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“PBL”在非专科糖尿病专业护士培训中的应用
赵宏娟   曾  丹   （岳阳市一人民医院急诊科  414000）

摘要：目的　提高非专科糖尿病专业护士糖尿病相关专业水平。方法　选择 84 名非专科糖尿病专业护士，将其分成两组。对照组采用传

统教学方法进行糖尿病专业知识培训，实验组采用 PBL 方法进行培训，对比培训前后护士对糖尿病相关专业知识得分差异和采用传统的教学模

式培训前后得分差与 PBL 方法培训前后得分差的差异。结果　糖尿病专业知识培训后的得分较之前的得分高，PBL 方法培训前后的得分差比传

统教学模式培训前后的得分差大。结论　PBL 方法激发了受训者的学习兴趣，比传统教学方法对培训起到的作用大，提高了非专科糖尿病专业

护士糖尿病相关专业知识水平。
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Abstract : Objective　Improve the non-specialist diabetes professional nurse related professional knowledge levels. Methods　Choose 84non-
specialist diabetes professional nurse, it is divided into two groups. Control group using traditional teaching methods to diabetes professional knowledge 
training, the experimental group using PBL teaching methods for training, contrast before and after the training of nurses in diabetes related knowledge 
score difference and the traditional teaching mode scores before and after the training with PBL method difference of poor scores before and after the 
training. Results　Diabetes professional knowledge training points scored higher than before, PBL method of score difference before and after the training 
than the traditional teaching mode score difference before and after the training. Conclusion　PBL method has inspired the trainee’s interest in learning, 
than the traditional teaching method of training plays the role of big, improves the non-specialist diabetes professional nurse diabetes related professional 
knowledge levels.
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据国际糖尿病联盟（international diabetes federation，

IDF）报告，2015 年全球糖尿病患者人数达 4.15 亿，至 2040 年全球

患者人数将增加 50%，达 6.42 亿 [1]。据中国糖尿病协会数据显示，中

国是糖尿病重灾区，患病人数居全球之首，2015年确诊人数为1.14亿，

处于糖尿病前期患者约 1.4 亿 [2]。由于糖尿病患者长期的代谢紊乱，

可并发眼、肾、神经、心血管、脑血管等多脏器慢性损害，糖尿病住

院患者几乎涉及全院各个科室。有文献报道，住院患者中约有 10% 的

患者同时患有糖尿病 [3]。健康教育作为糖尿病治疗的基本措施，在糖

尿病综合治疗及降低医疗费用中具有举足轻重的作用 [4]。对非内分泌

科的糖尿病患者而言，护士糖尿病知识缺乏将直接影响其护理效果。

据报道，非专科糖尿病专业护士对糖尿病知识掌握总体较差，护士掌

握的糖尿病知识及技能远远不能满足患者的需要 [5-6]。因此，对非专

科糖尿病专业护士进行糖尿病知识及技能培训就显得尤其必要。

1 对象与方法

1.1 对象选拔标准

非内分泌科的大专以上学历，从事临床护理工作 3 年以上，具有

扎实的护理专业知识（根据护理部基础考核，择优选取），热情好学，

积极上进，热衷于糖尿病健康教育，且责任心强，具有良好的沟通表

达能力的护士。

1.2 对象

2016 年 2 月份从我院临床科室抽取涉及糖尿病的非内分泌科的

专业护士共 84 名进行培训，护士年龄 23 ～ 40（31.29±4.63）岁；

工作年限 3～ 20（8.62±4.29）年；其中职称护士 30人，护师 34人，

主管护师 20 人；相关学历：大专 34 人，本科 50 人。

1.3 研究方法

PBL(Problem-Based Learning) 是以问题为基础的教学方法。强

调以学生为中心，教师为引导，通过采用小组合作和讨论的形式，引

导学生围绕问题独立收集资料，发现问题，解决问题，以培养学生自

主学习能力，解决问题等能力 [7]。

1.4 分组方法

通过用以 100 分为满分的自制试卷的形式对 82 名专业护士进行

考核，试题从题库中随机抽取，得到培训前护士糖尿病相关理论知识

得分。非专业护士糖尿病相关技能则通过内分泌科护士长进行一对一

以 100 分为满分的自制技能考核，得到培训前护士糖尿病相关技能得

分。以两种考核成绩为基础，根据完全随机化原则，采用随机数字表

法进行分组，每组各 42 名。两组护士以上一般资料间的差异均无统

计学意义（ｐ >0.05）。

1.5 培训方法

1.5.1对照组应用传统的授课模式进行糖尿病相关理论知识培训，

对照组 42 名专业护士由内分泌科护士长及内分泌科专科骨干护士进

行授课，以大课堂的形式，3 次 / 月，教材采用《糖尿病健康管理》
[8]，包括饮食运动相关知识、药物治疗相关知识、并发症防治知识等

糖尿病相关理论知识。

1.5.2 实验组应用 PBL 进行糖尿病相关理论知识培训，实验组 42

名专业护士先提前选择糖尿病相关理论知识进行自我学习（学习途径

可采取阅读书籍、文献，网上查询资料，请教内分泌科专科骨干护士

等方式。），再围绕糖尿病相关理论知识制作 PPT。然后组织小组的

每一位成员轮流授课。授课3次/月，授课内容包括饮食运动相关知识、

药物治疗相关知识、并发症防治知识等糖尿病理论知识。由内分泌科

护士长及内分泌科专科骨干护士将实验小组成员之间知识点的差异来

进行讨论，完善，进一步加深学习。三个月后，对照组和实验组各 42

名专业护士根据三个月内所学习的有关糖尿病的相关理论知识，通过

自制考核进行考试，得到传统的授课模式培训和 PBL 方法培训后非糖

尿病专业护士糖尿病相关理论知识分数。

1.5.3 对照组应用传统的授课模式进行糖尿病相关技能培训，对

照组 42 名专业护士由内分泌科护士长及内分泌科专科骨干护士进行

授课，以临床演练的形式，3 次 / 月，培训内容包括血糖监测操作、

胰岛素注射以及情景模拟等糖尿病相关技能。

1.5.4 实验组应用 PBL 进行糖尿病相关技能培训，实验组 42 名

专业护士先提前选择糖尿病相关技能知识进行自我学习（学习途径可

采取阅读书籍、文献，网上视频，请教内分泌科专科骨干护士等方式。），

再围绕糖尿病相关技能知识进行操作。然后组织实验小组的每一位成

员轮流操作演练。演练 3 次 / 月，演练内容包括血糖监测操作、胰岛

素注射以及情景模拟等糖尿病相关技能。由内分泌科护士长及内分泌

科专科骨干护士将小组成员之间操作的差异来进行讨论，完善，进一

步加深学习。三个月后，对照组和实验组各 42 名专业护士根据三个

月内所学习的有关糖尿病的相关技能知识，通过自制操作考核进行考

试，得到传统的授课模式培训和 PBL 方法培训后非糖尿病专业护士糖
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尿病相关理论知识分数。

2 统计学方法

应用SPSS80.0统计软件包，计量资料采用均数、标准差进行描述，

组间比较采用独立样本 t 检验；计数资料采用率进行描述，组间比较

采用 χ2 检验，P<0.05 表示差异有统计学意义。

3 结果

通过对非专科糖尿病专业护士培训前后的糖尿病相关知识、技

能及情景模拟（即综合实践能力）得分进行统计分析比较，均 P ＜

0.05，差异有统计学意义，表明非糖尿病专业护士在饮食运动相关知

识、药物治疗相关知识、并发症防治知识、血糖监测操作、胰岛素注

射以及情景模拟等六方面的考试分数均有明显提升（见表 1、2）。通

过对非专科糖尿病专业护士进行传统的授课模式培训和 PBL 方法培训

后的得分进行统计分析比较，表明 PBL 方法培训前后的得分差比传统

的授课模式培训前后的得分差较大（见表 3、4）。

表 1：传统的授课模式培训前后非糖尿病专业护士糖尿病相关理

论知识得分比较（分）

项目 饮食运动知识 药物治疗知识 并发症防治知识

培训前 (42 名 ) 75.38±5.84 81.60±6.17 73.90±7.16

培训后 (42 名 ) 86.52±6.19 90.79±5.20 86.55±5.82

t 值 -15.595 -10.616 -19.835

P 值 0.000 0.000 0.000

表 2：传统的授课模式培训前后非糖尿病专业护士糖尿病相关技

能得分比较（分）

项目 血糖监测 胰岛素注射 情景模拟

培训前 (42 名 ) 92.05±3.42 88.98±3.69 74.40±5.90

培训后 (42 名 ) 95.10±3.46 92.93±3.49 85.10±5.14

t/z 值 -4.7292 -6.3271 -19.8351

P 值 0.000 0.000 0.000

表 3：PBL 培训前后糖尿病专业护士糖尿病相关知识得分比较（分）

项目 饮食运动知识 药物治疗知识 并发症防治知识

培训前 (42 名 ) 75.38±5.84 81.60±6.17 73.90±7.16

培训后 (42 名 ) 90.13±3.59 93.79±2.98 89.85±3.22

t 值 -18.947 -14.933 -24.682

P 值 0.000 0.000 0.000

表 4：PBL 培训前后糖尿病专业护士糖尿病相关技能得分比较（分）

项目 血糖监测 胰岛素注射 情景模拟

培训前 (42 名 ) 92.05±3.42 88.98±3.69 74.40±5.90

培训后 (42 名 ) 97.10±1.12 94.66±2.59 88.27±3.23

t/z 值 -7.4472 -10.3521 -24.3361

P 值 0.000 0.000 0.000

注： 1 表示为 t值；2 表示为 z值

4 讨论

4.1PBL 教学方法的效果和优势分析

PBL 即一种以问题为基础，不同于传统的教学方法，而是以学习

者为中心，以授课者为引导的学习模式。因为 PBL强调以问题为中心，

鼓励学习者通过自主学习，掌握与问题相关的信息和知识点，从而培

养和提高了学习者分析问题和解决问题的能力。PBL 教学方法宗旨在

转变传统教育理念，注重培养学习者的自主学习、分析问题、解决问

题等各项能力。在应用 PBL 教学方法培训非专科糖尿病专业护士糖尿

病相关理论知识和相关技能，学习者认可度高，把乏味的知识变得有

趣，把抽象的变得生动。较大程度激发了学习者的学习兴趣，活跃了

教学过程中的气氛，提高了学生评判性思维能力、自主学习能力、沟

通交流能力、团队协作能力，取得了良好的教学效果。

4.2 PBL 教学方法培训是提高非专科糖尿病专业护士糖尿病相关

理论知识和相关技能水平的有效途径

通过三个月的 PBL 教学培训，由培训前后自制考核考试成绩可以

看出 84 名非专科糖尿病专业护士糖尿病相关理论知识和相关技能都

有所提高（P ＜ 0.05）。非专科糖尿病专业护士在接受 PBL 教学培训

前对糖尿病相关理论知识和相关技能的掌握不熟练。该结果与周佩如

等 [9] 的研究结果一致，可能与非专科糖尿病专业护士糖尿病相关知

识不足以及缺乏对相关技能反复、持续应用有关。通过 PBL 培训，提

高了非专科糖尿病专业护士糖尿病相关理论知识和相关技能水平。有

利于提高其综合能力，为患者提供更优质的护理服务。但要保证对非

专科糖尿病专业护士培训的持久效果，还须在 PBL 教学方法培训的计

划、组织与实施方面做进一步的探讨和研究。

4.3 学之以恒，不断创新

总所上诉，通过对非专科糖尿病专业护士合作性学习培训前后的

糖尿病相关知识、技能及情景模拟（即综合实践能力）得分进行统计

分析比较，均 P ＜ 0.05，差异有统计学意义，表明糖尿病专业护士在

饮食运动相关知识、药物治疗相关知识、并发症防治知识、血糖监测

操作、胰岛素注射以及情景模拟等六方面能力均有明显提升。为了更

好的为糖尿患者服务，提高糖尿病患者的生活质量。各科室需更大力

度推广糖尿病相关知识，非专业糖尿病专科护士的糖尿病相关知识的

培训需进一步加强。培训一段时间后，理论联系实际可以让非专科糖

尿病专业护士更好的掌握糖尿病的相关知识。糖尿病相关知识的学习

是连续不断的过程，非专业糖尿病专科护士的学习也应该持之以恒。

另外，为加强在职护士培训继续教育等措施，不断探索新型有效

的教学模式，使护理行业内的新技术和新理念能够得以在全院推广使

用。通过新型有效的教学模式，保证护理整体队伍的综合能力稳步提

高，才能推动护理专业更好、更快发展，才能为患者提供更专业，优

质的护理服务，从而提高患者的生活质量。
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泛开展健康教育活动，提高狂犬病预防控制知识知晓率，使老百姓能

够自觉、及时、科学、规范处理伤口和全程接种疫苗。④政府要加大

狂犬病预防与控制经费投入，建议农合、医保等部门为老百姓解决免

疫和治疗用生物制品、被动免疫制剂等费用，特别是被动免疫制品费

用高，老百姓承担不了，目前我县被动免疫接种率才 3.89%，只有政

府解决大部分经费，才能有效提高被动免疫接种率，而提高被动免疫

接种率是降低狂犬病发病率又一有效措施。四是加强专业技术人员培

训，增加责任意识，提高规范处置能力。
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