
 
高校教育 

 252 

医学研究 

PBL 教学法在肿瘤科护生临床教学中的应用效果分析 

刘亭梅 

(自贡市第四人民医院  637000) 
 

摘要:目的：分析 PBL 教学法在肿瘤科护生临床教学中的实际效果。方法：选取 66 名实习护生为研究对象，随机分为对照组和干预组，每组各 33 例。

其对照组护生按照传统带教法接受教学，观察组护生采用问题式教学法（PBL）进行。在临床实习教学任务结束后，分别对两组护生进行理论知识考

核和技能操作考核，统计两组护生的理论、实践成绩、护理计划成绩、小讲课成绩、教学查房成绩和综合成绩。结果两组护生均通过理论和实践考

核，干预组各项成绩均明显高于对照组（P<0.05）。结论：利用 PBL 教学法进行肿瘤科护生临床教学，可以显著提升护生理论和实践水平，对于提高

肿瘤科护理临床教学质量具有重要作用。 
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前言 

近年来,我国恶性肿瘤发病率及病死率不断升高,严重影响我国

居民健康。面对知识风暴,探索新的教学模式,让临床专业学生牢固

掌握基础理论知识,调动学习积极性,培养临床思维能力,是教育工作

者的职责。传统的讲授教学法(LBL)主要以教师讲授为主,学生被动

地接受,教学效果欠佳。以问题为导向的教学方法(PBL)案例教学模

式较 LBL 不同,是一种由带教老师提供典型案例,学生总结问题,并通

过自主学习解决问题的教学方法,能充分发挥学生的主观能动性,提

高学习兴趣。多学科综合治疗(MDT)逐渐成为诊断和治疗恶性肿瘤

的主流模式。所以,将 PBL 与肿瘤 MDT 诊疗模式相结合,能够加强临

床实践与理论教学的统一,这与现代医学教育理念具有一致性。为此,

本科室尝试使用 PBL 案例结合 MDT 模式用于肿瘤学的临床教学,

并分析了其教学效果。 

临床实习是护理实习生（以下简称护生）的重要学习手段，对

于提高护生的临床护理水平具有重要的作用。然而在传统教学方式

中，不少医院主要采用带教老师指导为主的传统教学方式，护生完

全处于被动接受地位，导致护生学习质量不高且对相关的护理案例

掌握较为困难。PBL 教学法即问题式学习教学法是指利用具体丰富

的教学案例将所要学习的知识点以问题的形式呈现在护生面前，让

护生自主寻求答案，进而不断提高护生学习的主动性和分析和解决

问题的能力和水平，促进护生学习质量的提升。目前已经有不少医

学院校以及内科护理学教学工作者在实际教学情境中引入问题式

学习教学法，且积累了相关的教学经验。本研究利用 PBL 教学法对

66 名肿瘤科护生进行临床教学，取得了较为满意的效果，现报道如

下。 

一、资料与方法 

（一）研究资料 

选取 2020 年 1 月至 2021 年 12 月在我院肿瘤科实习的 66 名护

生为研究对象，全部护生均为女生，均在肿瘤科实习 4 周。按照随

机数字表将 66 名护生随机分为对照组和观察组，每组各 33 名。对

照组，年龄 18-23 岁，平均年龄（21.03±2.32）岁，中专 13 名，

大专 20 名；观察组，年龄 19-22 岁，平均年龄（21.15±1.21）岁；

中专 12 名，大专 21 名。两组在年龄、学历人数构成方面无显著差

异，具有可比性（P>0.05）。 

（二）研究方法 

1、对照组 

按照传统教学法进行临床实习带教。护生到肿瘤科室报道后，

由护士长和教学组长接待并安排三名具有本科学历且工作三年以

上的老师负责护生的临床实习。护生跟随带教老师上班，带教老师

按照实习规划指导护生进行临床实习，护生被动接受相应的知识。

实习第四周由带教老师组织护生进行理论和实践操作考核并给予

评价。 

2、观察组 

观察组在问题式教学法（PBL）模式下进行临床实习。具体内

容为：（1）实习第一周：要求护生熟悉肿瘤科实习大纲的基本要求

并在带教老师指导下熟悉科室的基本环境，了解科室常见的肿瘤疾

病，如肺癌、乳腺癌、淋巴癌等的定义、分期、临床表现、治疗及

放化疗护理措施、化疗药物用法及注意事项等，确保护生能在短时

间内了解肿瘤科临床护理的相关内容及特点。（2）实习第二周至第

三周：由带教老师收集护生临床实习中所反馈的临床护理等相关问

题，然后整理成相应的题目类型并组织护生进行互动学习思考，引

导护生独立利用网络数据库以及学校图书馆数据库收集相应的文

献资料去寻找相应的答案。带教老师组织护生收集相应的病例资料

并制定护理计划，指定一名护生担任小组长并向带教老师及全组护

生进行汇报总结。带教老师组织护生进行一次专题讲座（放化疗护

理）以及护理查房，逐步巩固护生所学习和掌握到的肿瘤科护理相

关知识。（3）实习第四周，由带教老师组织护生进行理论和实践操

作技能考核并给予评价。 

（三）考核指标 

在临床实习结束后，分别对两组护生进行理论和实践考核，统

计两组护生的综合成绩。综合成绩=0.2×理论成绩+0.2×实践成绩

+0.3×护理计划成绩+0.15×小讲课成绩+0.15×教学查房成绩。 

（四）统计学分析 

用 Excel2007 录入数据，用 SPSS19.0 处理分析数据。用 sx ± 来

表示计量资料并进行 t 检验；定性资料用百分比或频数表示并进行

卡方检验。认为 P<0.05 具有统计学意义。 

（五）教学效果评价 

①理论知识及病例分析:各组学生完成教学任务一周后,根据考

试大纲和命题要求,采用试卷进行教学效果的评价。理论知识和病例

分析各 50 分,分别计算成绩,进行肿瘤诊断和治疗知识的评估。②教

学满意度调查:采用问卷调查的方式进行教学满意度调查,选项分为

满意和一般。问卷内容包括自学能力、学习兴趣、逻辑思维能力、

归纳分析能力、掌握基础知识、临床工作适应能力、掌握交叉学科

知识等方面,问卷当场发放和回收,计算满意率并进行统计分析。满

意率=满意人数/总人数×100%。 

二、结果 

应用 PBL 教学法之后，观察组理论成绩、实践成绩、护理计划

成绩、小讲课成绩、教学查房成绩、综合成绩均显著高于对照组

（P<0.05）。 

表 1 两组基础理论知识和实训成绩比较分析（ sx ± ,分） 

项目 对照组（n=33） 观察组（n=33） t P 

理论成绩 80.23±1.19 86.24±1.26 8.524 0.001 

实践成绩 80.24±3.24 85.62±1.96 5.627 0.002 

护理计划成

绩 
82.52±1.83 86.75±4.41 6.294 0.001 

小讲课成绩 81.20±2.64 84.84±3.78 5.827 0.003 

教学查房成

绩 
80.61±4.35 85.92±3.98 5.638 0.002 

综合成绩 80.10±1.62 84.78±4.53 6.892 0.001 
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三、讨论 

（一）LBL 教学的弊端 

近年来,随着医学科技的进步,临床肿瘤学发展日新月异,新的诊

断及治疗手段层出不穷,其内容不仅包括内科、外科、放疗科,还涉

及免疫、影像、分子病理、介入、微创治疗等学科。因此,在临床教

学中迫切需要新的教学模式。LBL 教学模式是以课堂讲授为主体,

传授知识作为教学目标的一种教学模式,这种授课方法存在以下弊

端。 

1、LBL 教学不利于学生自主学习、主动学习和终身学习能力

的培养 

LBL 是以教师为主体,帮助学生获取相关知识。在这一过程中,

学生只是被动地接受教师传授的知识,不利于学生自主学习、主动学

习和终身学习能力的培养。21 世纪以来,随着科学技术的进步,肿瘤

学的相关知识和医疗技术迅速发展,肿瘤医学工作者需要不断地对

于相关知识进行更新和完善,这要求医学生具有较强的自主学习、主

动学习和终身学习的能力,但是 LBL 的教学方法无助于上述能力的

培养。 

2、理论教学与临床应用的脱节 

医学教育的目的是培养合格的临床医生,医学教育应当与临床

应用相结合,这样才有助于临床应用型人才的培养。LBL 是单纯的课

堂讲授肿瘤疾病的诊断、检查以及治疗等,学生也只是单纯地死记硬

背,不能够将相关知识灵活有效地应用于临床。 

3、不利于学生整体临床思维的培养 

肿瘤学是一门专业性强、涉及面广的综合学科,综合了病理学、

影像学、外科学、内科学、放射治疗学、介入及肿瘤学等多学科的

知识,其治疗也是由多学科共同参与的综合治疗。但在课堂中,授课

老师多为某一专科医师,其教学避免不了专科视野的局限性,造成了

医学生的临床思维局限、分析和处理问题片面等。总之,尽管 LBL

授课式的教学方法是目前肿瘤学教学的主要方式,但是已经不能够

适应目前医学快速发展的需要。 

（二）PBL 联合 MDT 教学法的优点 

1、有助于学生自主学习、主动学习和终身学习能力的培养 

在该教学法中,让学生们针对真实案例提出问题并分析问题,随

后通过查阅资料和分析讨论最终解决问题。在这一过程中,教师仅仅

是起到推进和引导的作用,而学生遇到问题,则必须主动查阅相关资

料进行学习,从而培养了学生自主学习、主动学习和终身学习的能

力。 

2、有利于医学理论知识和临床实践的结合 

在该教学法中,由学生扮演主诊医师的角色,全程管理某一肿瘤

疾病患者,全面了解患者的各种情况并确定治疗方案,并针对意外情

况采取相应的处理措施。这样不仅能够让学生将课本上的理论知识

与临床实践相结合,还能够根据实际情况灵活运用所学知识。 

3、有利于学生整体临床思维的培养 

在该教学法中,邀请不同学科的专家对案例进行多学科讨论,针

对各位同学提出的问题和解决方案,各专家均进行点评并提出恰当

的建议。通过这一环节,能够将肿瘤学、外科、内科、介入科、放疗

科、影像科、病理科及护理多学科的理论和实践有针对性地串联起

来,以此培养学生的整体临床思维。 

本研究结果显示观察组理论成绩、实践成绩、护理计划成绩、

小讲课成绩、教学查房成绩、综合成绩均显著高于对照组（P<0.05），

这表明利用 PBL 教学法可以提高肿瘤科护生理论和实践水平，这与

商文娟、劳永聪[8]研究结论相似。本研究中利用 PBL 教学法指导干

预组进行临床实习，按照带教老师收集问题—护生自学讨论——护

生合作解答—教师评价的基本原则，带教老师可以引导护生巧妙地

将理论知识临床护理工作结合起来，进而掌握肿瘤科临床护理工作

中的重难点问题，并培养解决疑难问题的能力，同时也充分调动了

护生学习的积极性和主动性。在本研究所采用的 PBL 教学法中，带

教教师通过收集护生在临床实践中所反馈的护理相关问题并引导

护生学习和分析，调动护生自主收集和查阅文献的积极性，并要求

护生在文献分析过程中总结相关问题的解决方法，这对于提高护生

学习的自信心和兴趣具有重要的作用。 

虽然本研究在利用问题式学习教学法开展肿瘤科护生临床实

习教学取得了一定的成效，但在研究中也发现一些问题。在实践中

发现，并不是所有的学生均适合开展问题式学习教学。对于学习能

力不强、不善于思考和总结的学生，如果强行采用问题式学习教学

法，则收效甚微。问题式学习教学法要求带教必须具有完备的专业

基础知识，并且对护生以及相关临床实习内容要十分熟悉。在本研

究中，部分带教教师表示在利用 PBL 教学法指导护生进行临床实习

时较为吃力，表现为难以对护生所反馈的问题进行归纳和总结，无

法从中制定出较为科学的护理题目，选择的一些案例也缺乏一些科

学性和代表性。带教老师在这方面还存在较大的不足，这在很大程

度上限制了问题式学习教学法在肿瘤科护生临床教学中的普及。 

综上所述，利用 PBL 教学法展开肿瘤科护生临床教学，可以显

著提升护生的理论和实践水平。在实践过程中，针对带教老师教学

能力和学生素养不高等问题，医院方面要提升带教教师的综合素

养，同时加深对问题式学习教学法的理解，探索出符合肿瘤科护生

特点的问题式学习教学新模式，这样才能保证 PBL 教学法在肿瘤科

护生临床教学中的应用成效。 
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