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【摘要】目的 探讨护理实习生带教过程中偏重操作技能训练而忽视临床思维能力培养的现

有教学模式存在的不足，并提出针对性改进建议。方法 选取在本科室实习的护理专业学生

共 246名，采用自设问卷调查实习初期与结束期的临床决策能力、问题解决能力及对教学模

式的评价。结果 实习结束时，仅有 42.3%的实习生认为自身临床判断能力有明显提升，68.7%
的实习生反映带教过程中“按指令操作”的训练占比超过 70%。不同科室间实习生对思维训练

机会的评价差异有统计学意义（P<0.05）。结论 当前偏重操作的教学模式在一定程度上制约

了实习生临床思维的发展，建议通过调整带教结构、引入案例讨论、强化反思性记录等方式

加以优化。
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临床实习是护理学生向独立实践过渡的关键阶段。当前带教多将操作熟练度作为首要考

核指标，技能训练占据大量时间，虽提升了动手能力，但实习生面对病情变化或复杂病例时，

往往缺乏独立分析和判断能力[1-2]。本科室作为区域三级医院的重要护理单元，承担多所院

校护理实习任务。笔者在十余年带教中发现，部分实习生虽能规范完成操作，遇到非预期结

果却无所适从，难以将操作与患者整体情况联系起来[3]。这表明现有模式存在重操作、轻思

维倾向。本文旨在梳理该模式不足并提出改进建议，为临床教学提供参考。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2022 年 6 月至 2025 年 6 月期间在本科室完成临床实习的护理专业学生共计 150
名作为研究对象。其中男生 11名，女生 139名；年龄 19～23岁，平均（20.8±1.1）岁。每

批次实习周期为 4～6周，每名实习生轮转 6～8个科室。带教教师共 13名，其中副主任护

师 1名，专科护士 3名，主管护师 6名，护师 3名；平均带教年限为 7.1年（副主任护师 5
年，专科护士平均 5年，主管护师平均 10年，护师平均 4年。所有实习生均完成全部实习

计划，无中途退出情况。

1.2 方法

采用自行设计的《护理实习生临床教学评价问卷》，于实习开始后第一周内（基线）及

实习结束前一周（终期）分别进行调查。问卷内容包括三部分：第一部分为实习生基本信息；

第二部分为临床决策能力自评，共 8个条目，采用 Likert 5级评分；第三部分为对带教模式

的评价，包括操作训练与思维训练的配比、带教老师提问频次、独立处理问题机会等。调查

采用集体发放、匿名填写方式，共发放问卷 150份，回收有效问卷 148份，有效回收率为

98.7%。

1.3 观察指标

（1）实习生实习前后临床决策能力评分变化。（2）实习生对带教过程中操作训练与思

维训练占比的感知。（3）不同科室间实习生对思维训练机会的评价差异。思维训练机会定义

为带教老师针对患者情况提出分析性问题、要求学生独立制定护理计划或解释操作依据的频

率。

1.4 统计学分析

采用 SPSS 26.0软件进行数据分析。以 P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果

实习结束时，仅有 40.5%的实习生认为自身临床判断能力有明显提升，66.2%的实习生



反映带教过程中“按指令操作”的训练占比超过 70%。

表 1 实习生对不同科室带教中思维训练机会的评价 [n(%)]
科室类别 例数 经常有思维训练 偶尔有思维训练 几乎没有思维训练

急诊科 30 11(36.7) 14(46.7) 5(16.6)
重症监护室 32 12(37.5) 15(46.9) 5(15.6)

内科普通病房 46 7(15.2) 22(47.8) 17(37.0)
外科普通病房 42 6(14.3) 20(47.6) 16(38.1)

合计 148 36(24.3) 71(48.0) 41(27.7)
3 讨论

从本次调查结果来看，实习生普遍反映带教中操作技能训练占据主导，临床思维的系统

引导相对薄弱。这一现象在多数教学医院中具有一定普遍性。其原因包括带教工作量大、考

核标准偏重操作、带教老师自身缺乏思维教学训练等。针对重操作轻思维教学模式带来的问

题，可从以下几个层面进行分析。在临床实习中，若过度偏重动作熟练度而忽视决策过程，

实习生容易形成操作即护理的认知，将护理工作简化为单一动作的叠加，从而忽略对患者状

态的动态评估。当操作结果与预期不符时，部分实习生往往无法及时识别问题来源。

在十余年的带教中我们发现，所谓“悟性好”的实习生往往不是操作最快的，而是善于

提问和思考的学生。他们在操作前主动了解病情背景，操作中关注患者反应和各项监测指标

的变化，操作后又能回顾自己的决策是否合理。这说明思维能力培养完全可以与操作训练有

机结合。针对上述问题，可从带教结构、病例管理、反思机制以及师资培训等几方面加以改

进。在每个操作训练环节前设置五到十分钟的决策讨论，由带教老师提出“为什么选择这项

操作”“可能出现什么问题”等引导性问题，帮助实习生先思考后操作。同时在重点病例管

理中加入口头汇报环节，要求学生简述患者状况、护理问题及处理依据，带教老师给予即时

点评。此外，推行反思性日志制度，要求实习生每周选择一例参与过的病例，写下判断依据、

采取的操作以及事后的疑问与收获。本院部分科室试行后反馈良好。

护理工作的基础仍是规范的技能操作，脱离操作谈思维不可取。合理的做法是在保证操

作训练质量的前提下，使思维训练成为贯穿实习全程的隐性线索。带教老师示教时讲清道理，

学生练习时带着问题去做，师生复盘时讨论得失，三者形成闭环，才能在有限时间内实现技

能与思维的双重提升。
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