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摘要：目的：探讨在临床护理带教中运用规范化带教模式后的应用效果。方法：我科从 2021 年开始运用规范临床带教管理模式。随机选取
2019 年 4 月至 2020 年 10 月我科实习的护生 150 名为对照组，选取 2021 年 7 月至 2022 年 10 月我科实习的护生 150 名为观察组。回顾性分
析对比两组的实习成绩及对临床带教老师的评价。结果：观察组护生的理论、操作考核成绩、护理病历书写、护理查房、小讲课评分及对
临床带教老师综合素质的评价均高于对照组（P<0.05）。结论：临床带教中运用规范的带教管理模式能使实习护生的理论知识、实践操作
能力明显提高。临床带教老师的专业素质也得到的提升。 
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随着护理专业的迅速发展，护理教学工作面临新的机遇和挑战

[1]。临床教学是护理教育的重要组成部分，《全国护理事业发展规划
（2016-2020）》指出：加强师资队伍建设，逐步加强护教协同，强
化临床实践教学[2]。为此，为提高临床护理带教质量，提升护生的
综合素质,我院从 2021 年开始改革临床带教管理方法，逐步形成规
范化的临床带教管理模式。为探讨规范化临床带教管理模式在我科
的应用效果，笔者通过科教科数据，调查规范临床带教管理前后实
习护生的理论知识、实践操作能力及对临床带教老师专业素质的评
价，为进一步提升临床带教方法提供理论依据。 

1 研究对象 
选取 2019 年 4 月至 2020 年 10 月在我科实习的护生 150 名为

对照组，选取 2021 年 7 月至 2022 年 10 月在我科实习的护生 150
名为观察组，对照组 150 名中，男护生、女护生分别为 15 名和 135
名；年龄 18-21 岁，平均年龄为（18.89±1.21）岁；本科生 35 名，
大专生 85 名，中专生 30 名；观察组 150 名中，男护生、女护生分
别为 20 名和 130 名；年龄 18-20 岁，平均年龄为（18.90±1.04）
岁；本科生 36 名，大专生 83 名，中专生 31 名，两组护生的一般
资料，可对比研究（P>0.05） 

2 实施方法 
2.1 对照组 
常规临床护理带教模式：岗前培训、入科宣教，各级带教老师

根据实习大纲带教，并分组跟随资历经验丰富的护士和护师进行临
床实践。 

2.2 观察组 
进行规范化的临床护理教学管理模式，同时结合实习同学的实

际情况实施带教。 
2.2.1 规范化管理 
由“教学院长—护理部—护理教学管理委员会”三级管理模式

统筹安排。临床科室设教学组长，其职责为协助护士长完成教学工
作计划、实习生的培训及实习生考核等，在教学业务管理上形成护
士长—教学组长—临床带教教师三级管理模式。 

2.2.2 规范化培训 
护理部根据各大专院校的教学大纲同时结合我院临床护理工

作，制订实习生进入临床需进行相关的培训。（1）岗前培训：培
训内容从医院概况、护理常规、医疗纠纷及护理差错的防范、护理
安全防范、护士职业礼仪及沟通技巧、实习管理制度等方面进行系
统培训。（2）专题讲座：制订专题讲座每月 1 次。授课老师由科
护士长、资深的带教老师及相关护理专家等组成；内容包括护理职
业道德、护理安全、护理程序、健康教育、护患沟通技巧、护理伦
理及各专科护理发展动态等。（3）科室小讲课：由科室护士长及
教学组长安排科室讲课，每周 1 次；讲课包括专科常见病多发病相
关知识、专科技术操作、专科仪器的使用与维护、整体护理在专科
的应用、专科健康教育等。 

2.2.3 规范化带教 
严格落实《临床带教老师管理办法》，对符合“临床护理带教

老师资质的申请条件”的老师方可以聘任上岗；同时规范临床护理
带教老师的职责；定期对带教教师进行师资培训，项目包括授课技
巧、技能操作、礼仪素养、法律法规等内容；对授课教师的教案、
技能操作培训流程等均作统一要求，以保证带教的一致性。 

2.2.4 规范化督导检查 

根据我院《实习生教学手册—教学护士专用》及《实习生教学
手册—学生用》要求，严格落实督导工作。护生转科前必须通过临
床科室的理论考试、专科操作考核，对护生在科室实习情况包括考
勤、理论、操作考核成绩、实习表现等进行综合评定，登记在《护
理实习生手册》中，护理部及护理教学管理委员会成员不定期质控
检查及抽查手册的填写情况，发现问题及时进行反馈与改进。 

2.2.5 规范化教学评价 
实施“双向评价”：对护生的评价包括平时考评与终末考核相

结合。平时考评包括着装仪表、学习态度、服务态度、操作能力、
劳动纪律、主人翁意识等方面；对带教教员评价包括敬业精神、服
务态度、专业水平、言传身教、表率作用、关心同学、带教能力等
方面。 

3 评价方法 
实习结束后对两组实习护生进行理论与操作考核，均由经过统

一培训的教师就同样内容进行考核。 
3.1 理论考核 
包括专科理论知识、专科操作技能、护理病历书写、护理查房、

讲课能力。 
3.2 满意度调查 
采用护理部制定的《带教工作质量满意度评价表》，调查护生

对带教满意度评价。包括对带教老师的理论知识、职业素质、教学
方法、沟通能力、教学态度。分为非常满意、满意、一般、不满意，
统计非常满意、满意的护生数。 

4 统计学方法 
使用 SPSS26．0 套装软件进行统计学分析，用 t 检验或卡方检

验对数据进行统计描述。 
5 结果 
5.1 两组护生实习期间理论、操作考试成绩对比 
见表 1。 
表 1 两组护生实习期间理论、操作考试成绩对比（ sx ± ） 

组别 例数 理论知识 操作技能 
护理病历书

写 
护理查房 

小讲课能
力 

对照
组 

150 
81.23±

2.37 
83.13±

2.42 
82.21±1.30 

82.25±
2.15 

83.23±
4.02 

观察
组 

150 
92.16±

2.34 
91.48±

2.18 
89.23±4.78 

90.45±
3.56 

91.16±
1.79 

t 值  11.342 10.231 9.987 9.315 9.245 
P 值  0.012 0.014 0.017 0.013 0.021 

5.2 两组护生对临床带教老师的评价对比 
见表 2。 
表 2 两组护生对临床带教老师的评价对比[n（%）] 

组别 例数 非常满意 满意 一般 不满意 总满意率 
对照

组 
150 50（33.33）72（28.00）30（20.00）8（2.56） 122（81.33）

观察
组 

150 80（53.33）60（28.00）9（6.00） 1（0.66） 140（93.33）

t 值      3.980 
P 值      0.021 
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6 讨论 
临床实习是护理专业学生理论与实践结合、加强护患沟通、提

高解决问题的必须途径,是护生树立服务意识、养成专业素质、提高
技术水平和培养工作能力的综合性关键环节[3]。护理专业学生在毕
业实习期面临实习适应、生活适应、人际适应、情绪适应、择业适
应等方面的问题，在此阶段能否顺利适应，对今后的工作与发展有
着很大的影响[4]。在临床实习中，高质量、优素质的临床教师队伍
是提高临床教学质量的关键[5]。因此,我院对临床护理教学管理工作
进行了改革,形成了一套行之有效的规范化临床护理教学管理模式。
本研究显示，观察组护生的理论、操作考核成绩、护理病历书写评
分、护理查房评分及对临床带教老师专业素质的评价均显著高于对
照组（P<0.05），表明规范的临床带教管理，临床教学质量得到明
显提高。在护理部及分管院长的带领下，经过几年的努力，我院护
理教学逐步形成系统的临床带教管理模式。 

6.1 岗前培训加快了护生适应临床的进程 
通过开展为期１周的岗前培训，让护生了解医院的概况，强化

了沟通、自我防护、护理安全等知识，熟悉医院环境，消除护生对
护理实习感觉无从下手的茫然心理，缩短由护生向护理实习生这一
角色转换的进程。黄紫晴，张佳玉等[6]研究认为，规范化岗前培训
是一个提高新聘护士对新工作环境的认知能力与适应过程，能加速
新聘护士进入护理角色的速度，可为今后的优质护理服务奠定基
础。与我们研究结果是一致的。 

6.2 本调查显示，观察组护生的理论知识、操作技能、护理病
历书写、护理查房、讲课能力评分明显高于对照组，差异均具有统
计学意义（P<0.05）。说明实习护生的自我学习能力得到明显的提
高。这与平时严格的学习密切相关。本研究结果还提示，观察组护
生对带教教师的满意度明显高于对照组，差异具有统计学意义
（P<0.05）。护生实习满意度是指护生对其实习环境中各方面的一
种主观评价，将影响护生对护理职业的看法，从而影响职业发展。
教学满意度的评价，维护了 临床实习管理的严肃性，强化了科室
管理教学的力度。 

6.3 通过对临床带教老师的选拔及聘任上岗、严格的教学培训，
组建了一支带教经验丰富、热爱教学事业、专业素质高的临床带教
队伍，同时在一定程度上良好地激发了护理人员的带教积极性。但
本调查发现，随着护生素质教育的提升，护生对带教老师的要求也
日益提高，可能原因为护生现多为独生子女，生活环境优越，居家
普遍存在以自我为中心。从实习笔记中可看出，大多护生无法接受
的老师严厉的要求，不少带教老师反映带教压力大，个别教学组长、
带教老师提出不再继续带教。因而，如进一步提高临床带教老师核

心能力，加强师生的沟通交流，更好地调动护生与带教老师的积极、
主动性，促进教学相长，是护理教育者、管理者需要不断探索与研
究的课题[7]。 

6.4 规范化管理促进教学相长 
通过带教教师和护生双向评价后，发挥了师生双方的主观能动

性。通过带教质量信息反馈，使临床带教教师认识到自身素质、专
业素质、工作态度、言谈举止均会对护生产生重要影响。使带教教
师时刻都要严格要求自己，做到以身作则，树立良好形象；激发带
教教师注重自身素质的提升，积极钻研业务，坚持业余学习，努力
提高自身理论与操作技能水平，探索先进的带教方法；达到指导教
育改革、提高临床护理教学质量的目的，从而使临床带教更规范、
安全、科学。与侯军艳、段晋燕等[8]研究的结果是一致的。 

总之，实施规范化临床护理教学管理模式后，临床护理教学组
织管理体系和教学管理制度进一步健全，教学活动内容得以丰富和
拓展，教学过程监督机制更为科学合理，临床护理带教师资队伍实
践经验和能力素质显著提高[9,10]。实践证明，规范化临床护理教学管
理模式是一项科学有效的管理机制，值得借鉴和推广。 
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