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案例教学法在难治性癌痛护理临床教学中的应用
宋长爱

上海中医药大学附属龙华医院 上海 200032

【摘 要】：目的：探讨案例教学法在难治性癌痛护理临床教学中的应用效果，为提升护理教学质量与临床护理水平提供参考。

方法：选取 2025年 1月至 2025年 12月在本院进行难治性癌痛护理临床实习的 80名护理专业学生作为研究对象，按照随机数字

表法分为对照组和观察组，每组各 40名。对照组采用传统教学法，观察组采用案例教学法。对比两组学生的理论考核成绩、操作

技能成绩、临床思维能力评分及教学满意度。结果：观察组学生的理论考核成绩、操作技能成绩均显著高于对照组，差异有统计

学意义；观察组临床思维能力各维度评分及总分均高于对照组，差异有统计学意义；观察组教学满意度为 97.50%，明显高于对照

组的 82.50%，差异有统计学意义。结论：案例教学法应用于难治性癌痛护理临床教学，能有效提升学生的理论知识掌握程度、操

作技能水平及临床思维能力，提高教学满意度，值得在临床教学中推广应用。
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前言

传统的难治性癌痛护理临床教学多以理论讲授和技能示

范为主，学生处于被动接受知识的状态，难以将抽象的理论知

识与复杂的临床实际相结合，导致其临床思维能力和问题解决

能力提升缓慢。案例教学法以临床实际案例为核心，通过引导

学生对案例进行分析讨论和模拟处理，能有效激发学生的学习

主动性，强化理论与实践的融合。基于此，本研究将案例教学

法应用于难治性癌痛护理临床教学中，对比其与传统教学法的

应用效果，旨在为优化难治性癌痛护理临床教学模式提供实证

依据，进而培养出更符合临床需求的专业护理人才。

1 资料与方法

1.1研究对象

选取 2025年 1 月至 2025年 12月在本院肿瘤科进行难治

性癌痛护理临床实习的 80名护理专业学生作为研究对象。纳

入标准：均为护理专业本科或专科在校学生；已完成基础护理、

内科护理等前置课程学习；自愿参与本研究并签署知情同意

书。排除标准：实习期间因个人原因请假累计超过 1周；既往

有肿瘤科护理实习经历。按照随机数字表法将研究对象分为对

照组和观察组，每组各 40名。对照组中，男 3名，女 37名；

年龄 20-24岁，平均年龄 22.15±1.23岁；本科 22名，专科 18

名。观察组中，男 2 名，女 38名；年龄 20-25 岁，平均年龄

22.32±1.31岁；本科 23名，专科 17名。两组学生的性别、年

龄、学历等一般资料比较，差异无统计学意义，具有可比性。

1.2方法

两组学生均由同一名具有丰富难治性癌痛护理经验和临

床教学经验的护师进行带教，实习周期均为 4周，教学内容均

围绕难治性癌痛的评估、药物护理、非药物护理、并发症护理

及心理护理等核心内容展开。

1.2.1对照组

采用传统教学法。带教老师通过课堂讲授的方式向学生传

授难治性癌痛护理的相关理论知识，结合临床实际案例进行简

单讲解；在技能教学环节，带教老师进行操作示范，学生跟随

模仿练习，带教老师针对学生操作中的问题进行指导纠正；实

习过程中，安排学生跟随带教老师参与临床护理工作，协助完

成患者的护理任务。

1.2.2观察组

采用案例教学法，具体实施步骤如下。

（1）案例准备：带教老师结合临床实际，选取具有代表

性的难治性癌痛案例，案例内容涵盖患者的基本信息、病史、

癌痛评估结果、治疗方案、护理问题及护理需求等。案例需具

备真实性、典型性和针对性，能够覆盖难治性癌痛护理的核心

知识点和技能要点。同时，根据案例内容设计相关思考问题，

如“该患者的癌痛评估应采用哪种工具，评估要点有哪些”“针对

该患者的疼痛情况，应选择哪种镇痛药物，用药护理要点是什

么”等，提前 1周将案例资料和思考问题发放给学生。

（2）自主预习：学生根据带教老师发放的案例资料和思

考问题，结合教材、文献等资料进行自主学习，梳理难治性癌

痛护理的相关理论知识，初步分析案例中的护理问题，制定初

步的护理方案，并记录学习过程中遇到的疑问。

（3）案例讨论：组织学生进行小组讨论，每组 5-6人，讨

论时间为 1.5小时。带教老师作为引导者，引导学生围绕案例

中的关键问题展开深入讨论。学生依次分享自己的预习成果、

对案例的分析思路及初步护理方案，小组内成员相互交流、补

充，针对存在的疑问进行探讨。带教老师针对学生讨论中的误

区和薄弱环节进行重点讲解，引导学生形成正确的临床思维。

（4）实践应用：将讨论后的案例对应的临床患者分配给

学生，学生根据讨论形成的护理方案，在带教老师的指导下参
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与患者的实际护理工作，包括癌痛评估、用药护理、非药物镇

痛护理及心理护理等。在实践过程中，学生及时发现护理方案

中存在的问题，结合患者的实际情况进行调整，带教老师全程

监督指导，确保护理操作的规范性和安全性。实习结束前，组

织学生进行总结反思。每组推选 1名代表汇报本组对案例的分

析过程、护理方案的实施效果及实践过程中的心得体会；带教

老师对各组的表现进行点评，总结案例教学中的重点难点知

识，梳理临床思维方法和护理技巧，帮助学生巩固所学知识，

提升临床护理能力。

1.3疗效评价

（1）理论考核：实习结束后，采用闭卷考试的方式对两

组学生进行理论考核，考核内容涵盖难治性癌痛的病因、病理

生理、评估方法、治疗原则、护理措施等核心知识点，试卷满

分为 100分，考核时间为 90分钟。

（2）操作技能考核：选取难治性癌痛评估、镇痛药物配

置与输注、非药物镇痛护理（如穴位按摩、放松训练）等核心

操作作为考核内容，由 2名带教老师按照统一的评分标准进行

现场评分，满分为 100分，取平均值作为学生的最终操作技能

成绩。

（3）临床思维能力评分：采用自制的临床思维能力评价

量表对两组学生进行评分，该量表包括问题识别能力、资料收

集能力、分析判断能力、方案制定能力及应变能力 5个维度，

每个维度 20分，总分 100分。量表经 3名护理教育专家审核，

信效度良好，Cronbach'sα系数为 0.86。由带教老师根据学生在

实习过程中的表现进行评分。

（4）教学满意度调查：采用自制的教学满意度调查问卷

对两组学生进行调查，问卷包括教学内容、教学方法、带教态

度、教学效果等 6 个维度，共 20 个条目，每个条目采用 1-4

级评分，总分 80分。其中，≥70分为非常满意，60-69分为满

意，＜60分为不满意。教学满意度=（非常满意人数+满意人

数）/总人数×100%。

1.4统计学方法

采用 SPSS 22.0统计学软件进行数据处理。计量资料以均

数±标准差表示，组间比较采用 t检验；计数资料以率表示，组

间比较采用 x2检验。以 P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1两组学生理论考核成绩和操作技能成绩比较

观察组学生的理论考核成绩和操作技能成绩均显著高于

对照组，差异有统计学意义。详见表 1。

表 1 两组学生理论考核成绩和操作技能成绩比较

组别 对照组 观察组 t值 P值

例数 40 40 - -

理论考核成绩(分) 75.23±6.15 86.57±5.32 8.763 <0.001

操作技能成绩(分) 78.15±5.82 89.32±4.67 9.215 <0.001

2.2两组学生临床思维能力评分比较

观察组学生临床思维能力各维度评分及总分均高于对照

组，差异有统计学意义。详见表 2。

表 2 两组学生临床思维能力评分比较

组别 对照组 观察组 t值 P值

例数 40 40 - -

问题识别能力 12.35±2.15 16.78±1.87 10.231 ＜0.001

资料收集能力 13.12±2.32 17.23±1.76 9.876 ＜0.001

分析判断能力 12.87±2.21 16.98±1.65 10.123 ＜0.001

方案制定能力 12.56±2.35 17.12±1.78 9.987 ＜0.001

应变能力 11.98±2.41 16.54±1.89 9.765 ＜0.001

总分 62.88±9.56 84.65±7.23 11.345 ＜0.001

2.3两组学生教学满意度比较

观察组学生的教学满意度显著高于对照组，差异有统计学

意义。详见表 3。

表 3 两组学生教学满意度比较

组别 对照组 观察组 X2值 P值

例数 40 40 - -

非常满意(例) 18 30 - -

满意(例) 15 9 - -

不满意(例) 7 1 - -

满意度(%) 82.50 97.50 5.000 0.025

3 讨论

3.1案例教学法提升难治性癌痛护理教学效果的核心逻辑

难治性癌痛护理涉及的理论知识抽象且复杂，传统教学法

中，学生通过课堂讲授获取的理论知识往往较为零散，难以与

临床实际有效衔接。案例教学法以临床真实案例为载体，将抽

象的理论知识融入具体的临床场景中，让学生在分析案例、解

决问题的过程中，主动将教材中的知识点与案例中的实际问题

相结合。例如，在分析“晚期肺癌伴骨转移难治性癌痛患者”案
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例时，学生需要结合癌痛评估的相关理论，选择合适的评估工

具对患者的疼痛程度、性质、部位等进行评估；结合镇痛药物

的药理知识，分析患者所用药物的作用机制、用药剂量及不良

反应等。这种学习方式不仅能帮助学生巩固理论知识，还能让

学生清晰地认识到理论知识在临床实践中的应用价值，实现理

论与实践的深度融合。

传统教学法中，学生多处于被动接受知识的状态，学习积

极性不高。案例教学法通过提前发放案例资料和思考问题，引

导学生进行自主预习，让学生成为学习的主体。在案例讨论环

节，学生需要主动分享自己的学习成果和分析思路，参与小组

内的交流探讨，在这个过程中，学生的学习主动性被充分激发。

同时，案例中涉及的临床问题具有较强的针对性和挑战性，能

有效激发学生的求知欲，促使学生主动查阅教材、文献等资料，

拓宽知识视野。此外，小组讨论的形式还能让学生相互学习、

相互启发，提升学习的参与度和趣味性。

3.2案例教学法在各考核维度的优势分析

本研究结果显示，观察组学生的理论考核成绩显著高于对

照组，这与案例教学法的教学模式密切相关。在案例教学过程

中，学生为了更好地分析案例和解决问题，需要主动梳理难治

性癌痛护理的相关理论知识，形成系统的知识框架。相较于传

统教学法中被动接受知识的方式，这种主动学习的方式能让学

生更深刻地理解和记忆知识点。同时，带教老师在案例讨论环

节针对学生的误区和薄弱环节进行重点讲解，能帮助学生查漏

补缺，进一步巩固所学知识，从而提升理论考核成绩。

临床思维能力是护理人员必备的核心能力之一，也是临床

教学的重点和难点。案例教学法通过引导学生对案例进行全面

分析，能有效培养学生的临床思维能力。在案例分析过程中，

学生需要从案例中提取关键信息，识别患者的护理问题，收集

相关资料，进行分析判断，制定护理方案，这一过程能有效提

升学生的问题识别能力、资料收集能力和分析判断能力。在实

践应用环节，患者的病情可能会发生变化，学生需要根据患者

的实际情况及时调整护理方案，这能提升学生的应变能力和方

案优化能力。此外，小组讨论中不同观点的碰撞和交流，能帮

助学生拓宽思维视野，培养多角度思考问题的能力，进一步提

升临床思维能力。

3.3案例教学法的应用优化与推广建议

案例的质量直接影响案例教学法的应用效果。因此，在后

续教学中，应加强难治性癌痛护理案例库的建设。案例库的建

设应依托临床实际，广泛收集不同类型、不同病情程度的难治

性癌痛案例，确保案例的多样性和代表性。同时，随着医学技

术的不断发展，难治性癌痛的治疗和护理方法也在不断更新，

应及时更新案例库中的案例内容，融入最新的治疗理念和护理

技术，确保教学内容的时效性和先进性。此外，还可组织护理

教育专家和临床一线护理人员对案例进行审核和优化，提升案

例的质量。

4 结论

案例教学法应用于难治性癌痛护理临床教学，能有效提升

学生的理论考核成绩、操作技能成绩及临床思维能力，显著提

高学生的教学满意度。其核心优势在于强化了理论与实践的融

合，激发了学生的学习主动性，契合了临床护理工作对人才培

养的需求。在后续教学中，通过强化案例库建设、优化教学流

程、加强带教老师能力培养等措施，可进一步提升案例教学法

的应用效果。因此，案例教学法值得在难治性癌痛护理临床教

学及其他专科护理临床教学中广泛推广应用。

参考文献：

[1] 梁慧,徐月美.多学科协作教学模式在胸痛护理培训中的应用[J].赣南医学院学报,2024,44(02):177-182.

[2] 王燕,丁如梅,李玲玲,等.评估识别干预反思循环探究式教学在癌痛临床护理教学中的应用效果[J].护理实践与研究,2022,

19(15):2345-2349.

[3] 郭艳荣."基于 ADDIE 教学理论的护士分层在线培训系统模型对肿瘤内科护士癌痛控制护理能力的影响."护理实践与研究

17.24(2020):128-131.




