
等[5]总结AIDS的护理现状时指出,我国临床护理人员和实习
护生对AIDS的一般知识认识不足,而且护理人员发生 HIV职
业暴露与护理人员的紧张恐惧心理有关。AIDS患者是一个特
殊群体,进入AIDS病房跟AIDS患者近距离接触,难免让人产
生紧张恐惧的心理,只有对AIDS相关知识、职业防护知识和实
践经验缺乏以及技术操作不熟练的实习护生,进行流程管理,
让护生对AIDS有足够的了解、掌握特殊情况的应急处理,减轻
她们对AIDS的恐惧感和神秘感,并做好自我防护,按标准预防
进行预防,不存在侥幸心理。同时,不容忽视的还有护患沟通
技巧和对AIDS患者的关爱态度,使她们能尽快地与患者有效
沟通,并发自内心地去关爱 AIDS患者,处理好护患关系,避免
患者有过激行为,造成护生的伤害。

从表1中可以看出,实验组100.00%的护生掌握了 AIDS
相关知识,而对照组只有65.00%的护生掌握 AIDS相关知识,
表2中实验组护生紧张焦虑、护理不良事件发生率比对照组
低,且无职业暴露发生(P<0.05)。实验组的护生因为入科前
就能全面深入掌握AIDS及职业暴露的相关知识,掌握与不同
类型患者的沟通技巧,所以,进入病区后紧张焦虑情绪减少,全
心身放松,能在较短时间内适应AIDS病房的护理工作,增强了
职业防护意识和提高各种应对能力,降低了护理不良事件和职

业暴露的发生。
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摘 要:目的 探讨设立专科示教箱与影像内容整合的方法在护生、低年资护士临床教学中的应用效果。方法 以120
名护生、低年资护士作为研究对象,分为对照组60名和实验组60名,对照组按传统带教法带教,实验组在此基础上按专

科示教箱与影像相结合的方法带教,观察并比较两组护生、低年资护士为五官科病人实施专科操作的表情、反应、一次穿

刺成功率。结果 实验组病人疼痛、中途要求暂缓操作、皮下肿胀和非一次穿刺成功例数均低于对照组(P<0.05)。结
论 将设立专科示教箱与影像相结合的方法有助于护生、低年资护士很快掌握专科操作技术,提高临床护理教学质量和

病人的舒适度。
关键词:专科示教箱;影像;临床教学

中图分类号:G642   文献标识码:A   文章编号:1001-5817(2014)01-0129-02
doi:10.3969/j.issn.1001-5817.2014.01.076

  护理行为是一项涉及维护和促进人的健康的医疗活动,具
有专业性、服务性的特征,是医院医疗行为的重要组成部分,护
理队伍的专业水平,整体素质与医疗安全,患者的康复及患者
对医院的满意程度关系密切[1]。为了把护理纠纷降到最低,医
院特别加强高风险人群实习护生和刚毕业护士的护理操作能
力培训,培养具有扎实的理论知识和熟练的护理技能,因此如
何提高操作技术的教学质量更是长期以来一直关注的要点[2]。
近年来由于护理人员流失严重,医院不断补充刚毕业的低年资
护士,另一方面实习护生数量逐年攀升,造成各科室带教压力
明显增加,在临床上动手机会相对减少。为了保证带教的质

量,减轻病人的投诉,我们作出新的尝试,设立专科示教箱与影
像相结合的教学方法,由科内示教员定期根据箱内教学物资对

护生、低年资护士进行专科护理技术操作示教,并与传统的临
床带教模式进行比较研究。通过3个月的教学实践,低年资护
士、护生专科操作技能有了明显的提高,得到老师与病人的肯

定,现报道如下。
1 资料与方法

1.1 一般资料 将2013年1月~2013年4月在本科实习护

生55人;新毕业、轮科护士5人共60人作为对照组,2013年5
月~2013年8月在本科实习护生54人;新毕业、轮科护士6人

共60人作为实验组。两组人员的性别、年龄、学校的理论成
绩、学历、工作能力等资料比较差异无统计学意义。两组实习
周期一致为2周,由相同的教师带教,均为护师职称以上具有

带教资格的护士。
1.2 教学方法

1.2.1 示教箱制作方法 示教箱是40cm×20cm大小的长

方形硬盒,收集眼科、耳鼻喉、口腔科的模型,专科操作的材料,
如人体血管与眼的解剖立体彩图、人工晶体样本、非球面与球
面晶体视物的实物效果、气管套管的消毒、泪道冲洗平面注射

器与普通斜面注射器的对比、鼻腔冲洗器、自制泪道冲洗模拟
图等。
1.2.2 对照组 护生、低年资护士入科后由护师职称以上带

教老师带教,采用跟班制,按照传统的模式实行一对一带教,出
科前进行理论、操作考核。
1.2.3 实验组 带教模式与对照组相同,根据专科示教箱内

的教学模具,科内示教员定期全面、系统地有目标、有计划地培
训与指导临床护生、低年资护士的专科护理技术操作。先讲述

眼、耳鼻喉科理论知识,同时播放相关教学影像;示教各项操作
流程并讲解难点、技术要领,然后由每位学生亲自演示一遍,示
教员与其他学生在旁监督、指点,直到满意为止。每周示教专
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科操作2~3个,第1周进行眼科操作示教,第2周进行耳鼻喉
操作示教,出科前进行理论、操作考核。
1.3 评价指标 根据两组实习护生、低年资护士为五官科病
人实施专科操作的表情、反应、一次穿刺成功率进行比较。
1.4 统计学方法 数据采用SPSS13.0统计软件进行分析,
计数资料采用χ2 检验,以P<0.05为差异有统计学意义。
2 结果

将两组实习护生、低年资护士专科操作(抽取泪道冲洗操
作为例子)进行比较,比较病人疼痛、非一次穿刺成功、病人中
途要求暂缓操作、病人皮下肿胀等4个临床效果评价指标,差
异均有统计学意义(P<0.05),示教箱(实验组)成绩优于传统
教学组(对照组),见表1。

表1 两组实习护生、低年资护士专科
操作的临床效果比较 (n)

组别 n
病人
疼痛

非一次
穿刺成功

病人中途要
求暂缓操作

病人皮下肿胀
(穿破泪小管)

对照组 60 24 14 15 9
实验组 60 10 5 3 2

χ2 8.044 5.065 9.412 4.904
P 0.005 0.024 0.002 0.027

3 讨论
在临床实习中,基础护理操作在不同科室都有机会接触,

但专科操作是每个专科所特有的,实习护生必须轮转到相关科
室才有机会接触,因此,专科操作示范显得特别重要[3]。由于
五官科实习时间较短,加上近年来护理工作繁重、待遇低、自我
价值难以体现等因素,各医院都存在着护理人员流失严重、数
量不足的现象。医院每年甚至每月都在招收新护士,每个科室
面临着老、中、低年资护士的相继辞职,因而在不同时间大量补
充刚毕业的低年资护士。护生、低年资护士人数过多,五官科
专科操作技术要求高,短时间要掌握好存在一定的困难,临床
上通常给病人操作时都是由带教老师演示后学生直接在病人
身上实施,老师在旁放手不放眼的现场指导,很容易使患者产
生不安、不信任情绪。同时护生、低年资护士由于自身经验不
足、操作不熟练、心理素质薄弱等因素,造成病人痛苦,引起不
满投诉,这样护生、低年资护士在实施专科操作时经常遇到病

人不配合或拒绝,很难上进行,给临床繁重的护理工作增加压
力。因而教学模型练习、VCD影像等在临床教学中存在着必然
性。

专科示教箱把教学物资的集中放置,如同一个小型的示教
室,为护生、低年资护士操作练习带来方便,在工作闲暇之余提
供了一个系统认知、反复练习专科操作的平台,把抽象的疾病
如人工晶体植入术的手术经过、不同类型的人工晶体植入后的
视觉效果通过教学VCD、逼真的教学模型,让其如同亲临其境,
更加具体化、形象化,真实展示在眼前,学生较容易理解、掌握。
操作的成功感与病人的肯定激发了护生、低年资护士学习的热
情及积极性。同时在没有真实患者的压力下探讨技术操作难
点,摸索成功技巧,在短时间内较熟练掌握技术,弥补了实习时
间短的不足。是一种值得采用的教学新方法[4]。

要做到最大限度降低患者痛苦,需要在操作实践中不断练
习、反复总结。示教员通过定期组织护生、低年资护士参与专
科护理技能操作,在完成每一项操作时,及时指出不足之处,总
结经验,同时针对护生、低年资护士个体差异,因材施教,取长
补短。自设立专科示教箱后护生、低年资护士通过自身努力反
复的练习操作,很快掌握专科操作技术要领,护理操作技能得
到快速地提升,有效地提高实习质量;经过实操病人对比,护
生、老年资护士存在差异不大后由原来的抗拒心理变得乐于接
受操作,并逐步得到了患者好评。经过加强对护理人员操作管
理,不断培训、考核,专科护理技能操作水平确实得到不同程度
提升。因此对比研究表明专科示教箱与影像结合的方法在护
理技能培训中起着积极高效的作用。
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  自1900年Landersteiner发现 ABO血型系统至今,输血

医学已有100多年的发展历史[1]。输血医学作为一门新兴学

科,它的主要功能是保证临床输血安全和治疗效果。输血疗法

是现代临床医学的一个重要组成部分,在多种疾病的预防或治

疗中需要使用血液[2]。2012年8月1日卫生部《医疗机构临床

用血管理办法》的颁布实施,开启了临床输血新的里程碑,使输

血医学进入了一个崭新的阶段,标志着输血医学在医院被真正

认可。医院输血科为临床服务的内容已非血型鉴定、交叉配

血、收发血液等工作,而是参与并指导临床输血,向临床提供与

输血相关的医疗咨询,协助疑难输血疾病的诊断等等。目前,
中国还没有输血医学教育的高等专业学科,输血科的实习生主

要来自医学检验系、临床医学系两部分[3]。输血医学是一门独

立性很强的学科,同学们在大学期间只接受过几个学时的输血

内容介绍,对“临床输血”概念仍很陌生,对输血知识知之甚少,
而参与指导临床输血更是要从长期的实际工作中积累总结,所
以端正他们的学习态度,培养他们认真严谨的工作作风非常重
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