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·全科护理·

神经外科护理带教应用计划执行检验处理循环
管理模式效果评价分析

马燕 郑萍霞 俞苏苏 徐晶晶 祝倩萍 孙虎

计划执行检验处理（pan-do-check-action，PD⁃
CA）循环管理模式包括计划、执行、检验、处理等四

个阶段 [1]。PDCA循环管理是一种标准化的科学循

环管理体系。神经外科接收的患者病情危重、手术

复杂、并发症多等特点，对护理人员的专业技能和

护理水平要求也较高 [2]。因此，神经外科护理带教

工作显得尤为重要，本次研究将PDCA循环管理模

式应用到神经外科护理带教过程中，与传统带教进

行对比，取得了较为满意的效果。现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择2014年1月至2016年12月在

浙江医院外科接收的90例实习生作为研究对象，均

为女生，年龄20～25岁，平均（22.51±1.49）岁；文化程

度：大专58例、本科32例；所有实习生均身体健康、智

力正常，能够密切配合调查和考核。依据随机数字表

法将90例实习生随机分为观察组和对照组，两组各

45例。观察组的平均年龄（22.47±1.50）岁；文化程

度：大专 30 例、本科 15 例。对照组的平均年龄

（22.54±1.48）岁；文化程度：大专28例、本科17例。两

组实习生的年龄、文化程度、身体健康程度、智力情况

等比较，差异均无统计学意义（P均＞0.05）。
1.2 方法 对照组实习生采用传统的教学方法，因

材施教、集中授课、分组实习、常规带教答疑等。观察

组则进行PDCA循环教学法 [3，4]：①计划阶段（P）：成立

科室带教小组，每个小组实行带教老师负责制；讲解

神经外科实习大纲和PDCA理论和使用方法；因材施

教，结合每个实习生的优缺点，设定不同阶段的实习

目标，制订相应的带教方案。②执行阶段（D）：组织实

习生应用头脑风暴法、鱼骨图法、帕累托原理等科学

方法，结合实际情况分析神经外科的难点和疑问，自

己查阅文献资料，分析原因并提出见解；定期开展病

例分组讨论、规范示教等活动；严格实施考核制度，实

习生出科前均需参加出科考试。③检验阶段（C）：对
实习生的检查，包括平时抽查和出科考试，平时抽查

讨论发言、提问次数、查阅文献资料、自学时间等方面

的积极性；对带教老师的检查，包括科室带教管理小

组负责对带教老师的考评和实习生对带教老师的评

价。④处理阶段（A）：由护士长组织带教老师开会，讨

论和分析护理带教过程总所碰到的问题，找出原因和

解决办法，修改和完善带教教材和方案；对于普遍存

在的问题，应在下一个循环阶段作为持续改进的重

点；对于优秀的带教老师和实习生进行表彰。两组实

习生的干预时间均为3个月。

1.3 评价指标 ①考试成绩：出科前对实习生进行

考核，包括理论知识、实践操作机综合能力三个方面

进行评分，每个部分满分为100分；②学习积极性：包

括查阅资料（小时/天）、自学时间（小时/天）、提问次

数（次/课时）、讨论发言（次/课时）等方面；③带教满

意度：总共10个条目，每个条目10分，总分为100分，

80分以上为满意、60～80分为基本满意、60分以下为

不满意，总满意度=（满意+基本满意）/总例数×100%。

1.4 统计学方法 采用SPSS 20.0统计学软件进行

数据分析。计量资料以均数±标准差（x±s）表示。

计量资料采用 t检验；计数资料采用χ2检验。设P＜

0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组实习生考试成绩比较分析见表1
表1 两组实习生考试成绩分比较分析结果/分

组别

观察组

对照组

理论知识

93.80±3.65*

85.68±4.29

实践操作

92.54±4.09*

83.17±4.36

综合能力

90.27±3.44*

82.38±3.91

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
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由表1可见，观察组的理论知识、实践操作及其

综合能力等得分均高于对照组，差异均有统计学意

义（t分别=9.67、10.51、10.16，P均＜0.05）。
2.2 两组实习生学习积极性比较分析见表2

表2 两组实习生学习积极性比较分析结果

组别

观察组

对照组

查阅资料
/h/d

2.05±1.128*

1.57±0.85

自学时间
/h/d

2.29±0.51*

2.07±0.42

提问次数
/次/课时

4.62±1.85*

2.46±1.73

讨论发言
/次/课时

4.80±2.74*

3.36±2.35

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
由表 2可见，观察组的查阅资料、自学实践、提

问次数及讨论发言均高于对照组，差异均有统计学

意义（t分别=2.29、2.23、5.72、2.68，P均＜0.05）。
2.3 两组实习生对带教工作满意度比较 观察组

对带教工作的总满意度为 95.56%，高于对照组的

77.78%，差异有统计学意义（χ2=6.15，P＜0.05）。
3 讨论

神经外科收治的患者多为脑出血、脑梗死、颅

脑损伤等类型的急危重症患者，而且病情变化迅

速，临床手术操作复杂、护理难度大、预后并发症多

等特点，对医护人员的技能、经验、精力和体力等方

面的要求尤为苛刻[5]。因此，科学、有效的护理带教

模式，对提高实习护士的专业素养和综合能力具有

重要的意义。本次研究显示，通过PDCA循环管理

模式带教后，实习生在查阅资料、自学实践、提问次

数及讨论发言等方面的积极性得到明显地提高（P

均＜0.05），这与廖正步等 [6]报道通过 PDCA循环理

论可以提高神经外科实习生的积极性相似。神经

外科实习生通过鱼骨图法、头脑风暴法、帕累托原

理等科学方法，结合在神经外科护理实习过程所碰

到的疑难问题，针对发现的问题进行原因分析，自

主查阅文献资料，提出自身解决问题的办法，而且

能够积极参与病例小组讨论，提高了她们各种参与

的积极性。本次研究还显示，PDCA循环管理模式

可以提高实习生的考核成绩，主要体现在理论知

识、实践技能及综合能力方面（P均＜0.05），这与朱

海燕等[7]提出的PDCA循环理论护理带教可以提高

实习生的理论知识、实践操作和综合能力结果相

同。通过PDCA循环管理模式干预，可有效的培养

实习护士的临床思维能力，增加对神经外科知识的

掌握程度，增强分析和解决问题的能力[8]，从而提高

了神经外科实习护士的出科考试成绩。此外，在检

验阶段过程中发现，通过PDCA循环管理带教后，对

带教老师的满意度明显提高（P＜0.05），这说明该带

教模式，可以提高实习生对带教老师的认可程度，

有助于她们顺利完成神经外科的护理实践，掌握基

本护理技能。

综上所述，神经外科护理带教引入 PDCA循环

管理模式，不仅可以提高实习生的自主学习能力、

积极性及整体学习效率，而且该模式寄理论于实

践，通过实践可以提高实习生对专业知识的掌握程

度，同时也能够提高她们的临床实际操作技能和综

合能力；此外，通过不断循环地持续改进，从而整体

提高神经外科的护理带教工作。
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