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项目式学习对护理实习生锐器伤防护的干预效果研究
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［摘　要］　目的　探讨项目式学习在护理实习生岗前培训中对锐器伤防护技能培训的效果及其对实习期间锐器

伤发生率的影响。方法　采用便利抽样法选取２０２３年３月南昌理工学院医学院护理专业Ａ、Ｂ两个班级为研究对

象。采用掷硬币法将Ａ班设为常规组，Ｂ班设为干预组。常规组接受以回顾性强化训练护理操作技能为主的常规

岗前培训；干预组在此基础上融入锐器伤防护技能的项目式学习补偿教育。采用柯氏四级培训评估模式在相应阶

段自“反应、学习、行为、结果”四个递进的层面全方位评估教育效果。结果　Ａ班常规组和Ｂ班干预组各纳入５６

名护理实习生。干预组护理实习生的课程评价评分（１２８．６７±４．３９ＶＳ１１７．２８±６．５５）、针刺伤防护知识认知评分

（１０９．１１±４．３８ＶＳ９６．４４±６．７２）、安全注射行为评分（３８．４５±４．９１ＶＳ３２．３０±５．６２）、职业认同感评分（５８．０２±

８．５５ＶＳ５１．７７±１５．８６）、岗位胜任力评分（８２．５９±１３．３５ＶＳ７５．６１±１５．０９）均高于常规组，差异均有统计学意义

（均犘＜０．０５）。干预组护理实习生锐器伤发生率（１９．６４％ ＶＳ５７．１４％）及平均发生频次（１．４５ＶＳ２．１３）均低于常

规组；锐器伤后例次干预率（８７．５０％ ＶＳ４５．５９％）和例次上报率（９３．７５％ ＶＳ３２．３５％）均高于常规组，差异均有统

计学意义（均犘＜０．０５）。结论　在护生岗前培训中引入项目式学习的锐器伤防护培训，能有效提升防护技能掌握

程度，降低实习期间锐器伤发生率，对培养护生职业防护能力具有重要实践价值。

［关　键　词］　锐器伤；职业防护；项目式学习；职业暴露；护理实习生
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　　随着医疗行业的发展，护士的工作环境日趋复

杂，因污染针具伤害导致的血源性传播疾病职业暴

露风险不断增加［１］。由于临床工作特性，护理实习

生的针刺伤发生率高达６０．８％～７５．６％，是发生率较

高的人群［２］，且伤后仅３５．８７％能规范处理伤口
［３］。

每例针刺伤的相关医疗费用（包括检查和治疗）为

７４７～２１７３美元，可能导致沉重的经济负担和社会

后果［４］。个人不良操作习惯和自我防护意识薄弱是

针刺伤的主要影响因素［５］，其中６２％～８８％的针刺

伤是可预防的［６］，而伤后采取积极干预措施可降低

８１％的感染率
［７］。职业防护宣传与普及是一项低成

本高收益的举措，部分国家已将其纳入医务人员强制

性职业培训内容［８］。然而，职业防护是一项需要动手

实践的操作技能，而非仅停留在理论层面［９］。从业者

即使具备良好的知识和态度，也不一定能采取正确的

行为，关键在于能否将已储备的知识付诸实践［１０］。

本研究以当前护理实习生针刺伤高发生率的紧迫问

题为导向，在实习前开展基于安全注射的锐器伤防护

技能项目式学习补偿教育。通过探究活动整合多学

科知识与技能，帮助护生在进入临床前树立“防护观

念”并养成“行为习惯”，从源头控制风险，从而改善

针刺伤情况，以适应未来岗位需求，保障职业安全。

１　对象与方法

１．１　研究对象　２０２３年３月，采用便利抽样法选

取南昌理工学院医学院护理专业 Ａ、Ｂ两个班级作

为研究对象。采用掷硬币法将 Ａ班设为常规组，Ｂ

班设为干预组。

１．２　纳入与排除标准　纳入标准：①全日制统招护

理专业大学生；②未接受过校外职业防护相关培训；

③已完成《护理学基础》《传染病护理》《免疫学基础》

等课程并通过考核；④签署知情同意书并即将进入

临床实习。排除及脱落标准：①曾参与类似教学研

究或有过护理从业经历；②累计实习时长＜８个月；

③研究期间未按要求完成岗前培训、临床实习、调查

评价，或中途更换实习单位、退出研究者。研究对象

筛选流程见图１。两组采用相同教材与教具，配备

相同教师，以控制研究者偏倚。本研究通过南昌市

第一医院伦理委员会审批。

于
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图１　研究对象纳入与排除流程图
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１．３　方法　常规组在临床实习前接受为期８周的

常规岗前培训，主要内容为护理操作技能的回顾性

强化训练。干预组在常规培训基础上，采用问题导

向学习模式，基于“现象－原因－问题－方案”框架，

以护理实习生高针刺伤发生率为切入点，在岗前培

训中融入锐器伤防护技能的项目式补偿教育。教师

根据学生学情评估结果，按照能力互补原则将学生

分为５个学习小组，每组负责不同的子问题和情境

探究任务。

１．３．１　问题驱动（１～２课时）　在项目式学习中，

驱动性问题的设计是关键环节，应基于学生的实际

需要和临床困惑。教师通过播放临床护士针刺伤危

害及医务人员职业防护政策背景等热点社会问题的

短片，引入真实情境激发实习生的学习动机，继而提

出核心驱动问题：“如何通过安全注射规范预防和处

理针刺伤”，并将其分解为５个相互关联、循序渐进

的开放性子问题：（１）注射前操作环境与用物准备规

范；（２）注射针具与安瓿的正确使用和开启；（３）医疗

防护用具的合理选择；（４）不安全注射行为的识别与

规避；（５）针刺伤后应急处理（含伤口处理、感染风险

评估、干预措施及上报流程）。教师通过问题清单明

确学习任务，并提供指向明确的学习支架；同时提供

数据库资源，引导学生整合以下内容：世界卫生组织

（ＷＨＯ）关于安全注射的规范指南
［１１］，各类针具与

防护用具的使用、废弃针具的处置，针刺伤后的伤口

处理，血源性病原体职业暴露防护导则［１２］，血源性

传播疾病感染风险评估及预防干预，职业暴露上报

制度。

１．３．２　合作探究（３～４课时）　教师基于临床实际

情况，针对５个子问题创造并设计递进式操作场景，

将驱动问题置于学生熟悉且常处于的工作情境中，

围绕针刺伤发生率高这一核心问题，通过学科整合

将问题分解为可操作的子任务，每个子问题对应１

个专项实训任务，每个任务均配设情景模拟活动，确

保探究式学习的实施。情景探究１：注射前的治疗

室环境及用物管理。小组成员整理布置治疗室环境

及安全注射操作用物，拟定针刺伤处置及上报流程：

治疗室光线充足；操作区域宽敞；锐器盒（防刺破，容

量≤３／４）置于靠近锐器使用处的位置；配备镊子／钳

子等夹持锐器的工具；配备安全注射用具；张贴针刺

伤处理及上报流程图。情景探究２：体验各类针具

（预充式／安全型注射器、采血针、静脉留置针具／导

管、胰岛素注射笔）的使用及各类安瓿的开启。小组

成员各尽所长，查阅资料或至学校实验室、医疗机构

现场了解、查找临床常用的各类针具及安瓿，反复练

习直至熟练掌握其用法与技巧。情景探究３：实施

注射时合理选用各类医疗防护用具（手套、锐器盒、

锐器传递器具、掰安瓿器具，高危操作时佩戴双层手

套等）。实习生结合安全注射相关规范指南，明确各

类医疗防护用具的选用时机并能合理使用。情景探

究４：实施安全注射及操作后的医疗废物分类处置，

辨析错误行为（如徒手掰安瓿、分离针头、传递锐器；

锐器弃于弯盘，事后二次分拣；双手回套针头帽；输

液钢针拔除后回插入输液瓶口等）。实习生巩固练

习安全注射操作技能及处置锐器，组内互相评价并

纠正不安全行为。情景探究５：锐器伤职业暴露后

的处置。包括伤口处理、暴露风险评估、预防性干

预、上报和追踪访视。各小组进行锐器伤应急处置

演练，过程涵盖局部伤口处理，依据暴露源和暴露者

血液检测报告［暴露源和暴露者的乙型肝炎病毒

（ＨＢＶ）、丙型肝炎病毒（ＨＣＶ）、人类免疫缺陷病毒

（ＨＩＶ）、梅毒螺旋体（ＴＰ）等项目］，进行个性化的传

染风险评估和针对性预防干预，填写并提交职业暴

露报告卡，定期追踪访视等。

１．３．３　汇报展示（１～２课时）　项目式学习最终要

形成公开的有质量的成果，并进行展示交流。成果

的形式可以是物化的实物成果，也可以是文字性的

教案、报告，或者短视频等文艺作品。例如研发相关

防护器具或教具；构建安全注射实训室；总结操作经

验与技巧；制作融入锐器伤防护技能的安全注射操

作视频；形成项目式学习教案和针刺伤防护技能教

学的精品课程；验证已有结论或撰写论文发表新观

点；借鉴实践成果开展教学改革；选拔能手参加各类

竞赛等。教师助力学生将阶段性的作品及时总结物

化，进而渐进式地将研究成果进行展示、分享与评

价，以逐步改进提升成果品质及团队能力。

１．４　评价引领　基于柯氏四级培训评估模式
［１３］，

建立四维评价体系，即反应、学习、行为、结果。评价

时机：反应与学习层面的评估于岗前培训结束后、进

入临床实习前进行；行为层面的评估于实习生实习

期的后２个月内进行；结果层面的评估则于实习结

束后的２周内进行。

１．４．１　反应评估　采用“课程评价问卷”
［１４］评估课

程的价值、意义以及对学生自我认知的影响，内容包

含课程价值、内容学习、个人领会、行为学习４个维

度共３６个条目。以Ｌｉｋｅｒｔ４级评分，自“完全不赞

同”到“完全赞同”依次赋１～４分，反向题则反向记

分。分数越高说明对该课程的评价越好。
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１．４．２　学习评估　采用“针刺伤相关知识问卷”
［１５］

调查，内容包含基础知识、态度、行为３个维度共４４

个条目。其中基础知识维度答对计１分，答错或未

答计０分；态度维度和行为维度以Ｌｉｋｅｒｔ５级评分，

从“非常不同意”到“非常同意”依次赋１～５分。问

卷总得分与针刺伤认知情况成正比。

１．４．３　行为评估　采用“护理人员安全注射行为评

分表”［１６］，内容包含保障患者安全、保障护士安全、

保障公众安全３个维度共２１个条目，以结构式观察

法旁观研究对象的注射操作过程，客观他评其职业

防护行为养成情况，以避免霍桑效应。每条目有

“Ａ、Ｂ、Ｃ”三个评价等级，依次赋２、１、０分。得分越

高说明安全注射行为越好。

１．４．４　结果评估　（１）职业认同感。采用“护生职

业认同问卷”［１７］调查，内容包含职业自我概念、留职

获益与离职风险、社会比较与自我反思、职业选择的

自主性、社会说服５个维度共１７个条目。以Ｌｉｋｅｒｔ５

级评分法，自“很不符合”到“非常符合”，依次赋１～

５分。得分与护理实习生职业认同感成正比。（２）

岗位胜任力。采用“护士岗位胜任力表”［１８］评价，内

容包含帮助角色、教育指导、诊断职能、管理职能、治

疗干预、确保质量、工作角色７个维度共７３个条目。

实习生就自身能力以视觉模拟评分法（ＶＡＳ）对每

个条目在临床实践中的应用频率在标尺上划标记打

分，以Ｌｉｋｅｒｔ４级评分，自“从不使用”到“经常使

用”，依次赋０～３分，评价结果取平均值，分值越高

表示胜任力越强（０～２５分表示胜任力低；２６～５０分

表示胜任力一般；５１～７５分表示胜任力好；７６～１００

分表示胜任力非常好）。（３）实习期针刺伤状况。采

用 ＷＨＯ倡导的“针刺伤日志”测量。针刺伤发生

率＝实习期至少发生１次针刺伤的例数／同期研究

例数×１００％；针刺伤平均频次＝∑针刺伤发生例次

数×针刺伤例数／同期研究例数；针刺伤后干预率＝

∑针刺伤后实施干预的例次数／∑针刺伤发生例次

数×１００％；针刺伤后上报率＝∑针刺伤后上报例次

数／∑针刺伤发生例次数×１００％。

１．５　统计学方法　将数据录入Ｅｘｃｅｌ２００７软件进

行整理，应用ＳＰＳＳ２０．０软件进行统计学分析，计

数资料以频数和／或百分率描述，二分类和无序分类

资料组间比较采用χ
２ 检验，等级资料组间比较采用

犕犪狀狀犠犺犻狋狀犲狔秩和检验；计量资料采用狓±狊表

示，组间比较采用独立样本狋检验。犘≤０．０５为差

异具有统计学意义。

２　结果

２．１　基本情况　Ａ班常规组和Ｂ班干预组各纳入

５６名护理实习生，两组护理实习生在性别、年龄、生

源地、民族、学业成绩、实习医院等级等方面比较，差

异均无统计学意义（均犘＞０．０５），资料具有可比性，

见表１。

表１　两组护理实习生基本情况

犜犪犫犾犲１　Ｂａｓｉｃｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ

项目
干预组

（狀＝５６）

常规组

（狀＝５６） χ
２／狋／犣 犘

性别［名（％）］ ０．２４３ ０．６２２

　男性 １１（１９．６４） 　９（１６．０７）

　女性 ４５（８０．３６） ４７（８３．９３）

年龄（狓±狊，岁） ２１．７３±０．９１ ２１．５１±１．１２ １．１４１ ０．２５４

生源地［名（％）］ ０．３５４ ０．５５２

　城镇 １８（３２．１４） ２１（３７．５０）

　农村 ３８（６７．８６） ３５（６２．５０）

民族［名（％）］ ０．３２７ ０．５６７

　汉族 ５０（８９．２９） ４８（８５．７１）

　少数民族 　６（１０．７１） 　８（１４．２９）

学业成绩［名（％）］ －０．２３９ ０．８１１

　优 １５（２６．７９） １２（２１．４３）

　良 ３５（６２．５０） ４０（７１．４３）

　及格 　６（１０．７１） 　４（７．１４）

实习医院等级

［名（％）］

１．０３９ ０．３０８

　三级 ４１（７３．２１） ３６（６４．２９）

　二级 １５（２６．７９） ２０（３５．７１）

２．２　反应评估　两组护理实习生课程评价评分比

较，干预组在课程价值、内容学习、个人领会和行为

学习４个维度的评分及总分均高于常规组，差异均

有统计学意义（均犘＜０．０１）。见表２。

２．３　学习评估　两组实习生针刺伤防护知识认知

评分比较，干预组在基础知识、态度、行为３个维度

的评分及总分均高于常规组，差异均有统计学意义

（均犘＜０．０１）。见表３。
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表２　两组护理实习生课程评价评分（狓±狊，分）

犜犪犫犾犲２　Ｃｏｕｒｓｅｅｖａｌｕａｔｉｏｎｓｃｏｒｅｓｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ（狓±狊，Ｐｏｉｎｔｓ）

组别 课程价值 内容学习 个人领会 行为学习 总分

干预组（狀＝５６） ３１．９６±２．３２ ３３．４１±２．４４ ３０．９１±１．８１ ３１．５６±２．３０ １２８．６７±４．３９

常规组（狀＝５６） ２８．７４±３．４６ ３０．３３±３．３２ ２８．１５±２．１８ ２９．２７±３．０５ １１７．２８±６．５５

狋 ５．７８４ ５．５９４ ７．２８９ ８．７８８ １０．７１２

犘 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

表３　两组护理实习生针刺伤防护知识认知评分（狓±狊，分）

犜犪犫犾犲３　Ｃｏｇｎｉｔｉｖｅｓｃｏｒｅｓｏｆｐｒｏｔｅｃｔｉｏｎｋｎｏｗｌｅｄｇｅｏｎｎｅｅｄｌｅｓｔｉｃｋｉｎｊｕｒｙｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ（狓±狊，Ｐｏｉｎｔｓ）

组别 基础知识 态度 行为 总分

干预组（狀＝５６） ３７．９４±３．４３ ３０．７５±３．２８ ４１．９１±３．８７ １０９．１１±４．３８

常规组（狀＝５６） ３５．１６±４．１７ ２７．０２±３．９０ ３６．８２±４．４５ ９６．４４±６．７２

狋 ３．８５３ ５．４７７ ６．４５９ １１．８２０

犘 ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

２．４　行为评估　两组护理实习生安全注射行为评

分比较，干预组在“保障患者安全、保障护士安全、保

障公众安全”３个维度的评分及总分均高于常规组，

差异有统计学意义（犘＜０．０５）。见表４。

表４　两组护理实习生安全注射行为评分（狓±狊，分）

犜犪犫犾犲４　Ｓａｆｅｔｙｉｎｊｅｃｔｉｏｎｂｅｈａｖｉｏｒｓｃｏｒｅｓｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ（狓±狊，Ｐｏｉｎｔｓ）

组别 保障患者安全 保障护士安全 保障公众安全 总分

干预组（狀＝５６） ２８．３６±３．５７ ６．９２±２．９１ ３．８４±１．１７ ３８．４５±４．９１

常规组（狀＝５６） ２５．３４±４．４１ ５．２５±３．８８ ３．０１±１．４６ ３２．３０±５．６２

狋 ３．９８３ ２．５３８ ３．３２０ ６．１６４

犘 ＜０．００１ ０．０１１ ０．００１ ＜０．００１

２．５　结果评估

２．５．１　职业认同感评分　干预组护理实习生在职

业自我概念、留职获益与离职风险、社会比较与自我

反思、职业选择的自主性、社会说服５个维度的评分

及总分均高于常规组，差异均有统计学意义（均犘＜

０．０５）。见表５。

表５　两组护理实习生职业认同感评分（狓±狊，分）

犜犪犫犾犲５　Ｏｃｃｕｐａｔｉｏｎａｌｉｄｅｎｔｉｔｙｓｃｏｒｅｓｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ（狓±狊，Ｐｏｉｎｔｓ）

组别 职业自我概念
留职获益与

离职风险

社会比较与

自我反思

职业选择的

自主性
社会说服 总分

干预组（狀＝５６） ２１．６３±４．７１ ９．７９±２．３６ １１．５３±２．２１ ７．３７±１．４６ ７．７０±１．７９ ５８．０２±８．５５

常规组（狀＝５６） １９．４５±６．６６ ８．６７±２．８５ １０．３９±２．７７ ６．４２±１．６５ ６．８４±１．９３ ５１．７７±１５．８６

狋 ２．０００ ２．２６５ ２．４０７ ３．４７０ ２．４４５ ２．５７２

犘 ０．０４６ ０．０２４ ０．０１９ ０．００１ ０．０１５ ０．０１０

２．５．２　岗位胜任力评分　干预组在帮助角色、教育

指导、诊断职能、管理职能、治疗干预、确保质量、工

作角色７个维度的评分及总分均高于常规组，差异

均有统计学意义（均犘＜０．０５）。见表６。
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表６　两组护理实习生岗位胜任力评分（狓±狊，分）

犜犪犫犾犲６　Ｊｏｂｃｏｍｐｅｔｅｎｃｙｓｃｏｒｅｓｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓ（狓±狊，Ｐｏｉｎｔｓ）

组别 帮助角色 教育指导 诊断职能 管理职能 治疗干预 确保质量 工作角色 总分

干预组（狀＝５６） ７７．３１±１２．３４ ７５．６５±１２．０５ ７８．２８±１０．１２ ７８．４５±９．６３ ８３．９０±１１．１４ ７９．１８±１２．２６ ７８．０８±１３．４９ ８２．５９±１３．３５

常规组（狀＝５６） ７１．０３±１６．１３ ６９．５４±１７．２１ ７１．２２±１３．５０ ７２．４３±１４．４４ ７３．８４±１４．２７ ７１．３７±１３．６８ ７１．６６±１５．１１ ７５．６１±１５．０９

狋 ２．３１４ ２．１７６ ３．１０３ ２．５９６ ４．１５８ ３．１８２ ２．３７２ ２．５９３

犘 ０．０２１ ０．０３０ ０．００１ ０．０１０ ＜０．００１ ０．００１ ０．０１８ ０．０１０

２．５．３　实习期针刺伤发生和处置情况　干预组护

理实习生针刺伤发生率及平均发生频次均低于常规

组；针刺伤后例次干预率和例次上报率均高于常规

组，差异均有统计学意义（均犘＜０．０５）。见表７。

表７　两组护理实习生实习期针刺伤发生和处置情况

犜犪犫犾犲７　Ｏｃｃｕｒｒｅｎｃｅａｎｄｈａｎｄｌｉｎｇｏｆｎｅｅｄｌｅｓｔｉｃｋｉｎｊｕｒｉｅｓｏｆｔｗｏｇｒｏｕｐｓｏｆｎｕｒｓｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓｄｕｒｉｎｇｉｎｔｅｒｎｓｈｉｐ

组别

发生

例数

［率（％）］

例次数

［率（％）］
平均频次

干预

例数

［率（％）］

例次数

［率（％）］

上报

例数

［率（％）］

例次数

［率（％）］

干预组（狀＝５６） １１（１９．６４） １６（２８．５７） １．４５ １１（１００） １４（８７．５０） １１（１００） １５（９３．７５）

常规组（狀＝５６） ３２（５７．１４） ６８（１２１．４３） ２．１３ ２２（６８．７５） ３１（４５．５９） １３（４０．６３） ２２（３２．３５）

χ
２ １６．６４７ ２７．６５９ ４．４７９ ９．１４８ １２．８５３ １９．８１１

犘 ＜０．００１ ＜０．００１ ０．０３４ ０．００２ ＜０．００１ ＜０．００１

３　讨论

护理实习生的校内学习并非职业生涯的“预备

阶段”，其本质即真实执业的一部分。其操作习惯往

往是在学校实训课程中反复练习及考核时形成的，

一旦养成则难以纠正［１９］。作为临床护理队伍中的

特殊群体，护理实习生正处于由学生向护士转变、由

单纯学习环境向复杂临床情境过渡的阶段［２０］，面对

的不再是模型和模拟情境，而是真实患者和临床操

作，因此会面临与在职护士相同的职业危害。此外，

由于初次接触临床、操作经验不足、防护意识薄弱、

心理素质较差、患者及家属信任度低等因素，护理

实习生在操作时容易紧张、慌乱，因而更易发生针

刺伤［２１２２］。

为防患于未然，国外较早将职业防护纳入学校

公共课程体系［２３］，帮助学生及早建立防护意识。目

前，受我国教育体制和传统观念的影响，护理实习生

职业防护能力的培养尚未得到充分重视。尽管学校

和医院在实习前的岗前培训中会涉及职业防护内

容，但多为短期突击式讲座，且仅从管理层面进行强

调；此外，临床教师通常更关注护理实习生临床操作

技能的培养，对针刺伤的防范仅偶尔提醒，甚至习以

为常。因此，本研究以学科课程标准为依据，结合护

理专业特点，聚焦针刺伤问题，在护理实习生临近临

床实习的岗前培训阶段，基于安全注射操作情境，由

教师引导实习生整合多学科知识与技能，并通过借

助学习工具进行探究。结果显示，干预组的课程评

价问卷与护理人员安全注射行为评分表的各维度评

分及总分，职业认同感和岗位胜任力评分、针刺伤后

的例次干预率和例次上报率均高于常规组；而针刺

伤发生率及平均发生频次均低于常规组，差异均有

统计学意义（均犘＜０．０５）。说明护理实习生对融入

项目式学习的岗前培训模式认可度更高，在项目探

究过程中，实习生能够充分发挥能力并逐步构建知

识体系，实现了从被动接受抽象概念到主动探究实

用技能的转变；通过经验积累显著改善了职业防护

行为；在取得实践成果的同时体会到自身价值，促进

了包括专业知识、临床思维、探究能力和学习迁移能

力在内的核心素养的全面发展，有效缓解了学校教

育与临床职业风险防护需求脱节的问题，促进了职

业教育与行业需求的有效衔接，有利于稳定临床护

理人才队伍，对实习生个人职业发展、家庭幸福及社

会医疗服务质量提升均具有重要影响。

项目式学习作为一种综合课程形态，兼具教学

模式与学习方法的特征，是师生共同参与的动态化
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跨学科实践过程。本研究存在以下局限性：样本来

源局限；研究周期较短；可利用的教学资源有限；采

用的柯氏四级培训评估模式也仅针对有限指标进行

评价，未能对项目式学习的最终成果展示价值进行

教学成效分析；且项目式学习在实施初期，师生未能

预留充足时间进行教学设计与准备，教师因首次实

施项目式学习而经验不足，课堂组织能力有待提升，

未能针对实施过程中发现的问题进行持续改进。建

议在未来的护理职业教育中，首先对师生进行项目式

学习方法的系统培训，进而构建并常态化实施“４＋１”

课程模式（每周４ｄ学习学科课程配合１ｄ项目式学

习），该模式可促进常规教学与项目式学习的协同互

补，实现标准化实施，有助于整合各相关学科的分散

知识点按主题进行逻辑重构，完善教学设计。同时

结合护理行业的热点与焦点，引导护理实习生运用

项目式学习方法，实现学科内容与临床情境的有机

融合，从而弥合理论知识与临床实践的差距。最后，

通过系统评估学习成果，综合评价其对护理实习生

综合素质与能力的提升效果，同时评估其对教师专

业发展的影响。

利益冲突：所有作者均声明不存在利益冲突。
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