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  [摘 要] 目的 探讨基于数字化教学资源的小型私人在线课堂(SPOC)对分课堂混合式教学法在外科

护理学实践教学中的应用效果。方法 选取西南医科大学护理学院965名四年制本科学生作为研究对象,其

中493名2019级护生设为对照组,472名2020级护生设为研究组。对照组采用基于临床案例以教师讲解为主

的实践教学方法,研究组采用基于数字化教学资源的SPOC对分课堂混合式教学法,包括教授、内化吸收、讨论
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个部分,教学前、中、后3个环节。比较2组护生课程结束后的考试成绩、自主学习能力、教学满意度的差异。
研究组回收有效问卷415份,应答率为87.92%;对照组回收有效问卷441份,应答率为

 

89.45%。结果 研究

组护生课程结束后实践考核成绩、实践操作报告成绩均明显优于对照组,自主学习能力总分,以及学习动机、计

划和实施、人际沟通维度评分,外科护理学实践课教学满意度总分,以及提高学习积极性,有利于理论知识的应

用,有利于师生间的交流,有利于相关知识的收集、整理和分析,考核方法和标准,学习效果条目评分均明显高

于对照组,差异均有统计学意义(P<0.05)。结论 基于数字化教学资源的SPOC对分课堂混合式教学法在外

科护理学实践教学中的应用,有利于提升教学质量,培养学生自主学习能力,提高教学满意度。
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  外科护理学是本科护理教学核心课程之一,更是

培养学生专业知识和技能的重要课程之一。外科护

理学的实践课对培养学生临床思维能力非常重要,但
由于课程内容,如胃肠减压、外科换药等步骤较多且

动作细小,学生学习时难以看清示教的细节,造成学

生进一步自主学习的难度加大。而传统实践教学又

以示教为主,即教师示范、学生观摩,学生兴趣度不

高,教学效果欠佳[1]。
随着“互联网+教育”的持续推进,国家持续推进

信息技术与教学深度融合,混合式教学模式更能突出

以学生为主的教学理念,激发学生的学习兴趣,提升

学生的自主学习能力[2]。对分课堂由我国学者张学

新教授[3]首次提出,将课堂分为讲授、内化吸收、讨论

3个部分,对分课堂将一半时间分给教师讲授,另一半

时间分配给学生,具有以学生为中心的交互式学习的

特点。小型私人在线课堂(SPOC)由ARMANDO教

授提岀,基于数字化教学资源的SPOC的混合式教学

由2个部分组成,包括线上和线下,将微视频、图片等

线上资源作为线上和线下的教学内容,将基础理论、
重难点、案例讨论、情景设计等作为线上教学内容,实
现二者的有机结合,通过在线教学资源共同促进教学

目标的达成[4]。因此,采用混合式教学模式有效地将

“网上教学”与“面授”相结合,在更加清晰、简洁的同

时使知识传授快捷方便,弥补了网上教学不能形象

化、面授效率不高等不足,可满足信息化时代教学的

发展需求[5]。以此为背景,以数字化教学资源为基

础,将SPOC与对分课堂融合。本研究探索了基于数

字化教学资源的SPOC对分课堂的线上线下混合式

教学模式的设计实践,评价了该教学模式在外科护理

学实践教学中的应用效果,以推动外科护理学课程建

设,为深化护理专业教学改革提供思路。
1 资料与方法

1.1 研究对象 选取西南医科大学护理学院965名

四年制本科学生作为研究对象,其中493名2019级

护生设为对照组,472名2020级护生设为研究组。护

生的知识背景:学习课程内容时已完成系统解剖学、
生理学、药理学等医学基础课程,外科护理学已完成

总论、各论中关于“颅脑疾病、颈部疾病、乳房疾病、胸
心疾病、腹部疾病、泌尿系统疾病”患者护理的学习,
并且接受过基于超星学习通的SPOC教学。本研究

获医院伦理委员会审批(KY2023095),遵循知情同意

原则。
1.2 方法

1.2.1 教学方法 外科护理学实践课共8学时,上
学期4学时,下学期4学时,每次课2学时;开设4项

专科技能操作,分别为外科洗手、穿脱手术衣、胃肠减

压和外科换药,每学期开展实践教学项目2项。在教

师配备、教学大纲、实验室开放方面2019、2020级护
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生均保持一致性,以确保教师教学目标、能力、环境方

面的同质性。
 

1.2.1.1 对照组 采用传统教学方法,即基于临床

案例以教师讲解为主的实践教学方法,包括根据教学

大纲要求对操作要点全面详细的讲解、授课教师操作

示范、学生自主练习3个阶段。
1.2.1.2 研究组 采用基于数字化教学资源的

SPOC对分课堂混合式教学法,教学设计为将实践课

分为线上与线下2个部分,线上侧重于操作要点的讲

解、理论知识的温故知新与线上互动式教学,线下侧

重综合临床案例、梳理逻辑框架、训练操作技能与线

下面对面互动,充分调动学生学习的主观能动性,从
而激活学生学习的内驱力,帮助护生强化理论知识系

统,提高临床实操能力,确保其护理知识体系的逻辑

性、连贯性与系统性。基于数字化教学资源的SPOC
对分课堂混合式教学法包括教授、内化吸收、讨论3

 

个部分,教学前、中、后3个环节,以“胃肠减压”实践

课为例。(1)教学前:①教学用物准备。授课教师负

责开课前2周准备好临床案例,基于超星学习通的线

上资源,课前疑难问题讨论,课后答疑。实验室教师

负责准备实践课所需的实验用品[无菌治疗盘,一次

性胃管插管包(内含治疗巾、弯盘、成人胃管、石蜡油

纱布、注射器20
 

mL、纱布、压舌板、镊子、别针),治疗

碗(装温开水),棉签,橡胶手套,胶布,听诊器,一次性

使用负压引流器,胃管标识等]。②护生准备工作。
472名护生分布15个班级,每个班级分为4个小组,
每组7~8人,每个小组推选出一名小组长,负责教学

活动的组织和管理。开课前2周教师通过超星学习

通发放课程说明及流程;开课前1周通过超星学习通

发布学习通知,护生线上学习视频(胃肠减压基本步

骤、操作要点及注意事项),通过小组内讨论、翻阅专

业书籍、查阅文献,解决简单问题,将不能解决的疑难

问题记下,进入在线讨论环节。③适时反馈。各小组

在规定时间内进行预习,教师根据护生学习情况制定

有针对性的教学方案,通过超星学习通统计、观看视

频数据相关资料,在师生互动平台与教师交流预习情

况。(2)教学中:讲授部分,主要完成临床案例导入、
提出问题、引导学生分析问题3

 

个任务。①主讲教师

呈现病案主体部分,即患者,男,56岁。饱食后感上腹

痛。约0.5
  

h突发上腹剧痛,迅速蔓延至全腹,立即前

往医院就医。既往有“胃溃疡”病史6年。查体:体温
 

37.5
 

℃,呼吸频率
 

24次/分,脉搏
 

110次/分,血压
 

90/60
 

mm
 

Hg(1
 

mm
 

Hg=0.133
 

kPa)。患者呻吟不

止,面色苍白,全身冷汗。全腹压痛及反跳痛,板状

腹,肝浊音界消失,肠鸣音微弱。腹腔穿刺见少许混

浊液状物。实践环节是护生以小组为单位,要求护生

根据患者的病史、实验室检查、身体评估资料快速判

断患者的病情,提出自己的想法,即“消化道穿孔”的
诊断。②课堂深度讨论部分。授课教师对护生的诊

断结论进行质疑,引导护生深入分析急腹症———消化

道穿孔的病因、发病机制、临床表现、诊断要点等,逐
步构建“消化道穿孔”的理论知识脉络。护生通过呈

现病案中的关键信息,如有“溃疡”病史,患者全腹压

痛及反跳痛、腹肌板样硬、肝浊音界消失、肠鸣音微

弱、腹腔穿刺见少许混浊液状物等,由此考虑诊断为

消化道穿孔。每组护生根据支撑材料(教材、指南、证
据总结等)进一步论证“消化道穿孔”的诊断标准,再
将其与病例中患者的临床表现、腹腔穿刺等信息一一

对比,进一步论证后得出结论。③授课教师继续根据

案例情境提问。护生需系统分析患者现存的首要护

理问题为急性疼痛,与消化液对腹腔的强烈刺激有

关。判断护理措施的执行顺序,首要的操作为胃肠减

压。抽选4名护生实施胃肠减压的护理操作,其余护

生观摩,记下问题;操作完毕其余护生针对操作中的

不当之处开展小组内讨论;授课教师再针对操作的重

点与难点进行正确示范。接下来护生分小组练习,每
名护生现场操作,教师实时纠正。练习期间每名护生

经过胃肠减压操作实践,自我“质疑-探索-反思”依然

不得其解则最后回到课堂和同学们一起进行讨论。
通过同伴回答、同伴质疑、同伴辩证,进行批判性、研
究性的团体学习,从而培养护生独立的自主学习能力

和灵活的思辨能力。(3)教学后:即内化吸收部分。
鼓励学生课后利用超星学习通微课资源和网络资源

进一步规范基本技能操作,开放实验室供学生自主练

习。让护生完成自主学习和创新探索,在接受理论知

识框架和技能要点基础上建立个性化知识体系,实现

内化吸收知识。但由于自主学习的成效与学生的自

我约束能力有很大关系,为保证学习活动的真实有

效,要求护生完成线上作业测验和教师课堂布置的思

考题,每名护生自行完成实验报告(报告内容包括相

关理论、操作要点、收获与不足及心得体会),在超星

学习通教学平台提交,本次课作业须在下次上课前

完成。
1.2.2 教学效果评价

1.2.2.1 考试成绩 比较2组护生课程结束后的实

践考核成绩(满分为100分)及实践操作报告成绩(满
分为5分),2组评分标准及考核教师均相同。
1.2.2.2

 

 护生自主学习能力评价 运用自行设计的

《一般资料调查问卷》、台湾学者CHENG编制的《护
理学生自主学习能力量表》[6]对2组护生课程结束后

进行问卷调查,包括4个维度:学习动机、计划和实

施、自我管理和人际沟通,共20个条目。分数越高表

示自主学习能力越强,问卷总的Cronbach's
 

α系数为

0.916
 [6]。

1.2.2.3 教学满意度 自行拟定《外科护理学实践

课教学满意度评价表》调查2组护生课程结束后的教

学满意度,包括对外科护理学实践课提高学习积极

性,有利于理论知识的应用,有利于同学间的交流与

合作,有利于师生间的交流,有利于相关知识的收集、
整理和分析,考核方法和标准,学习效果7个条目,采
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取Likert
 

5级评分法,分别为非常满意、满意、一般、
不满意、非常不满意。
1.2.3 调查方法 采用《一般资料调查问卷》《护理

学生自主学习能力量表》《外科护理学实践课教学满

意度评价表》通过问卷星进行匿名调查,剔除作答时

间小于2
 

min、验证性问题逻辑错误、所有题目填写答

案相同的问卷。研究组回收有效问卷415份,应答率

为87.92%;对照组回收有效问卷441份,应答率为
 

89.45%。

1.3 统计学处理 应用SPSS17.0统计软件进行数

据分析,符合正态分布计量资料以x±s表示,组间比

较采用t检验;计数资料以率或构成比表示,组间比

较采用χ2 检验。以P<0.05为差异有统计学意义。
2 结  果

2.1 2组护生一般资料比较 2组护生性别、年龄、
生源地等一般资料比较,差异均无统计学意义(P>
0.05)。见表1。

表1  2组护生一般资料比较

组别 n
性别[n(%)]

男 女
年龄(x±s,岁)

生源地[n(%)]

城市 农村

独生子女[n(%)]

是 否

对护理专业的喜爱

程度评分(x±s,分)

对照组 441 54(12.2) 387(87.8) 20.93±0.92 148(33.6) 293(66.4) 142(32.2) 299(67.8) 2.68±0.73
研究组 415 64(15.4) 351(84.6) 20.91±1.03 130(31.3) 285(68.7) 138(33.3) 277(66.7) 2.76±0.76

t/χ2 - 1.558 0.351 0.487 0.108 0.714

P - 0.212 0.726 0.485 0.743 0.132

  注:-表示无此项。

2.2 2组护生课程结束后实践考核成绩、实践操作报

告成绩比较 研究组护生课程结束后实践考核成绩、
实践操作报告成绩均明显优于对照组,差异均有统计

学意义(P<0.05)。见表2。
表2  2组护生课程结束后实践考核成绩、实践操作

   报告成绩比较(x±s,分)

组别 n 实践考核成绩 实践操作报告成绩

对照组 493 92.47±1.27 4.46±0.36
研究组 472 92.85±1.89 4.51±0.33

t - -3.677 -2.093

P - <0.001 0.037

  注:-表示无此项。

2.3 2组护生课程结束后自主学习能力评分比较 

研究组护生课程结束后自主学习能力总分,以及学习

动机、计划和实施、人际沟通维度评分均明显高于对

照组,差异均有统计学意义(P<0.05);2组护生课程

结束后自我管理维度评分比较,差异无统计学意义

(P>0.05)。见表3。
2.4 2组护生课程结束后教学满意度评分比较 研

究组护生外科护理学实践课教学满意度总分,以及提

高学习积极性,有利于理论知识的应用,有利于师生

间的交流,有利于相关知识的收集、整理和分析,考核

方法和标准,学习效果条目评分均明显高于对照组,
差异均有统计学意义(P<0.05);2组护生课程结束

后有利于同学间的交流与合作条目评分比较,差异无

统计学意义(P>0.05)。见表4。

表3  2组护生课程结束后自主学习能力评分比较(x±s,分)

组别 n 学习动机 计划和实施 自我管理 人际沟通 总分

对照组 441 3.67±0.65 3.57±0.66 3.59±0.64 3.55±0.68 71.21±11.95
研究组 415 3.70±0.62 3.66±0.65 3.64±0.66 3.65±0.66 73.31±11.76

t - -3.651 -2.024 -1.185 -2.093 -2.583

P - <0.001 0.043 0.236 0.037 0.010

  注:-表示无此项。

表4  2组护生课程结束后教学满意度评分比较(x±s,分)

组别 n
提高学习

积极性

有利于理论知识

的应用

有利于同学间的

交流与合作

有利于师生

间的交流

有利于相关知识的

收集、整理和分析

考核方法

和标准
学习效果 总分

对照组 441 1.95±0.69 1.85±0.64 1.92±0.69 1.85±0.65 1.85±0.67 1.88±0.66 1.90±0.71 13.20±4.15
研究组 415 2.10±0.71 1.99±0.68 1.99±0.66 1.99±0.67 2.01±0.65 2.02±0.70 2.00±0.68 14.11±4.18

t -
 

-3.064 -3.164 -1.556 -3.056 -3.739 -2.884 -2.157 -3.174

P -
 

0.002 0.002 0.120 0.002 <0.001 0.004 0.031 0.002

  注:-表示无此项。

3 讨  论

  为实现课程教学目标,基于数字化教学资源的
SPOC对分课堂混合式教学法综合了传统实践教学和

线上学习的优势,根据学生特点、学习内容和教学目
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标,优化了教学内容与方法,提升了教学质量[7-8]。
3.1 基于数字化教学资源的SPOC对分课堂混合式

教学法能有效提升护生的临床综合实践能力 基于

数字化教学资源的SPOC对分课堂混合式教学法,教
师事先准备好的课程任务通过超星学习通平台发布,
护生带着问题自主查阅相关文献与相关的资料,观看

时间短(<10
 

min)、内容精湛的在线视频,平台反映

护生的观看数据,监控学习状态,完成课前任务;课堂

中采用典型临床案例导入、提出问题和引导护生分析

问题、解决问题,激发护生的学习动机,锻炼了护生的

自主学习能力。课前的研讨加深了护生对理论知识

的记忆,课中讲授与研讨互为补充,对知识要点进行

梳理,帮助护生构建知识框架。课后作业测验、思考

题和实验报告进一步夯实知识,这一系列教学策略的

应用让护生在每一节课中慢慢沉淀,厚积薄发。本研

究结果显示,研究组采用基于数字化教学资源的

SPOC对分课堂混合式教学法,使护生在安排自主学

习时更加灵活,内化吸收效果更佳,实践考核成绩和

实践操作报告成绩均明显优于对照组。教师引导与

护生探索,护生在每一次学习中学会自我管理与调

节,掌握并实施有效的学习策略,使护生在教学的知

识目标与能力目标的掌握上更上一层楼,从而提高教

学效果[9-10]。
  

3.2 基于数字化教学资源的SPOC对分课堂混合式

教学法能有效提升护生的自主学习能力与教学满意

度 有研究表明,基于数字化教学资源的对分课堂混

合式教学法有助于学生自主学习能力的提高。自主

学习理论认为,自我监控和自我调节始终贯穿于学习

的整个过程中,教师可将学生被动而消极地接受知识

转变为积极主动地学习。其研究结果显示,研究组护

生自主学习能力维度评分明显优于对照组,差异有统

计学意义(P<0.05)[11]。本研究针对对分课堂学习

阶段,护生占据实践操作课堂的主阵地,授课教师引

导启发护生自主思考,小组成员通过交流协作完成课

堂讨论任务并汇报,护生一方面梳理巩固课堂知识

点;另一方面帮助护生增强自主发现问题、分析问题

的能力,在交流协作中提高了护生自主学习、探索问

题的好习惯;在线上学习阶段护生在观看视频过程中

进行主动探索、学习知识中的疑难问题,通过回顾书

本、文献检索、在线互动,护生的问题可得到及时解

决,进一步激发了护生的学习兴趣,线上学习也为护

生的自主学习提供了平台保证。有研究表明,在自

由、民主的教育环境中能更加有效调动学生学习的积

极性和主动性[9]。基于数字化教学资源的对分课堂

混合式教学法将对分课堂与在线学习有机结合,学生

可自主规划学习时间,将每个阶段学习的知识不断深

化、总结,而线上测验、课堂答疑、在线互动等学习活

动,促使护生检验学习并反思自己,从而进一步促进

护生的自主学习[12-13]。
 

本研究结果显示,研究组护生

外科护理学实践课教学满意度总分,以及提高学习积

极性,有利于理论知识的应用,有利于师生间的交流,
有利于相关知识的收集、整理和分析,考核方法和标

准,学习效果条目评分均明显高于对照组,差异均有

统计学意义(P<0.05)。基于数字化教学资源的对分

课堂混合式教学法提高了护生对外科护理学的学习

兴趣,能充分利用线上线下学习时间掌握知识,线上

线下的每个教学阶段环环相扣,对护生的自主学习能

力、沟通交流能力和分析解决问题的能力均有很大的

帮助,受到了护生的喜爱[14-16]。
综上所述,在外科护理学中采用基于数字化教学

资源的SPOC对分课堂混合式教学法,通过教授、内
化吸收和讨论3

 

个部分,将教学前、中、后3个环节进

行教学改革,使护生在线上线下学习的过程中均能在

教学中得到充分的应用,从而探索了混合式教学的新

方法,增强了自主学习能力、沟通交流能力和分析问

题、解决问题的能力,提升了实践教学效果。但本研

究仅针对本科护生,研究对象较为单一。因此,为更

全面地证实基于数字化教学资源的SPOC对分课堂

混合式教学法在护理学领域的教学效果,后期需扩充

研究对象、增设应用场景进一步研究。
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·教学探索·

基于雨课堂的CBL联合mini-CEX混合式教学在康复
护理临床带教中的应用*

方萍萍,袁 慧,郑茶凤△,詹梦梅

(南昌大学第一附属医院,江西
 

南昌
 

330006)

  [摘 要] 目的 探讨基于雨课堂的以案例为基础的学习(CBL)联合迷你临床演练评估(mini-CEX)混合

式教学在康复科护理临床带教中的实践效果。方法 选取2021年7月1日至2022年2月28日在该院康复科

实习的50名护理实习生设为对照组,采用传统教学法;2022年7月1日至2023年2月28日在该院康复科实

习的50名护生设为研究组,以雨课堂APP为载体,采用CBL联合mini-CEX教学法,比较2组护生经4周的学

习后的理论成绩、mini-CEX临床能力、自主学习能力等。结果 研究组护生经4周的学习后理论成绩,mini-
CEX临床能力考核在护理评估、护理措施、人文关怀、沟通能力、临床判断能力、组织效能、总体临床能力7个方

面得分,自主学习能力总分,以及学习动机、自我管理能力、学习合作能力、信息素养4个维度得分均明显高于

对照组,差异均有统计学意义(P<0.05)。结论 雨课堂的CBL联合mini-CEX混合式教学可显著提高护生的

理论水平和临床能力,促进护生自主学习能力的培养,提升临床护理教学水平,具有推广应用的价值。
[关键词] 雨课堂; 以案例为基础的学习; 迷你临床演练评估; 康复护理; 临床实习
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  教育部多项文件提出了要开展“互联网+教育”
和探索智能教育新形态的方向[1-2]。近年来,信息技

术的快速发展引发了教育教学创新的需求,同时,也
带来了教学创新成果的产出。雨课堂是由清华大学

与学堂在线共同研发的一种智能教学终端,集成了微

信和教学幻灯功能,通过线上推送、共享学习、学习情

况分析等功能实现了基于数据的教学决策、实时全面

的教学评价、全过程的交流互动和个性化的资源推

送[3-4]。目前,国内康复护理临床教育存在一些问题,
如带教教师的教学方法和教学技巧欠缺,带教教师临

床工作繁重难以很好地兼顾教学任务,带教师资和护

生人数不匹配,康复医学科专科性强、涉及内容广,护
生学习周期短,护生掌握的专科知识有限,且因学习

难度高,学习的动力和自主性不强[5-7]。本研究通过
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