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【摘要 】　目的　探究一致性学习策略在急危重症护理学翻转课堂教学中的应用效果.方法　便利抽样法选取某医科大学三

年级的９３名护理学本科生(简称护生)为研究对象,采用一致性学习策略设计教学方案并进行应用.比较教学前后护生认知

参与水平及自主学习能力,并使用教学效果及满意度问卷了解学习效果及体验.结果　教学活动后,护生深层认知参与及自

主学习能力得分均得到提高,差异有统计学意义(P＜０．０５).９１．４％(８５/９３)的护生认为该教学活动“有助于知识的迁移应用”

和“有助于提升发现、分析、解决问题的能力”,８３．９％(７８/９３)的护生“总体上感到满意”.结论　一致性学习策略有助于提升

护生认知参与水平,激发护生学习动机,培养临床思维能力,具有推广应用价值.
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　　护生临床思维能力的培养是护理教育的重要环

节,是提高其岗位胜任力的核心,更是保障患者安全

和提高护理质量的关键[１].急危重症护理学是衔接

理论与实践,强化护生急救技术、急救意识和急救能

力,提升临床思维的重要课程.一致性学习(learnＧ
ingbyconcordance,LbC)是一种基于脚本理论的锻

炼和评估临床思维的教学策略,通过模拟临床推理

决策过程,有效结合理论与临床实际,加深对知识的

理解和运用,促进护生深层认知参与(deepcognitive
engagement,DCE),培养其临床思维能力[２].国外

已在健康科学[３]、临床医学[４]、护理学[５]等学科中进

行了应用,获得了较好的教学效果.本研究引入

LbC策略,在急危重症护理学翻转课堂教学中开展

实践,旨在探讨其在我国护理教学中适用性及应用

效果,为探索有效提高护生认知参与水平和临床思

维能力的教学方法提供参考.
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１　对象与方法

１．１　研究对象　便利抽样法选取某医科大学三年

级的９３名护理学本科生(简称护生)为研究对象,其
中男１７名,女７６名;年龄１９~２１岁,平均(２０．９８±
１．０４)岁.所有研究对象均知情同意,自愿参加.

１．２　方法

１．２．１　LbC理论基础与形式

１．２．１．１　理论基础　LbC源于脚本理论(scripttheＧ
ory),脚本是由知识点及相互间的关系组成的知识

网络,能够以结构化的方式高效地记忆知识,帮助人

们在面临相同场景时动员记忆储备、快速做出最佳

决策[６].在医疗卫生领域中使用的知识网络称为疾

病脚本,在临床实践过程中,来自患者和临床环境的

关键特征能够作为“锚点”自动激活相关疾病脚本,
快速链接知识储备及既往经验,与脚本中的信息匹

配,使专家能够迅速做出判断[７].但疾病脚本因个

人的学习和经验而异,知识网络越精细,知识之间的

链接越活跃,脚本网络越丰富,其信息识别能力及临

床推理能力就越强[８].LbC即使用不确定性较高的

临床情境,模拟临床推理决策过程,帮助学习者将知

识在大脑中“脚本化”,创建新的链接,建立整合连贯

的脚本结构,培养其稳定的临床思维[８].

１．２．１．２　LbC形式　LbC任务由一个简短的临床情

境、一些初步假设及对应的新信息/新证据构成,需
要学习者根据新信息审视初步假设,量化新信息对

假设的影响程度,作出答案[２].每条假设与新信息

都是独立的,各条信息间不是持续叠加的.这种形

式的学习任务置入了临床情境,根据情境进行假设,
进而收集新信息以支持或驳回假设的过程模拟了护

士在面对临床问题时收集信息、评估、做出决策的过

程.由于题目嵌入了一定程度的不精确或不完整的

信息,且思维方式存在个体差异,因此 LbC具有无

标准答案的特性,护生在提供答案的同时需阐述做

出该选择的理由,参考临床专家给出的答案和思考

过程,比较专家与护生之间的一致性程度,达到临床

思维能力训练的目的.

１．２．２　构建教学方案

１．２．２．１　«急危重症护理学»LbC案例编制　(１)建
立专家小组进行案例的编制及审核,包括临床重症

护理专家３名(均为副主任护师),专职教师４名(副
教授２ 名、讲 师 ２ 名).(２)参 考 LbC 指 南 及 文

献[２,４]编写案例:①分析现状,确定教学目标.教学

对象为护理学专业本科三年级学生,已完成基础课

程学习,根据«急危重症护理学»教学大纲,选择“中
毒”“环境理化因素损伤”“创伤救护”３个核心主题,
旨在促进护生知识的综合运用及临床思维能力培

养.②依据教学团队积累的经典临床案例,每个主

题设计２~３个简短、具有不确定性的临床情境,模
拟在该情境下提出假设并收集数据的过程,生成“假
设Ｇ新信息”组合,形成问题池.假设包含诊断、治
疗、急救操作、护理措施等多种性质,新信息为患者

言语、检验指标、检查报告或循证证据等.③筛选问

题,验证案例逻辑.组合案例及问题,使案例符合临

床实际,使正向、中立、负向答案平均分布.最终共

编制６个案例,５９个问题.④由专家小组进行案例

讨论后,汇总意见形成专家小组答案.

１．２．２．２　«急危重症护理学»LbC 教学方案制定　
(１)课前:提前１周在线上平台发布自主学习任务及

LbC指引,助教为护生进行使用方法指导及示例解

读.以个人为单位复习知识点、阅读 LbC案例并形

成答案.(２)课中:参考模拟教学中引导性反馈收

集Ｇ分析Ｇ总 结 (gatheringＧanalysisＧsummary,GAS)
模型进行汇报讨论[９].①收集阶段:护生４~６人一

组,以小组为单位进行组内讨论,形成共同答案,教
师观察、记录护生讨论过程.②分析阶段:教师抽选

小组分享答案,阐述思考过程,然后给出专家小组答

案及理由,并解析思路,对错误的推理过程予以纠

正.采用“你们认为关键信息是什么?”“你们是如何

思考的?”“我听到你们讨论时存在分歧,争议点是什

么?”等问题引导护生分析、反思存在“不一致”的原

因,学习教师思考问题的角度和推理过程[１０].以

“创伤”LbC活动为例:根据“右手肘部肿胀畸形、剧
烈疼痛,不能活动”,A 小组给出答案“＋２”,认为患

者发生了“前臂骨折”;B小组给出答案“＋１”,认为

“前臂骨折”可能性较大,也有可能为“肘关节脱位”.
教师针对两组同学回答,提出“关节脱位与骨折的临

床表现有何异同?”,引导护生回顾、对比知识点.知

识回顾后询问护生答案是否改变,并给出专家小组

意见“－１”,理由“肘部畸形、不能活动的描述偏向肘

关节脱位,但仍需进一步评估,确认肘后三点关系是

否正常及是否有骨擦音,综合分析后再给予相应护理

措施”,强调“０”或“＋１”的答案并不为错,理由合理即

可.③总结阶段:教师总结课堂表现,进行知识点串

讲,巩固重难点,梳理知识体系.(３)课后;收集护生

问题及反馈,进行线上答疑,完善案例及教学方案.

１．２．３　教学实施　课程于三年级下学期开设,总课

时４８学时(共１５周).在第９~１２周,按照教学方

案,使用６个案例,开展２次LbC课堂活动,共１０学

时.将护生分为２个班,由同一名老师授课,保证

２个班授课内容及教学方法一致.为保证护生参与

度,设计小组互评评分表,在课前发放,要求护生根

据成员参与度及表现,进行组间评分,纳入课程平时
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成绩.

１．２．４　效果评价　(１)认知参与:采用 Xu等[１１]汉化

的认知参与量表(cognitiveengagementscale,CES)进
行评估.该量表包含 DCE、浅层认知参与(shallow
cognitiveengagement,SCE)２个维度,共１０个条目.
采用Likert５级评分法,从“非常不同意”到“非常同

意”分别计１~５分,总分５~２５分.得分越高代表护

生更多地进行DCE,反之则倾向于SCE.本研究中该

量表的总Cronbach’sα系数为０．７７８.在教学活动前

１周及课程结束后由助教以电子问卷形式发放.(２)
自主学习能力:采用Cheng等[１２]编制的护理学生自

主学习能力量表,包含４个维度即学习动机(６个条

目)、计划和实施(６个条目)、自我管理(４个条目)、
人际沟通(４个条目),共２０个条目.采用 Likert５
级计分法,从“完全不同意”到“完全同意”分别计１~
５分,得分越高表明自主学习能力越强.总量表

Cronbach’sα系数为０．９１６[１２].在教学活动前１周

及课程结束后由助教以电子问卷形式发放.(３)教
学效果及满意度:在参阅文献[６]基础上,经教学团队

讨论自行设计问卷.调查护生对于 LbC活动的效

果和满意度,包括１１个条目,从“非常同意”至“非常

不同意”设为５个选项,其中将“非常同意”与“同
意”,“不同意”与“非常不同意”进行合并统计.课程

结束后由助教以电子问卷形式发放.

１．２．５　统计学处理　采用 SPSS２６．０ 软件进行分

析,符合正态分布的计量资料用x±s表示,采用配

对样本t检验进行比较;计数资料采用频数和百分

比表示.P＜０．０５表示差异有统计学意义.

２　结果

２．１　护生干预前后认知参与比较　相较于教学活

动前,干预后护生SCE得分差异无统计学意义(P＞
０．０５),DCE得分均分较干预前提高,差异有统计学

意义(P＝０．０１４),见表１.

２．２　护生干预前后自主学习能力比较　干预后,护
生自主学习能力总分及各维度得分均高于教学活动

前,差异均有统计学意义(均P＜０．０５),见表１.

表１　教学活动前后护生认知参与、

自主学习能力比较(N＝９３,分,x±s)

项　目 干预前 干预后 t P

浅层认知参与SCE １８．２２±２．５８ １８．７４±２．４８ －１．３０４ ０．１９６
深层认知参与 DCE １８．４２±２．２７ １９．２６±２．４５ －２．４９８ ０．０１４
自主学习能力 ７３．７３±１０．５８ ７９．６０±１１．３７ －３．５２１ ０．００１
　学习动机 ２２．２６±３．３９ ２４．０４±３．６５ －３．２８５ ０．００１
　计划和实施 ２１．６７±３．７５ ２３．７６±３．６６ －３．８９０＜０．００１
　自我管理 １４．８９±２．４２ １５．８５±２．３３ －２．７２２ ０．００８
　人际沟通 １４．９１±２．４０ １５．９５±２．４６ －２．８０７ ０．００６

２．３　教学效果及护生满意度　在教学效果方面,
“有助于知识的迁移应用”“有助于提升发现、分析、
解决问题的能力”２个条目中“非常同意、同意”占比

最高(９１．４％);８３．９％(７８/９３)的护生对LbC“总体上

感到满意”,见表２.

表２　LbC教学效果及护生满意度得分[N＝９３,n(％)]

项　　目
非常同意/

同意
一般

不同意/

非常不同意

教学效果

　模糊信息激发学习兴趣 ７５(８０．７) １４(１５．０) ４(４．３)

　促进知识综合运用 ８０(８６．０) １０(１０．８) ３(３．２)

　课堂交流讨论促进反思 ８４(９０．３) ７(７．５) ２(２．２)

　有助于提升发现、分析、 ８５(９１．４) ６(６．５) ２(２．１)

　解决问题的能力

　锻炼临床推理能力 ８２(８８．２) ９(９．７) ２(２．１)

　有助于知识迁移应用 ８５(９１．４) ７(７．５) １(１．１)
教学满意度

　教学目标与内容贴切 ８３(８９．２) ８(８．６) ２(２．２)

　形式新颖有趣 ７４(７９．６) １７(１８．３) ２(２．１)

　题目具有挑战性 ７４(７９．６) １６(１７．２) ３(３．２)

　无标准答案会感到不安 ５２(５５．９) ２３(２４．７) １８(１９．４)

　总体上感到满意 ７８(８３．９) １５(１６．１) ０(０．０)

３　讨论

３．１　LbC促进护生 DCE　高等护理教育应当以岗

位胜任力为目标,培养临床思维及分析、处理问题的

能力,将护理人才培养与行业需求紧密衔接,为护生

的职业发展奠定基础.«急危重症护理学»作为综合

性护理核心课程,护生在开课前已完成专业基础课

的学习,是进行临床思维训练的良好时机.认知参

与是在理解复杂的事实与现象时使用的认知策

略[１３].DCE涉及高阶认知策略,如将新的信息与既

往知识建立关联,整合为有序的知识结构;SCE表现

为信息的简单复述、机械性知识记忆等.本研究显

示,教学前 DCE 得分与 SCE 得分接近,LbC 活动

后,DCE得分得到一定提升(P＜０．０５),表明LbC活

动能够促进护生的 DCE,与既往研究[１０]结果一致.
本研究构建的LbC教学方案,模拟了存在不完整信

息和多种可能性的临床情境,在讨论过程中不仅需

要根据案例信息搜索、识别本课程知识点,还需要分

析信息间的细微差别,进行相似知识点的比较、知识

的重新组织及迁移应用,使护生深度体验临床护士

的推理决策过程,运用复杂认知策略进行 DCE,从
而高效地实现临床思维的训练[１４].

３．２　LbC引发护生积极反思,有助于知识的迁移应

用　本研究参考引导性反馈的收集Ｇ分析Ｇ总结模型

设计课堂活动,创设了一个与教师、同伴积极互动的

课堂环境,让学生能够观察到专家、同伴的思考过
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程,学习如何像专家一样思考,逐步培养学生的高级

思维能力[１５].结合表２结果,在分析阶段,小组成

员间的讨论交流可引发护生反思(９０．３％),促进护

生认知参与;教师的思路解析将分析数据、处理复杂

任务使用的逻辑思维和策略外显出来,使内部认知

过程外化,为护生提供了一个模拟临床专家思考问

题的机 会,锻 炼 问 题 解 决 能 力 及 临 床 推 理 能 力

(９１４％).研究[３]表明,LbC能够促使护生自发推

理,将理论知识吸收到自身的脚本网络中,帮助其形

成更加丰富的疾病脚本,并整合到长期记忆中,当再

次面临类似情境时能够快速调动,有效地将理论知

识应用于实际(９１．４％).

３．３　LbC激发护生学习动机,满意度较高　本研究

结果显示,LbC活动后护生自主学习能力总分及各

维度得分均得到一定提升(P＜０．０５).LbC案例形

式新颖且具有挑战性,区别于具有固定答案的选择

题,真实地反映了临床情境的不确定性[１６],激发了

护生学习兴趣,从而有意识地进行规划和管理,完成

LbC任务.在翻转课堂中,护生进行了组内、组间及

与教师答案的比较,所形成的“不一致”可引发护生

认知冲突,有助于生成新的学习需求,增加内在学习

动机[５];在合作交流中分享信息,进一步积累知识,
提高学习效率.LbC结合翻转课堂最大程度地发挥

了案例的教育价值,激发了护生自主学习意识,但由

于开展时间有限,对于自主学习能力的长期影响尚

需进一步探索.总体上护生对 LbC活动表示满意

(８３．９％),该教学形式能够增强护生的临床情境意

识,促进临床思维能力培养,实现临床实践能力的发

展.另一方面,LbC案例中的不确定性使５５．９％护

生感到不安,这结果与既往研究[１４]相同.但这正是

真实临床环境的体现,即使是经验丰富的临床专家

也会在判断和决策时存在个体差异.通过面对面的

反馈形式,使教师能够提供关于不同选项的讲解,剖
析思路,可消除护生的不安,为适应临床环境做好

准备[４].
综上所述,LbC活动形式简洁,具有成本较低、

易于实施的优势,可较好地融入翻转课堂中,有良好

的教学应用价值.但本研究仅在１门课程中应用,
缺乏同期对照,且评价指标存在一定主观性.未来

可根据学科特点优化教学方案,推广至其他课程,开
展随机对照试验,并增加客观指标,以进一步验证

LbC策略的有效性.
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