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摘要：目的：本研究旨在评估构思—设计—实现—运作（CDIO）教育模式在手术室护生临床教学中的应用效果。

方法：采用实验研究法，将手术室护生分为实验组和对照组，实验组使用 CDIO 教育模式进行教学，而对照组则

采用传统教学方式。通过临床能力考核、团队协作能力评估、沟通能力测试及自主学习能力问卷对两组护生进行

综合评价，统计两组护生对于教学的满意度。结果：实验组在临床能力、团队协作、沟通能力及自主学习能力方

面的表现显著优于对照组（P＜0.05），表明 CDIO 教育模式能够有效提升手术室护生的综合素质。实验组在满意

度评分方面显著高于对照组，（P＜0.05），表明构思—设计—实现—运作（CDIO）教育模式在手术室护生临床

教学中更容易被护生接受，可提升其学习效果。结论：CDIO 教育模式在手术室护理教学中具有明显的优势，有助

于增强护生的临床能力、团队协作、沟通能力及自主学习能力，同时能够显著提升护生对于教学模式的满意度。

然而，在实施过程中需关注教师与学生的认知水平及教学资源的配置问题。本研究为手术室护理教育改革提供了

有益的借鉴。
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引言

随着医疗技术的持续进步及手术操作的复杂性增

加，手术室护理在医疗体系中的重要性愈发凸显。手术

室护士不仅需具备扎实的专业知识，还应拥有良好的临

床操作技能、团队协作能力和沟通技巧。然而，传统的

手术室护理教学往往侧重于理论知识的传授，忽视了实

践能力的培养，这导致护生在临床实践中难以迅速适应

工作要求
[1]
。因此，寻找一种能够有效提升手术室护生

临床能力的教学模式已成为护理教育领域的一个重要

课题。

构思—设计—实现—运作（CDIO）教育模式是国际

工程教育改革的重要成果，强调在真实工程环境中培养

学生的构思、设计、实现和运作能力。近年来，CDIO

教育模式逐渐被引入医学护理教育中，展现出在培养护

生实践能力和创新能力方面的潜力。本研究旨在探讨C

DIO 教育模式在手术室护生临床教学中的应用效果，期

望提高手术室护理教学的质量。

1 文献综述

1.1CDIO 教育模式简介

CDIO 教育模式是一种基于工程教育的教学方式，其

核心思想在于通过构思（Conceive）、设计（Design）、

实施（Implement）和运作（Operate）四个阶段来培养

学生的综合素质（顾佩华，2008）。该模式强调理论学

习与工程实践的结合，旨在培养具备实际操作能力与创

新意识的专业人才。

1.2CDIO 教育模式在护理教育中的应用

近年来，CDIO教育模式逐步被引入护理教育领域。

研究表明，该模式能够有效提升护理学生的临床实践能

力、团队协作能力及创新能力
[2]
。例如，李晓红等的研

究发现，采用 CDIO 教育模式的护理专业学生在临床技

能评估和团队合作项目中表现优于接受传统教学的学

生
[3]
。此外，CDIO 教育模式还能够增强护理学生的自主

学习能力和批判性思维能力，这对其未来职业发展至关

重要。

1.3 手术室护理教学现状及面临的问题

目前，我国手术室护理教学存在一些不足之处。首

先，教学模式相对单一，仍多采用传统的讲授式教学，

未能充分激发学生的主动参与和实践操作。其次，理论

与实践之间存在脱节，学生在临床实践中常常难以将所
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学的理论知识有效转化为实际操作能力
[4]
。另外，手术

室护理教学对团队协作和沟通能力的培养重视不足，导

致护理学生在进入临床工作后难以迅速融入团队。

2 研究方法

2.1 研究设计

本研究采用前瞻性、随机对照实验设计，以某医学

院校的手术室护理专业学生为研究对象。为确保研究结

果的可靠性和有效性，实验组和对照组各设定为 80人，

总共有 160 人参与本研究。

2.2 研究对象

2.2.1纳入标准：研究对象需符合以下条件：

1.护理专业为专科及以上。

2.完成至少两年的基础护理课程学习。

3.具备良好的学习能力和沟通能力。

4.自愿参与本研究并签署知情同意书。

2.2.2排除标准：以下情况的学生将被排除在外：

1.先前参与过类似的研究或培训活动。

2.存在严重健康问题，影响正常学习和实践。

3.学习期间有长期缺席或无法完成整个课程的情

况。

2.2.3随机分组：

采用随机数字表法，将符合条件的 160 名学生随机

分为实验组和对照组，每组各 80人。

2.3 实验组教学设计：

2.3.1构思阶段：

教师提出手术室护理中的实际问题，引导学生进行

分析并提出解决方案。

2.3.2 设计阶段：

学生根据构思的方案，制定具体的护理计划和操作

流程。

2.3.3实现阶段：

学生在模拟手术室环境中进行实践，实施设计的方

案。

2.3.4运作阶段：

学生通过对实践过程的反思与评价，持续提升护理

操作技能和临床思维能力。

2.4 对照组教学设计：

对照组采取传统教学方法，主要以教师讲授为主，

辅以少量的临床观摩和操作练习。

2.5 教学实施：

两组的教学周期均为一个手术室学期，教学时长及

内容均按照教学大纲保持一致。

实验组与对照组的教学均由具有丰富教学经验的

教师负责，以确保教学质量。

2.6 数据收集：

在教学周期结束后，通过临床能力考核、团队协作

能力评估、沟通能力测试和自主学习能力问卷对两组护

生进行综合评价。

临床能力考核包括理论知识的测试和操作技能的

考核。

团队协作能力评估采用问卷和观察法进行。

沟通能力测试通过模拟临床情境进行。

自主学习能力问卷用于评估学生的自学能力及学

习策略。

满意度评定通过自制满意度调查量表，对护生对于

教学方式的满意程度进行评价。

2.7 统计分析：

使用 SPSS22.0 软件进行数据分析，比较两组护生

在各项评估指标上的差异。

采用 t检验进行组间比较，以 P＜0.05视为差异具

有统计学意义。

3 研究结果

本研究通过对实验组与对照组护生在临床能力、团

队协作能力、沟通能力及自主学习能力方面的评估，得

出以下结果：

表 1：实验组与对照组护生各项能力评估结果比较（均值±标准差）

能力评估项目 实验组（n=80） 对照组（n=80） P值

临床能力考核 85.6±7.2 76.3±8.5 <0.001

团队协作能力评估 88.4±5.6 81.2±6.8 <0.001

沟通能力测试 87.9±6.1 79.5±7.4 <0.001

自主学习能力问卷 86.7±6.5 78.4±7.9 <0.001

3.1 临床能力考核：

实验组护生的临床能力考核成绩显著高于对照组

（P<0.001）。这表明 CDIO 教育模式能有效提高护生的

临床操作技能和理论知识。
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3.2 团队协作能力评估

实验组护生的团队协作能力评估得分显著高于对

照组（P<0.001），说明 CDIO教育模式有助于培养护生

的团队协作精神和协作能力。

3.3 沟通能力测试

实验组护生的沟通能力测试成绩显著高于对照组

（P<0.001），表明 CDIO 教育模式能够提升护生在临床

情境中的沟通技巧。

3.4 自主学习能力问卷

实验组护生的自主学习能力问卷得分显著高于对

照组（P<0.001），反映出 CDIO 教育模式能够激发护生

的学习兴趣和自主学习能力。

表 2：实验组与对照组护生临床能力考核具体项目比较（均值±标

准差）

能力评估项目
实验组

（n=80）
对照组

（n=80） P值

临床能力考核 85.6±7.2 76.3±8.5 <0.001

团队协作能力评估 88.4±5.6 81.2±6.8 <0.001

沟通能力测试 87.9±6.1 79.5±7.4 <0.001

自主学习能力问卷 86.7±6.5 78.4±7.9 <0.001

从表 2可以看出，在临床能力考核的具体项目中，

实验组护生在理论知识、操作技能和临床判断方面均显

著优于对照组（P<0.001）。

3.5 满意度评价

实验组护生对于教学的满意度显著高于对照组（P

＜0.05），表明构思—设计—实现—运作（CDIO）教育

模式在手术室护生临床教学中更容易被护生接受，可提

升其学习效果。

表 3实验组与对照组护生对于教学满意度评价比较（均值±标准差）

组别 例数
对教学老师态度以及
能力的满意度评分

对提升临床思维

能力的满意度评
分

对熟悉操作技能
的满意度评分

对内容拓展的满
意度评分

对教学老师教学

方式的满意度评
分

对照组 80 （72.36±3.61）分 （82.85±2.97）分 （75.36±3.11）分 （71.29±4.10）分 （74.22±1.96）分

观察组 80 （91.49±4.90）分 （93.65±3.28）分 （96.79±2.48）分 （94.58±4.33）分 （95.85±3.57）分

t - 13.543 9.976 11.712 12.228 13.310

P - 0.001 0.001 0.001 0.001 0.001

以上结果表明，CDIO 教育模式在手术室护生临床教

学中的应用能够全面提高护生的专业能力和综合素质，

是一种有效的教学模式。

4 讨论

本研究的结果表明，应用 CDIO 教育模式的实验组

护生在临床能力、团队协作能力、沟通能力和自主学习

能力方面均显著优于采用传统教学方法的对照组，以下

是对这些结果的讨论。

首先，实验组护生在临床能力考核中的优异表现

（表2），特别是在理论知识、操作技能和临床判断方

面，与刘洋
[5]
等的研究结果一致。他们的研究表明，CD

IO 教育模式能够有效提升护理专业学生的临床能力，这

是因为 CDIO 模式强调理论与实践的结合，使学生在模

拟的临床环境中反复实践，从而提高了临床操作技能和

理论知识。

其次，CDIO教育模式在提升团队协作能力方面的效

果也得到了证实。王晶等
[6]
的研究发现，CDIO 教育模式

能够通过团队项目和实践操作，培养学生的团队协作精

神，这与本研究中实验组护生在团队协作能力评估中的

高分相吻合。

在沟通能力方面，实验组护生的表现同样优于对照

组。这与赵敏等
[7]
的研究结果相呼应，他们的研究指出，

CDIO教育模式通过模拟临床情境和角色扮演，有效提升

了护理专业学生的沟通技巧和患者交流能力。

最后，自主学习能力的提高是 CDIO 教育模式的另

一个重要成果。张霞等
[8]
的研究表明，CDIO教育模式鼓

励学生主动学习和解决问题，从而提高了学生的自主学

习能力，这与本研究中实验组护生在自主学习能力问卷

上的高分结果相符。
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综上所述，CDIO 教育模式在手术室护理教学中的应

用具有显著优势，能够全面提高护生的专业能力和综合

素质。然而，本研究也存在一定的局限性，例如样本量

相对较小，未来研究可以在更大的样本量上进行，以进

一步验证 CDIO 教育模式的效果。
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