，同时

有晕厥和眩晕发作，行数字减影血管造影（ＤＳＡ）检查见左侧颈

内动脉起始部以上２ｃｍ处发出永存寰前节间动脉，左侧颈总

动脉分叉部溃疡型斑块，斑块范围广泛，颈内动脉近端、颈外动

脉近端、永存寰前节间动脉近端均重度狭窄，该患者给予颈动

脉内膜剥脱术（ＣＥＡ）治疗，术后随访１２月，未再发生短暂脑缺

血发作（ＴＩＡ）
［４］。

Ｐｕｒｋａｙａｓｔｈａ等
［５］报道了３例永存寰前节间动脉Ⅱ型合并

Ｇａｌｅｎ静脉畸形病例。患者均为婴幼儿，分别为６岁、１．２岁、３

ｄ。最小３ｄ的患儿在产前超声检查发现 Ｇａｌｅｎ静脉畸形，合

并动脉导管未闭，出生时有心力衰竭，在医学支持下进行血管

造影检查发现永存寰前节间动脉Ⅱ型
［５］。

在多数病例中，永存寰前节间动脉常存在同侧椎动脉缺

如，对侧椎动脉发育不良，伴动脉瘤，或动静脉畸形。本例患者

永存寰前节间动脉起源于右侧颈内动脉，在右侧锁骨下及左侧

锁骨下超选择造影均未见椎动脉显影。因此，该患者双侧椎动

脉未发育、缺失，其后循环系统由单一的右侧永存寰前节间动

脉基底动脉供血。在造影检查中，该患者双侧后交通动脉未

显影，提示双侧后交通动脉缺如，因此颅底 Ｗｉｌｌｉｓ环结构不全，

当颅内血管发生缺血性损害时，脑血流侧枝循环代偿受影响。
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其理论和技能功底，更考验着包括沟通协作、危机管控、心理调

适、评判思维和创新能力等在内的综合能力。多元化的教学方

法，不仅可以提高教学质量，还可以提升学生的专业理论水平、

专业技术能力及综合职业素养等多方面的素质［６］。ＰＢＬ教学

有效地培养了护生的评判性思维能力和临床思维能力［７］，翻转

学习重在培养学生的高阶能力［８］。体验式护理教学能提升专

业学习的情感水平和技术水平，提高沟通交流能力、团结协作

能力、评判性思维能力等综合素质［９］。观察组护生对该课程模

式有利于提高主动探索能力、创新能力、计划能力、共情能力、

评判性思维能力、临床思维能力和护理评估能力的认同度分别

达到 ６１．９％、６７．９％、９０．０％、５７．２％、７６．１％、８９．０％ 和

６８．１％。

３．４　本研究中的不足　本校五年制高职护生来源为初中毕业

生，大多还较习惯于“填鸭式”教学，“项目主题式”课程模式需

要护生具备较强的自学能力。５０．８％的护生认为增加了学习

负担。开放性问题回答归类前几位的“学习难度大”“查询资料

占据时间较多”“教师指导不够”在某种程度上也反映部分护生

的不适应。同时，由于两组护生均尚未毕业，因此，尚未开展该

课程模式对护生进入护理临床后的远期影响研究。

综上所述，《护理学基础》教学中引入“项目主题式”课程模

式，有效提高了教学效果，其“行动导向”价值内涵及“实践到理

论再到实践”策略，对深化高职护理教学改革具有一定的借鉴

意义。
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