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  摘 要:目的 探讨激趣导学在护士科研能力培训中的应用效果。方法 选取重庆大学肿瘤医院乳腺肿

瘤中心52名护士作为研究对象,根据激趣导学培训前后分为对照组和观察组。对照组采用护理部及科室既有

的学习方式培训,观察组在对照组的基础上采用科内激趣导学方式进行科研能力培训。比较两组护士的科研

成果情况及护士对采用激趣导学科研能力培训后的效果评价。结果 采用激趣导学方式培训后,护士科研立

项、撰写及发表论文、专利申请均较培训前增加。在科研意识、科研创新思维、自主学习能力、总结归纳和表达

能力等方面评分均较培训前明显提高,差异均有统计学意义(P<0.05)。结论 激趣导学方式可有效提升护士

自主学习能力和科研素质,有利于推动科室护理科研的发展,值得在今后护士培训中进一步推广应用。
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  护理科研是护士运用创新能力认识和改造客观

世界,使之满足人类健康需要的创新活动和过程,是
推动护理学科发展、提高临床护理质量、体现护士自

身价值的重要手段[1]
 

。由于本科室护士大多数是在

职本科学历,在校期间接受护理科研系统性学习较

少,且忙于临床护理工作,没有科研兴趣及主动学习

氛围,医院及科室针对科研方面的培训多为专题讲

座、学习班、会议交流等,存在培训时间短、无个人针

对性等被动填鸭式问题[2]。激趣导学是在课堂中通

过激发学生的兴趣和对知识渴求的愿望引导学生主

动学习[3]。为创建科内科研氛围,培养本科室护士科

研兴趣,提高自主学习能力、科研素质及科研能力等,
本研究针对本科室护士实际情况,应用激趣手段,制
订一系列科研培训方案,取得了一定效果,现报道

如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 通过自愿报名方式选取本科室在岗

且符合入选条件的护士共52名作为研究对象,年
龄:≤25 岁 10 名(19.23%),>25~35 岁 35 名

(67.31%),>35~45岁6名(11.54%),>45~55岁

1名(1.92%);学历:硕士1名(1.92%),本科30名

(57.69%),大专20名(38.46%),中专1名(1.92%);
职称:主管护师3名(5.77%),护师28名(53.85%),护
士21名(40.38%)。根据激趣导学培训前后分为对照

组(培训前,2017年)和观察组(培训后,2018年),对照

组采用护理部及科室既有的学习方式培训,观察组在对

照组的基础上采用科内激趣导学方式进行科研能力培

训。对所有入选人员讲解相应规则及注意事项。入选

标准:(1)从事本科室临床护理工作;(2)有科研学习意

向;(3)对相应规则能充分理解并积极配合;(4)身体健

康,无严重躯体及心理疾病。排除标准:(1)非自愿参

加;(2)计较个人时间及得失;(3)不能理解和配合相应

规则;(4)有服用抗抑郁、抗焦虑药物或乙醇等依赖或滥

用史。

1.2 培训方法

1.2.1 制订激趣导学规则 (1)建立激趣导学科研

培训小组。护士长为组长,主要对小组活动进行节奏

及质量把控。推选1名护士为小组秘书,主要负责收

集各环节意见、各护士资料,并对资料进行汇总、归纳

等。邀请科研知识及科研经验丰富的前辈、科内研究

生承担定期授课及指导工作。(2)宣布前期对大家科

研培训及彭玉娇等[4]设计的自身科研能力障碍因素

问卷调查表的调查结果。(3)由护士长及科研授课老

师一起制订激趣导学科研培训方案。

1.2.2 激趣导学方案实施落实 (1)利用科室学习

经费订阅《中国护理管理》《护理学杂志》《中国实用护

理杂志》等。(2)在职工休闲室设置专用文件柜及读

书角。(3)按排班计划每周1名护士选择一篇文章在

晨会后进行文章分享。同时将分享文章内容用“扫面

全能王”APP扫描后发给秘书存档,在分享前将文章

传于科室“钉钉”APP钉盘及微信群,便于护士提前阅

读,以便在分享时能快速提出自己的观点及意见。分

享时间控制在15~20
 

min,期间护士长和授课老师通

过故事、实例、问题、评价、语言激趣等方式,引导小组

成员讨论,激发其探索、学习新知识的积极性。(4)针
对护士提出的自身需求,排出科研知识课表,安排相

应的授课老师在每月月底授课。主要采用情景模拟、
临床病案、事物观察、任务驱动、设疑解惑、生活实践、
竞赛争先等方式进行激趣教学。(5)根据护士需求同

时配合职工小家活动,每季度在院外(如茶水吧、公
园、郊外、书馆等)举办科研讨论会。将内容或想法类

似的护士安排在一起进行团体协作完成科研内容,如
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新技术、专利申请、适宜技术开展、病区创新小改进举

措等。(6)年底进行各种资料梳理统计,对科研成果

进行公示,并进行经济激励。

1.3 评价指标

1.3.1 护士对采用激趣导学科研能力培训的评价 
采用刘文娟等[5]设计的科研教学反馈问卷调查表,包
括10个方面:科研意识、科研创新思维、文献检索与

阅读能力、科研设计技巧、论文写作技巧、自主学习能

力、综合分析和解决问题能力、人际沟通能力、团队协

作能力、总结归纳和表达能力。每个方面最高为10
分,最低为0分,此问卷满分为100分。由护士按自

己真实情况进行打分。在培训第1周及本年度最后1
个月分别发放此问卷,共发放问卷104份,回收104
份,有效回收率为100%。

1.3.2 激趣导学科研培训前后科研成果情况 统计

采用激趣导学科研培训前后科研立项、会议文章撰

写、发表文章(由于时间较短,故将收到文章录取回执

也纳入统计)、专利申报等情况。

1.4 统计学处理 采用SPSS21.0统计软件进行数

据分析处理。计量资料以x±s表示,组间比较采用t
检验,以P<0.05为差异有统计学意义。

2 结  果

2.1 两组护士对游趣导学科研能力培训的评价结果

比较 见表1。问卷调查结果显示,观察组护士科研

意识、科研创新思维、自主学习能力、总结归纳和表达

能力等方面评分均较对照组明显提高,差异均有统计

学意义(P<0.05)。
2.2 两组护士科研成果情况比较 见表2。观察组

护士科研立项、会议文章撰写、发表论文、专利申报均

较对照组有所增加,总科研产出相对于2017年增长

120%(18/15)。

表1  两组护士对激趣导学科研能力培训的评价结果比较(x±s,分)

组别 n 科研意识 科研创新思维 自主学习能力 总结归纳和表达能力 文献检索与阅读能力

对照组 52 4.55±0.37 5.12±0.45 6.25±0.58 5.56±0.52 4.94±0.43

观察组 52 9.25±0.86 8.36±0.79 8.96±0.83 7.84±0.75 6.92±0.64

t 36.201 25.698 19.299 18.015 18.518

P <0.001 <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

组别 n 团队协作能力
 

论文写作技巧 综合分析和解决问题能力 科研设计技巧
 

人际沟通能力

对照组 52 5.26±0.51
 

5.61±0.54 5.87±0.61 4.94±0.46 7.88±0.73

观察组 52 6.91±0.71
 

7.42±0.66 6.87±0.56 5.86±0.53 8.66±0.82
 

t 13.611 15.306
 

8.5671 9.453 5.123

P <0.001 <0.001
 

<0.001 <0.001
 

<0.001

表2  两组护士科研成果情况比较(n)

组别 n
科研立项

(项)

会议论文撰写

(篇)

发表论文(篇)

一般期刊 统计源期刊

专利申报(项)

实用新型专利 发明专利
合计

对照组 52 0 6 4 2 3 0 15

观察组 52 1 15 8 3 5 1 33

3 讨  论

3.1 提升护士自主学习,营造科研氛围 护士除常

年忙于临床护理工作外,还需要应对医院及科室的各

项考核、业务学习、职称晋升等,承担家庭、社会角色,
尤其是近年来各项达标与检查频繁,护士的时间则更

显不足[6],出现倦怠情绪,根本无暇顾及阅读文献,了
解学术更新及动态。大多数护士在文献阅读时也习

惯性趋于浅尝辄止,思维趋于简单,浅阅读现象也越

来越明显[7],缺乏效果和深度。激趣导学的教学应

用,明显提高了本科室护士自主学习的积极性和主动

性。通过讨论互动,分享彼此心得、交换意见,突破个

人思考的盲点与瓶颈,诠释主题的多元观点[8],引导

护士对文章的深入思考,拓展阅读及思维。同时,护
士长及科研授课老师的激趣引导,激发了护士科研兴

趣,形成良性循环的阅读习惯,营造了良好的科研氛

围,涉猎更多学科知识,储备行业科研动态信息。

3.2 提升护士科研素质,增加科研产出 本科室护

士学历层次、工作社会经历、科研能力参差不齐。针

对护士前期自身科研障碍因素的问卷调查结果,设定

护士个性化的课程安排,应用激趣导学的教学方法,
护士的科研素质明显提高,科研产出相对于2017年

增长120%。采用情景模拟、临床病案、事物观察、任
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务驱动、设疑解惑、生活实践、竞赛争先等方式进行激

趣、启思、导疑教学。主要调动护士学习的自主性,启
发思维,激起学习的积极性和创造性,挖掘其内在潜

能[9]。科室针对文献检索、文献阅读、数据统计分析、
软件操作、科研思维扩展、论文撰写等方面授课。通

过多渠道获取科研知识,增加护士的自信心,消除自

卑、抗拒科研学习和参与心态。同时,科内建立完善

的护士科研成果奖励机制,提升护士的成就感,激发

护士科研兴趣,从而增加科研产出,推动科室护理科

研发展。
综上所述,采用激趣导学方式可提升护士科研学

习的主动性,提升文章阅读的效果和质量,增长科研

基础知识及兴趣,拓展科研创新意识及思维,结合临

床,应用护理科研方法,解决临床护理问题,真正体现

护士的自身价值。

参考文献

[1] 李小红.我院提高护士科研能力的做法与体会[J].护理

管理杂志,2013,13(3):214-215.
[2] 汤磊雯,叶志弘,杨丽黎.临床护理科研骨干培训方案的

制定及应用[J].护理与康复,2017,16(4):379-382.
[3] 王淑清.“激趣导学”课堂教学模式的探索与构建[J].都

市家教,2013,9(12):9.
[4] 彭玉娇,喻丹,杜春林,等.护理本科生科研能力及影响因

素调查[J].护理研究,2015,29(3):1071-1073.
[5] 刘文娟,沈莹,张学萍,等.一站式教学在心血管病专科护

士科研能力培训中的应用[J].中华护理教育,2017,14
(1):46-50.

[6] 彭俊秋,姜广荣,石燕.设置护理科研专职管理人员的实

践与效果[J].护理学杂志,2016,31(11):80-82.
[7] 吴惠茹.阅读推广视角下的高校图书馆读书会实践研究

[J].图书与情报,2014,34(6):76-81.
[8] 吴波.阅读推广视角下高校图书馆读书会实践研究[J].

河北科技图苑,2016,29(5):75-77.
[9] 董红莲.语文 教 学“激 趣”手 段 的 运 用[J].校 园 心 理,

2012,10(3):197-198.

(收稿日期:2019-09-22  修回日期:2019-12-20)

△ 通信作者,E-mail:644484855@qq.com。

教学·管理 DOI:10.3969/j.issn.1672-9455.2020.08.041

某院新增医疗服务项目申报问题及建议
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  摘 要: 本文通过对新增医疗服务项目申报过程中存在的问题进行深入分析,并针对存在的问题提出建议

及解决办法,以提高新增医疗服务项目申报工作质量,促进医疗服务项目申报工作更专业化、规范化、高效化。
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  随着医疗技术的不断发展,高精尖技术广泛应用

于临床,规范医疗服务行为,满足群众医疗服务需求,
已成为临床医疗工作的重点。新增医疗服务项目包

括通过临床试验和科学认证(鉴定)提高诊疗水平、诊
疗效果、经专家论证确需在医疗机构开展,但尚未纳

入《全国医疗服务价格项目规范(2012年版)》[简称

《规范(2012年版)》]的医疗服务项目;纳入《规范

(2012年版)》,但重庆市尚未定价的医疗服务项目。
重庆市在2017年发布《关于规范新增医疗服务项目

申报审核有关问题的通知》渝卫发〔2017〕112号文件,
对新增医疗服务项目的申报原则、申报范围、审核程

序及具体要求做出明确规定[1]。本院于2019年6月

申报了一批新增医疗服务项目,本文就申报新增医疗

服务项目过程中存在的问题进行分析并提出建议,供
同行在申报新增医疗服务项目时参考,现报道如下。
1 基本情况

1.1 申报科室分布情况 此次提交申报表的科室有

23个,覆盖全院临床科室、医技科室。其中外科片区

11个,内科片区2个,专科片区6个,医技片区4个,
外科片区占比最高,为48%,专科片区占比第2,为

26%,医技片区为17%,见图1。
 

图1  申报科室分布情况

1.2 申报医疗项目类别情况 科室申报的医疗服务

项目共119项,主要集中在治疗类、诊断类,占申报项

目总数的78%。其中临床手术治疗、实验室诊断占比

较高,分别为44%和34%,符合近年来新技术、新业
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