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标准化病人结合反馈性任务报告在助产学模拟教学的应用

孙自红1,苏会港1,刘桂阳1,赵雪柯2,朱慧敏3,刘淑霞1

摘要:目的
 

探讨标准化病人结合反馈性任务报告在助产学模拟教学中的应用效果。方法
 

选取2017级三年制助产专业学生101
人作为研究对象,以班级为单位抽签分为研究组52人和对照组49人。对照组采用传统的教学方法,研究组采用标准化病人结合

反馈性任务报告模拟教学。课程结束后,评价两组学生反馈性任务报告质量及理论和实践考核成绩。结果
 

学生的反馈性任务报

告质量好于教师,研究组学生的理论及实践考核总分显著高于对照组(均P<0.01)。结论
 

采用标准化病人结合反馈性任务报告

能够显著提高助产专业学生课堂参与度和积极性,提高学生理论及实践考核成绩,有助于助产教学质量的改进。
关键词:标准化病人; 反馈性任务报告; 助产教育; 护理教育; 护理教学; 模拟教学
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Abstract:

 

Objective
 

To
 

explore
 

the
  

effect
 

of
 

applying
 

standardized
 

patients
 

combined
 

with
 

debriefing
 

in
 

simulation
 

teaching
 

of
 

mid-
wifery.

 

Methods
 

A
 

total
 

of
 

101
 

students
 

enrolled
 

in
 

2017
 

for
 

the
 

three-year
 

midwifery
  

program
 

were
 

selected
 

as
 

the
  

study
 

subjects.
 

Students
 

were
 

divided
   

into
 

an
 

intervention
 

group(n=52)
 

and
 

a
 

control
 

group
 

(n=49)
  

by
 

using
 

a
 

random
 

drawing
 

method.
  

The
 

control
 

group
 

was
 

subjected
 

to
 

traditional
 

simulation
 

teaching
 

method
 

while
 

the
 

intervention
 

group
 

to
 

a
 

program
 

which
 

combined
 

standardized
 

patient
 

and
 

debriefing.
 

At
 

completion
 

of
 

the
 

course,
 

the
 

DASH
 

scoring
 

system
 

and
 

theory
 

and
 

skill
 

tests
 

were
 

used
 

for
 

evaluation.
 

Results
 

The
 

students'
 

DASH
 

total
 

and
 

dimension
 

scores
 

were
  

significantly
  

higher
 

than
  

teachers'
 

scores.
 

The
 

theory
 

and
 

skill
 

test
 

total
 

scores
 

of
 

the
 

intervention
 

group
 

were
 

significantly
 

higher
 

than
 

the
 

control
 

group(P<0.01
 

for
 

all).
 

Conclusion
 

The
 

use
 

of
 

standardized
 

patients
 

combined
 

with
 

debriefing
 

can
 

improve
 

students'
 

classroom
 

participation
 

and
 

enthusiasm,and
 

en-
hance

 

students'
 

theory
 

and
 

field
 

test
 

scores,
 

which
 

is
 

beneficial
 

to
 

the
 

quality
 

of
 

midwifery
 

teaching.
 

Key
 

words:
 

standardized
 

patients; debriefing; midwifery
 

education; nursing
 

education; nursing
 

teaching; simulation
 

teaching
 

作者单位:1.漯河医学高等专科学校护理系(河南
  

漯河,462000);2.漯
河市中心医院产科;3.漯河医学高等专科学校第三附属医院妇产科

孙自红:女,硕士,讲师,990821586@qq.com
科研项目:2018年河南省医学教育研究项目(Wjlx2018166);漯河医学

高等专科学校教育教学改革重点研究项目(2019-LYZJGZD003)
收稿:2019 07 29;修回:2019 09 07

  助产学是助产专业的核心课程,是实现高职高专

助产专业人才培养目标的重要课程,也是达到《“健康

中国2030”规划纲要》目标的重要保障课程。相关调

查表明,助产学知识专业性极强,但因时间和空间的

限制,学生的临床沟通及临床应变能力较差[1],尤其

是缺乏爱患意识、敬业精神等人文关怀能力[2]。虽然

目前我国已有学校开始注重助产专业学生适应于临

床的教学改革[3-4],但由于实践时间、临床传统带教模

式及学院教学条件的限制,教学效果不理想[5-6]。为

此,我校在助产专业助产学课程中,采用标准化病人

结合反馈性任务报告的模拟教学方式,以提高助产教

学质量,取得了良好效果。标准化病人(Standardized
 

Patient,SP)是经过特别培训后,能恒定、逼真地模拟

临床患者的症状、体征和(或)病史,在教学过程中承

担扮演患者、充当评估者和教学指导者的3种功

能[7]。模拟教学是基于库伯的经验学习理论和舍恩

的反思性学习理论发展而来,包括确定培训对象、确
定学习目标、设计模拟场景、进行模拟演练、引导反馈

性任务报告5个环节[8]。反馈性任务报告(Debrief-
ing)是模拟教学中的核心环节,是老师引导学生对其

模拟演练时的表现进行深层次讨论和自我反思,以助

于学生知识转化,并应用于临床实践[9]。
本研究将标准化病人结合反馈性任务报告应用

于助产学模拟教学中,以达到让学生感受到真实临床

情景,提高学生沟通、应变以及爱患、敬业等适应于临

床的实践能力,并最终让学生从认知层面来改善今后

临床实践的目的,具体方法与结果报告如下。
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1 对象与方法

1.1 对象 选取2017级三年制助产专业学生101人作

为研究对象,均为全国统招生。均为女生;年龄19~22
(20.21±0.78)岁。以班级为单位抽签分组,1班52人纳

入研究组,2班49人纳入对照组。两组性别、年龄及入

学成绩比较,差异无统计学意义(均P>0.05)。
1.2 方法

1.2.1 招募标准化病人 在我校2017级三年制护

理专业学生中公开招募,招募善于表演、表达清晰、沟
通力强、责任心强、身体健康、具有良好记忆力及注意

力、具备一定学习能力及奉献精神的学生,采取自愿

报名的方式,报名后集中培训,按照标准化病人培训

方案[10],由获得标准化病人培训资格的老师进行培

训。经培训考核后,最终择优录取10名标准化病人

参与本研究。
1.2.2 遴选授课教师 授课教师入选标准:①具有

5年及以上助产专科工作或相关专业教学经验;②参

加过标准化病人或情景模拟教学专项培训。本次入

选教师共7人,高级职称2人,中级职称4人,助教1
人。授课教师培训内容:①国内外标准化病人的应用

情况及应用意义;②教学案例及剧本的编写;③反馈

性任务报告的形成背景、理论基础、DASH评估量表;
④相关领域发表的最新文献。学习形式为理论学习、
文献解读、集体讨论、实例分析等。
1.2.3 设置教学内容 根据助产专业人才培养方

案,依据助产学课程标准,结合我国助产士核心能力

要求,参照助产士规范化培训内容,选择适合标准化

病人和反馈性任务报告的分娩期护理中重点教学内

容6项:①第一产程观察及需求满足;②第二产程3
种屏气方式指导,给予产妇专业支持;③第二产程4
种体位指导,让产程进展更顺利;④适度保护会阴;⑤
产妇分娩疼痛及管理;⑥协助娩出胎盘。课程内容循

序渐进,共16学时,其中项目①⑤各4学时,②③④
⑥各2学时。
1.2.4 实施教学

对照组学生按照传统的教学方法。课前自主预

习;课中教师给予案例,引导学生进行分析,用模型人

操作演示,学生分组练习,老师巡视给予个别指导;课
后总结撰写实践报告。研究组按照标准化病人结合

反馈性任务报告的模拟教学方法。教学实施框架见

图1。以第一产程观察及需求满足为例(4学时),具
体实施如下。

图1 标准化病人结合反馈性任务报告的模拟教学实施框架

1.2.4.1 确定教学目标 依据助产学课程标准,确
定本次课教学目标:掌握潜伏期和活跃期护理要点及

产妇需求变化;熟悉产程实践操作过程中的沟通技

巧;能在实践操作过程中,随着产程进展、产妇需求的

变化提供适宜的措施;与产妇用心沟通,用爱温暖,关
爱产妇身心健康。
1.2.4.2 设计模拟场景 ①情景描述。病案1,女,
24岁,公司职员。2018年12月10日15:00自觉宫

缩明显独自前来就诊。妊娠39+4 周,双脚踝水肿,体
质量增加15

 

kg,下腹部及臀部有妊娠纹。以临产收

治入院,随后其丈夫到院。现产妇已来到产房待产。
助产士开始对其进行第一产程的观察、护理。婚育

史:2年前因车祸于怀孕20周流产1次。产妇性格表

现:为人友善、有问必答,但急躁易怒,说话语速较快,
不时打断别人说话,不容易接受别人意见。家庭成

员:父亲健在,身体健康。母亲于30年前因难产去

世,姐姐在外地打工。②模拟场景为产房。
1.2.4.3 引导模拟演练 ①分组。研究组52名学

生分为两组,第1组24人,第2组28人;每组再按4
人1组分为6~7个小组。每小组选1名小组长,配
置1~2名标准化病人,标准化病人可在不同组间重

复使用。当一小组模拟演练时,其余小组在观摩室观

摩记录。每小组演练时间10~15
 

min。②任务分配。
小组长负责组织、摄影工作;助产士1负责潜伏期护

理和需求满足;助产士2负责活跃期护理和需求满

足;助产士3负责与产妇家属沟通。③演练要求。在

演练过程中,标准化病人在接受护理服务时,要提出

曾经有过1次流产经历,并且因母亲死于难产有心理

阴影。助产士需要完成第一产程的观察、护理,同时

要满足产妇的合理需求。教师在学生演练过程中,发
现学生偏离主题时,及时引导完成预期的学习目标。
1.2.4.4 引导反馈性任务报告,进行深度讨论 演

练结束后,鼓励学生总结自己好的行为以及需要改进

的方面。如一模拟助产士2的学生表述,当得知产妇

因母亲死于难产有心理阴影时,临时调整了实践操作

顺序,采取让产妇听宝宝强有力的胎心来缓解其焦

虑,产妇表示胎心音让她感受到了爱的氛围。如一模

拟助产士1的学生,得知产妇因宫缩痛而抱怨,此时

说:“生孩子没有不疼的,后面会越来越疼!”深度讨论

时,感觉这些无意间的言语可能会打击产妇对自然分

娩的信心,产妇也表示,听到这样的话的确感觉到很

无助,对自然分娩产生恐惧,有放弃自然分娩的想法,
这时引导学生说出可以缓解产妇疼痛,增加自然分娩

信心的方法,学生表示,可以教给产妇并和产妇一起

做Lamaza呼吸法或播放产妇喜欢的音乐分散注意

力,并称赞产妇做的很棒。反馈性任务报告让学生真

切地体验了将知识与临床实践相结合的益处和重要

性。深度讨论过程中重视标准化病人对学生实践操

作及语言交流中的真实感受。讨论过程中教师要时
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刻关注学生的反应,要在语言、目光或肢体动作上给

予学生鼓励和支持,让学生感受到反馈被认真听取

了,鼓励学生说出或做出预先设置的教学目标,确保

本次课的教学目标完成。必要时可回放演练时录像,
每小组报告时间8~10

 

min。
1.2.4.5 获得反馈,进行改进 通过深度讨论后,学
生结合其他同学、标准化病人及老师的意见进行个人

总结,总结此次课所学所做所思所悟。教师根据情景

演练,深度讨论等环节学生的表现,确定已完成本次

课的教学目标,帮助学生认识到如何在将来表现的更

好,同时对设计模拟场景改进完善。
1.3 评价方法 ①反馈性任务报告质量评估。用医

疗情景模拟深度讨论评估(Debriefing
 

Assessment
 

for
 

Simulation
 

in
 

Healthcare,DASH)量表进行评估。
DASH由 剑 桥 大 学 医 学 模 拟 教 学 中 心(CMS)编
制[11],包含6个维度共23个条目:设置了具有参与

性、积极性的学习环境(4个条目);维持了具有参与

性、积极性的学习环境(6个条目);深度讨论组织具

有条理性(3个条目);激发深层次的讨论和自我反思

(5个条目);探索实际表现与期望值之间的差距(2个

条目);帮助学生自我改进或保持良好表现(3个条

目),采用7分制计分法(1~7分,表示非常无效/极

差至非常有效/极好)。得分越高反馈性任务报告质

量越好。每组实训结束后,教师依据DASH 量表对

研究组学生进行评价。②理论及实践考核成绩。两

组学生采取统一的理论试卷进行考核,总分100分,
任课教师不参与阅卷。实践考核参照相关文献[12-13]

设计评分表,总分100分,包括操作流程(30分)、职
业态度(20分)、评估能力(20分)、人文关怀(20分)、
临场应变能力(10分)5个部分。课程结束后,教师采

用统一的实践评分表对两组学生进行实践考核。
1.4 统计学分析 采用SPSS22.0软件对数据进行

统计分析。行t检验,检验水准α=0.05。
2 结果

2.1 研究组教师和学生DASH的评分结果 见表1。
表1 研究组教师和学生DASH评分结果

分,x±s

项 目
学生

(n=52)
教师

(n=7)
设置了具有参与性、积极性的 6.87±0.11 6.04±0.65
学习环境

维持了具有参与性、积极性的 6.71±0.27 5.89±0.79
学习环境

深度讨论组织具有条理性 6.81±0.15 6.13±0.28
激发深层次的讨论和自我反思 6.90±0.04 5.47±1.01
探索实际表现与期望值之间的 6.86±0.12 6.13±0.46
差距

帮助学生自我改进或保持良好 6.81±0.10 6.15±0.39
表现

2.2 两组学生理论和实践考核成绩比较 见表2。
表2 两组学生理论和实践考核成绩比较 分,x±s

组别 人数 理论考核
实践考核

总分 操作流程 职业态度 人文关怀 评估能力 应变能力

对照组 49 73.55±10.22 74.49±9.86 26.84±2.23 14.77±4.66 14.55±3.22 15.33±2.15 6.12±2.21
研究组 52 83.62±9.56 89.91±6.63 27.56±2.36 16.23±3.58 18.56±1.35 17.44±3.67 9.12±0.13
t/t' 3.599 6.873 0.352 1.772 4.368 2.971 9.255
P 0.003 0.000 0.216 0.080 0.000 0.005 0.000

3 讨论

3.1 标准化病人结合反馈性任务报告提高了学生的

理论和实践考核成绩 标准化病人在公开招募入选

后,参照标准化病人培训方案,包括模拟、评估、反馈

3项一级指标,13项二级指标,47项三级指标,由获

得标准化病人培训资格的教师进行培训,培训过程中

既注重学生相关专业知识与技能的锻炼,也注重评估

与教学反馈,具有更强的针对性和实用性,保障了标

准化病人的较高质量[14]。临床实践时,通过与标准

化病人交谈并解答相关问题,有利于培养学生临床思

维方式,提高学生应变能力,同时还可提高学生爱患

意识、敬业精神等人文关怀能力,强化其毕业后从事

助产临床工作的职业态度。尤其在应变能力方面,研
究组得分明显高于对照组,主要是因为学生在标准化

病人结合反馈性任务报告模拟教学中,通过真实的操

作情景,重视患者的真实感受及需求,在解决患者的

问题后体验了成就感和增强了自信心,因此在操作过

程中遇到突发事件或问题时,能沉着冷静地应对,而
沉着、冷静、情绪稳定、低兴奋的人在现场救援或紧急

情况下的工作中更有优势,调节能力更强。
在操作流程和职业态度方面,研究组得分高于对

照组,但差异无统计学意义(均P>0.05)。主要是因

为操作流程是助产学实践教学的重点,是学生课堂练

习和关注的焦点,学生普遍比较重视,因此均能很好

的完成操作流程。同时,本组研究对象为助产专业学

生,职业规划清晰,助产流程为其主要学习目标,因此

职业态度均呈现较好的状态。
3.2 引导反馈性任务报告是课堂教学实施的难点 
对教师调研结果显示,引导反馈性任务报告是整个课

堂教学实施过程中最难把握的部分。反馈性任务报

告前,需要老师注意力高度集中,能及时识别小组模

拟演练过程中的问题;在反馈性任务报告时,要求老
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师紧密围绕教学目标,要将“跑题”学生及时拉回,还
要引导消极不善表达的学生参与沟通与表述自己的

见解,始终维持具有吸引力的教学环境;同时还要引

导学生针对模拟演练进行积极自我反思,自我挖掘,
寻找期望与现实表现之间的差距,促使学生行为改

变。该课堂教学的内容更为丰富多样,要求教师除掌

握助产专业技术能力外,还要掌握人际沟通技能、人
文关怀素养、临场处理学生模拟演练过程中各种预期

外的情况等非技术性能力。而如果教师欠缺经验,可
多增加课前培训及实际授课机会,以提高其授课信心

和引导反馈性任务报告有效进行的能力。
3.3 激发深层次的讨论和自我反思是反馈性任务报

告的难点 本研究结果显示,教师的DASH 评分低

于学生。说明老师从教学角度与学生从体验角度评

价上存在差异,教师预期学生的表现与真实表现存在

差距。其中“激发深层次的讨论和自我反思”维度上

老师评分最低,表明如何激发学生深层次讨论和自我

反思是反馈性任务报告的难点。与赵敏慧等[15]的研

究结果一致。教师可运用具体的例子和结果作为询

问和讨论的基础,引导学生自我反思与判断。如在描

述问题时,用客观阐述(触诊观察宫缩时:手掌应放的

位置,宫缩持续时间、间隔时间)来代替主观评价(没
有有效检查宫缩);让学生正视实践操作中存在的问

题,鼓励学生勇敢说出自己的失误,与学生建立互相

信任的学习环境。此外,教师要给予建设性的反馈,
如在第一产程观察及需求满足模拟课的深层次讨论

环节,教师表述:“我看到助产士2在活跃期始终陪伴

在产妇旁边,当出现阵痛时,拉着产妇的手给予关爱,
这非常好(好的行为)! 但是你没有提醒产妇在间歇

期放松休息(不足的行为),活跃期产妇会将大部分精

力集中在应对宫缩引起的阵痛上,在间歇期很难自己

放松下来,会消耗过多的精力,因此需要不断的有人

提醒她放松。”教师在激发深层次的讨论和自我反思

环节,高度关注学生与学习目标相关的行为和结果,
进行客观表述,引导学生逐步自我反思,探索实际表

现与期望的差距,实现自我改进或保持良好表现。
4 小结

标准化病人结合反馈性任务报告应用于助产学

模拟教学,有利于学生在真实临床情境中面对患者进

行沟通及护理工作,在反馈性任务报告时深层次讨论

和自我反思,达到教学目标,提高学生评估能力、应变

能力、人文关怀能力,并坚定了学生从事助产临床工

作的职业信念。但因本研究及国内标准化病人结合

反馈性任务报告在使用时仍缺乏足够经验,在未来的

助产教学实践中,需将国外理论系统与我国实际教学

相结合,建立创新高效的课程体系,以提高助产模拟

教学的整体效果。
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