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·教学探索·

“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教学应用效果影响因素分析*

侯小莉1,李春艳2

(川北医学院附属医院:1.小儿外科;2.产科,四川南充
 

637000)

  [摘 要] 目的 对“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教学中应用效果的影响因素进行调查分析,利用

结构方程模型分析各影响因素作用路径及大小。方法 采用整群抽样法,2020年9月至2021年6月对南充市

某中职护校2020级开展了“雨课堂”教学的4个班256名中职护生的教学应用效果的影响因素进行调查,利用

主成分分析法提取相关潜在变量,构建结构方程模型分析其影响因素。结果 “雨课堂”在中职院校《护理学基

础》教学中应用效果总评分为(117.73±20.75)分,学习氛围和学习状况对雨课堂“在中职院校《护理学基础》教

学中应用效果有直接影响,直接效应分别为11.359、9.596;学习客观因素对雨课堂”在中职院校《护理学基础》
教学中应用效果影响总效应为4.361,直接效应为3.676,且学习客观因素还能通过影响学习状况因子对雨课

堂教学应用效果产生间接影响(间接效应为0.658)。结论 “雨课堂”在中职院校《护理学基础》教学中应用效

果处于中等偏下水平,学习氛围和学习状况因子、学习客观因素对“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教学中应

用效果有直接影响,且学习客观因素通过中介作用影响学习状况因子对“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教

学中应用效果有间接的影响。
[关键词] “雨课堂”教学; 中职院校; 应用效果; 结构方程模型
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  中职院校是我国护理人才重要的输出来源[1]。
《护理学基础》作为护理专业的基础课程,是护理学生

学习各专科护理学课程的重要基础和前提[2]。但由

于该课程涵盖大量各种枯燥、繁复、杂乱的护理理论
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及护理技能,这对自主学习能力和积极性相对较差的

中职院校学生而言,掌握起来并不容易[3]。因此,为
改变传统教学的枯闷状态,各大高校、中职院校也开

始实施信息技术与教育教学的有机融合[4],以增加师

生互动、激发学生的学习热情[5]。但实际执行过程中

这种融合还存在明显不足。有研究结果显示,采用

“雨课堂”对学生进行授课时,有部分学生常退出授课

界面,上网、玩游戏或者聊QQ,教师端无法监管学生

是否使用电子设备在做与课堂教学无关的事情[6],教
学应用成效并没有达到预期效果。目前,针对“雨课

堂”在中职院校《护理学基础》教学应用研究多见于理

论研究、简单的应用分析、改革探索[7-9]。少有对“雨
课堂”在中职院校《护理学基础》教学应用效果分析,
而结构方程模型能准确地分析出各单项因子对总体

效果的作用呈现及相关性,能同时处理多个因变量。
故本研究通过对“雨课堂”在中职院校《护理学基础》
教学应用效果结果方程模型分析,总结归纳当前“雨
课堂”在中职院校《护理学基础》教学应用效果主要影

响因素及改进措施。
1 对象与方法

1.1 研究对象 采用分层整群抽样法,选取2020年

9月至2021年6月南充某中职护校2020级4个班的

中职护生作为调查对象,纳入标准:自愿参加本研究

并签署知情同意书。排出标准:(1)中途突然退学;
(2)有应急性突发疾病、精神疾病;(3)拒绝交流、配合

的对象。本研究经本院医学伦理委员会审核批准,调
查对象均知情同意,样本量256份。
1.2 方法 本研究采用问卷调查的方式,问卷内容

为:(1)一般情况问卷,包括性别、家庭居住地、独生子

女、选择护理专业的方式、对护理学专业的喜爱程度

护理学基础平均分以及影响“雨课堂”教学的相关因

素等。(2)“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教学中

应用效果量表参考苏丽苓[10]进行编制,共33个条目,
4个维度,自主学历能力7个条目,学习投入7个条

目,批判性思维能力12个条目,教学满意度7个条

目,用于评估中职护生对“雨课堂”在中职院校《护理

学基础》教学中应用情况。采用Likerts
 

5级评分方

式,从完全不符合到完全符合分别记1~5分(总分

33~165分),得分值越高表示“雨课堂”在中职院校

《护理学基础》教学中应用效果越好。该量表重测后

的克隆巴赫系数为0.984,KMO
 

系数为0.900,球形

检验显著性无限接近于0,具有较高的信效度。
1.3 统计学处理 采用SPSS26.0统计软件进行数

据分析,计量资料符合正态分布,以x±s表示,计数

资料以率表示。采用单因素分析雨课堂在中职院校

《护理学基础》教学应用效果影响差异,并运用主成分

分析法[11-12],依据条目因子载荷量和组合的特点划分

和命名潜在影响因素。采用AMOS
 

24.0构建结构方

程模型并行模型检验。P<0.05为差异有统计学意义。
2 结  果

2.1 “雨课堂”在教学中应用效果评分情况 “雨课

堂”在中职院校《护理学基础》教学中应用效果总评分

为(117.73±20.75)分,其中,自主学习能力为(24.88
±5.10)分,学习投入情况为(24.97±4.73)分,批判

性思 维 能 力 为(41.80±7.87)分,教 学 满 意 度 为

(26.08±5.01)分。见表1。
2.2 “雨课堂”在教学中应用效果单因素分析 经单

因素分析,除性别、家庭居住地外,是否出现视觉疲

劳、护理学基础平均分、所在班级学习气氛、护理专业

知识学习情况、复习课后教师推送的“雨课堂”课件、
上课过程中手机网络稳定情况、上课过程中手机网络

稳定情况、对“雨课堂”功能的了解、主动在雨课堂上

预习和复习、雨课堂教学能否调动学习热情对“雨课

堂”在中职院校《护理学基础》教学中应用效果影响差

异均有统计学意义(P<0.05)。见表2。
表1  “雨课堂”在教学中应用效果评分情况(x±s,分)

条目数(个) 维度 评分(分) 总评分(分)

7 自主学习能力 24.88±5.10 117.73±20.75

7 学习投入情况 24.97±4.73

12 批判性思维能力 41.80±7.87

7 教学满意度 26.08±5.01

表2  “雨课堂”教学中应用效果单因素分析(x±s,分)

项目 n 自主学习能力 学习投入情况 批判性思维能力 教学满意度

性别

 男 20 25.10±5.97 25.10±6.19 42.50±11.28 25.50±6.87

 女 236 24.86±5.05 24.96±4.62 41.75±7.58 26.13±4.86

 F/t - 0.201 0.126 0.407 0.537

 P - 0.841 0.900 0.684 0.592

是否出现视觉疲劳

 是 152 24.02±4.65 24.14±4.37 40.41±6.62 24.76±4.34

 否 104 26.12±5.61 26.17±5.01 43.85±9.10 28.00±5.34

 F/t - 3.260 3.438 3.501 5.337
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续表2  “雨课堂”教学中应用效果单因素分析(x±s,分)

项目 n 自主学习能力 学习投入情况 批判性思维能力 教学满意度

 P - 0.001 0.001 0.001 <0.001

家庭居住地

 城区 158 25.09±5.32 25.13±4.93 42.30±8.35 26.06±5.14

 乡镇 40 22.75±4.13 23.05±3.89 38.50±4.37 24.60±5.15

 农村 58 25.76±4.83 25.86±4.47 42.72±8.01 27.14±4.43

 F/t - 4.585 4.504 4.320 3.069

 P - 0.011 0.012 0.014 0.048

护理学基础平均分(分)

 >80 58 28.48±4.84 28.00±4.52 45.69±8.08 29.31±4.96

 70~80 174 24.09±4.77 24.44±4.43 41.21±7.59 25.43±4.63

 <70 24 21.83±3.61 21.50±3.63 36.75±5.33 23.00±4.33

 F/t - 24.602 22.642 13.675 20.686

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

所在班级学习气氛

 不好 12 23.17±2.86 22.17±2.71 38.67±5.05 22.83±3.71

 一般 188 24.00±4.71 24.16±4.43 40.38±6.78 25.17±4.66

 浓厚 56 28.18±5.46 28.28±4.54 47.25±9.40 29.82±4.60

 F/t - 17.012 21.522 9.940 25.077

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

护理专业知识学习情况

 非常吃力 4 25.00±4.24 24.50±4.95 42.00±8.49 24.50±4.95

 比较吃力 40 22.25±3.75 22.75±2.94 39.45±6.24 24.60±3.98

 一般 156 24.09±4.59 24.17±4.44 41.04±7.59 25.21±4.90

 不太吃力 48 28.21±5.22 28.08±4.39 43.71±7.64 29.08±4.42

 不吃力 8 33.25±3.50 33.25±3.50 57.00±6.00 33.25±3.50

 F/t - 17.584 18.449 10.725 12.267

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

复习课后教师推送的“雨课堂”课件

 不会 48 24.00±4.16 23.50±4.26 38.83±8.59 23.50±5.47

 看清况 172 23.40±4.27 23.60±3.86 40.45±6.95 24.70±4.44

 会 36 28.26±4.95 28.24±4.53 45.26±8.74 29.53±4.51

 F/t - 18.634 20.66 8.110 19.730

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

上课过程中手机网络稳定情况

 稳定 110 26.35±5.05 26.47±4.40 44.02±8.23 27.91±4.67

 时好时坏 142 23.94±4.80 24.04±4.55 40.39±7.04 24.90±4.72

 不稳定 4 17.50±4.95 16.50±3.54 31.00±9.90 17.50±4.95

 F/t - 12.045 16.410 11.136 19.468

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

对“雨课堂”功能的了解

 不了解 106 26.51±5.62 26.62±4.99 44.53±9.04 27.32±5.40

 了解 150 23.72±4.38 23.80±4.18 39.88±6.31 25.2±4.56

 F/t - 4.460 4.903 4.848 3.393

 P - <0.001 <0.001 <0.001 0.001

主动在雨课堂上预习和复习

 从不 28 25.57±5.72 25.14±5.55 43.64±8.51 25.57±5.08

 偶尔 182 23.62±4.23 23.93±3.97 40.66±6.98 25.00±4.43

 经常 46 29.43±5.38 28.96±5.04 45.22±9.79 30.65±4.74
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续表2  “雨课堂”教学中应用效果单因素分析(x±s,分)

项目 n 自主学习能力 学习投入情况 批判性思维能力 教学满意度

 F/t - 29.257 24.369 7.289 28.385

 P - <0.001 <0.001 0.001 <0.001

雨课堂教学能否调动学习热情

 不能 8 19.75±3.94 18.25±2.99 33.25±6.29 18.75±3.30

 一般 132 23.20±4.58 23.61±4.24 39.97±7.36 24.17±4.16

 能 116 27.14±4.78 26.98±4.41 44.48±7.60 28.76±4.52

 F/t - 27.116 29.193 16.788 47.027

 P - <0.001 <0.001 <0.001 <0.001

  注:-表示无此项。

2.3 “雨课堂”在教学中应用效果影响因素结构方程

模型

2.3.1 潜变量的选取 本研究将是否出现视觉疲

劳、家庭居住地、护理学基础平均分、所在班级学习气

氛、护理专业知识学习情况、复习课后教师推送的“雨
课堂”课件、上课过程中手机网络稳定情况、对“雨课

堂”功能的了解、主动在“雨课堂”上预习和复习、“雨
课堂”教学能否调动学习热情共10个观察变量进行

主成分分析,删掉因子载荷较低家庭居住地和对“雨
课堂”功能的了解,其余8个观察变量经 KMO检验

其值为0.772,Bartlett球性检验为214.557(P<
0.001)。由此可见,该研究数据较适合做主成分分

析,利用正交旋转中的方差最大化旋转,提取特征值

大于1的3个公因子3.038、1.150、1.022,其方差贡

献度分为23.70%、44.03%、57.88%。并将公因子1
命名为学习氛围因子,公因子2命名为学习状况因

子,公因子3命名为学习客观因素,构建出本研究结

构方程模型潜变量。见表3。
2.3.2 结构方程模型构建 结合主成分分析结果与

文献资料将提取出的3个公因子作为外生潜在变量,
各因子组成的变量作为观察变量,自主学习能力、学
习投入情况、批判性思维能力、教学满意度平均得分

作为“雨课堂”在教学中应用效果的观察变量,“雨课

堂”教学应用效果评分为内生潜变量,初步构建本研

究的结构方程模型,并进行路径分析。见图1。

表3  变量赋值情况

因素 变量名称     赋值情况     

自变量

学习氛围因子

 N1 所在班级学习气氛 1=不好,2=一般,3=浓厚

 N2 是否出现视觉疲劳 1=是,2=否

学习状况因子

 M1 是否愿意继续使用雨课堂学习 1=不愿意,2=一般,3=愿意

 M2 雨课堂教学能否调动学习热情 1=不能,2=一般,3=能

 M3 护理专业知识学习情况
1=非常吃力,2=比较吃力,3=一般,4=不太吃

力,5=不吃力

 M4 复习课后教师推送的“雨课堂”课件 1=不会,2=看清况,3=会

学习客观因素

 H1 护理学基础平均分 1=>80分,2=70-80分,3=<70分

 H2 上课的过程中手机网络稳定 1=稳定,2=时好时坏,3=不稳定

因变量

“雨课堂”教学应用效果评分

 K1 自主学习能力 平均得分原值代入

 K2 学习投入情况

 K3 批判性思维能力

 K4 教学满意度
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图1  “雨课堂”在教学中应用效果影响因素结构方程模型

2.3.3 结构方程模型评价 “雨课堂”在中职院校

《护理学基础》教学中应用效果结构方程模型与适配

指标给定的理想标准值进 行 比 较,X? =73.179;
X? /df=1.525<3;GFI=0.918,IFI=0.965,NFI=
0.905,TLI=0.951,CFI=0.964>0.9,AGFI=0.867
>0.8;RMSEA=0.064<0.080,结构模型各拟合指

标均在理想标准值以内,拟合情况良好。
2.3.4 结构方程路径分析 本研究中,对“雨课堂”
在中职院校《护理学基础》教学中应用效果影响最大

的是学习氛围,直接效应为11.359,学习状况因子对

雨课堂“在中职院校《护理学基础》教学中应用效果影

响直接效应为9.596,学习客观因素对雨课堂”在中职

院校《护理学基础》教学中应用效果影响总效应为4.
361,直接效应为3.676,且学习客观因素还能通过影

响学习状况因子对雨课堂教学应用效果产生间接影

响(间接效应为0.658)。“雨课堂”在中职院校《护理

学基础》教学中应用效果影响因素模型中测量模型与

结构模型的路径系数如下。见表4。
表4  模型路径系数

路径 Estimate S.E C.R P

学习客观因素→学习状况因子 0.685 0.172 3.982 <0.001

学习客观因素→雨课堂教学应用

效果
3.676 5.326 0.690 0.490

学习状况因子→雨课堂教学应用

效果
9.596 3.84 2.499 0.012

学习氛围→雨课堂教学应用效果 11.359 9.718 1.169 0.242

3 讨  论

本次调查中,“雨课堂”在中职院校《护理学基础》
教学中应用效果总评分为(117.73±20.75)分。其

中,自主学习能力为(24.88±5.10)分,学习投入情况

为(24.97±4.73)分,批判性思维能力为(41.80±
7.87)分,教学满意度为(26.08±5.01)分,且超过80

分以上的仅58名(22.66%),整体处于中等偏下水

平。从路径系数可以看出,学习客观因素对雨课堂教

学应用效果有直接的影响。其中,上课过程中网络时

好时坏对中职护生自主学习能力、学习投入情况、批
判性思维能力、教学满意度影响较大。这可能是由于

“雨课堂”软件对学校教学无线网络信息传输设备要

求较高,在授课时部分学生的电子设备会出现网络卡

顿、信息传输缓慢,教学课件接收时间跨度不一致[13],
自然就会影响到学生整体的学习效果。同时,作者也

发现学生配备电子设备五花八门,系统不一致,部分

学生电子设备还出现无法兼容“雨课堂”软件的情况,
比如,在授课时就发现“雨课堂”软件不能与某品牌手

机的系统进行匹配,学生若需要观看视频,则需要安

装相应的插件,使得教学过程较为繁琐[14]。但针对这

方面的深入研究几乎少有报道。
本研究中,“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教

学中应用效果按影响因素强弱分为学习氛围、学习状

况因子、学习客观因素。其中,所在班级学习气氛、是
否出现视觉疲劳是“雨课堂”在中职院校《护理学基

础》教学中应用效果最主要的影响因素。在这次调查

中,仅有56名(21.88%)中职护生认为班级的学习氛

围浓厚。究其原因,一开始学生对于此种新型教学方

式学习兴趣较高,积极主动地参与教学活动[15]。但随

着时间的延长,新鲜感降低,学生对这种新型学习方

式习惯后,产生了惰性心理[16]。再加上由于长时间观

看和使用电子设备,有152名(59.38%)中职护生出

现了视觉疲劳。这可能是由于“雨课堂”教学中,学生

会超长、频繁地使用电子设备进行预习,查找文献资

料、查阅课件、课后进行习题练习、温故知识[17],从而

致部分学生眼睛肌肉群受到不同层次的影响,进而会

降低到其学习的热情[18]。因此,在推进“雨课堂”教学

模式时,不能单看结果,还需根据实际情况,进行合理

的安排与调整。
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本研究中,学习状况因子是“雨课堂”在中职院校

《护理学基础》教学中应用效果中第二大影响因素。
护理专业知识学习情况、雨课堂教学能否调动学习热

情是对其影响最大的2个因素。进一步分析发现,中
职护生护理专业知识学习情况一般、雨课堂对其学习

热情调动也一般的其自主学习能力、学习投入情况、
批判性思维能力、教学满意度均处于平均水平以下。
这与有关学者研究的结果不一致[19]。究其原因可能

是大部分“雨课堂”教学模式研究资料主要针对群体

还是以本科院校生为主,少有对中职院校护生的调查

研究,而中职院校护生整体学习自主性和能力较差,
对于知识的吸收和掌握相对较慢、学习又缺乏自信

心[20]。再加上《护理学基础》需要掌握的理论和实践

知识又较为庞大,“雨课堂”教学模式的课程内容推进

较快,这对于本身自律性较差的中职护生而言,自然

就容易出现应付式学习状况,导致学生的学习积极性

和兴趣的调动效果并不显著。同时,在实际教学过程

中,有部分学生甚至还认为教师可以通过后台监视自

己,反而形成了逆反心理。
综上所述,“雨课堂”在中职院校《护理学基础》教

学中的应用效果并不明显,“雨课堂”软件兼容性也还

需进一步优化和完善。同时,中职护生大量超长、频
繁的使用电子设备进行浏览阅读,容易对造成视觉疲

劳。再加上其自律性较差,对枯燥乏味的理论知识掌

握相对较慢,所以“雨课堂”对其自主学习能力、学习

投入情况、批判性思维能力、教学满意度的提高并不

理想。但在实操性课程上,中职护生的整体掌握情况

较好,“雨课堂”能够通过全方位、多元化的方式让其

快速掌握护理的标准。因此,在中职院校推进“雨课

堂”教学模式时,需要结合实际情况,进行合理的调

整,使教与学相得益彰。

参考文献

[1] 胡茜.中职护理学基础教学中微视频的应用研究

[J].课程教育研究,2019(12):58-59.
[2] 杨惠敏,马丽丽,陈志兰,等.混合式教学在护理

学基础课程中的应用[J].中华护理教育,2019,
16(4):254-257.

[3] 刘艳艳.翻转课堂教学模式在护理教学中的应用

研究[J].卫生职业教育,2018,36(9):98-99.
[4] 刘建华,葛垚平.基于“雨课堂”的智慧课堂教学

结构设计研究[J].赣南师范大学学报,2020,41
(3):113-116.

[5] 王玉静,原露露,赵宏,高玉琴.护理本科生对雨

课堂教学的满意度及其影响因素研究[J].卫生

职业教育,2021,39(19):149-151.

[6] 王莹,黄微,于鸿滨,贺铭.雨课堂在医学院校病

理学教学中的应用[J].中国高等医学教育,2021
(3):114-115.

[7] 孙忠亮,梁凯讴,王梁,陈昱林,黄健勇.基于雨课

堂的解剖学基础教学改革探索[J].科学咨询(教
育科研),2020(3):126-127.

[8] 张文卿,宋佩杉,郝弘宇,李方.基于“雨课堂”的
混合式教学在基础护理学教学中的应用[J].卫
生职业教育,2021,39(20):78-80.

[9] 刘宁,芮蓓.基于“SPOC+雨课堂”的混合式教

学模式在《基础护理学》课程中的应用研究[J].
齐齐哈尔医学院学报,2020,41(16):2061-2062.

[10]苏立苓.基于对分课堂的混合式教学模式在《外
科护理学》中的应用研究[D].济南:山东中医药

大学,2020.
[11]刘可.如何进行内容效度的检验[J].护士进修杂

志,2010,25(1):37-39.
[12]马腾跃.统计软件SPSS在统计学教学中的实际

应用[J].科技风,2018(31):56.
[13]王建华,范阳,张菁等.基于雨课堂的三段式混

合教学模式在临床肿瘤学教学中的应用[J].卫
生职业教育,2021,39(7):59-60.

[14]熊芳芳,尤振宇,戴晓峰,等.信息化环境下基于

微课的翻转课堂的分析与思考-结合打造金课之

使用“雨课堂”教学工具为例[J].电脑知识与技

术,2019,15(28):182-183.
[15]李鹏,易淑明,郑晓妮,等.“雨课堂”在课前、课

中、课后“三段式导学”中的应用效果评价[J].
护理研究,2018,32(4):560-563.

[16]王静,李敏,王海华,等.雨课堂+对分课堂在生

理学教学中的应用[J].基础医学教育,2021,23
(4):270-273.

[17]王建华,范阳,张菁等.基于雨课堂的三段式混

合教学模式在临床肿瘤学教学中的应用[J].卫
生职业教育,2021,39(7):59-60.

[18]唐玉洁,王俊洁,韩宁.智慧课堂移动终端对学

生视力的影响研究[J].实验教学与仪器,2021,
38(增刊1):91-92.

[19]邓娟,吴菁,崔静,等.基于“雨课堂”的翻转课堂

实施的实践与思考[J].护士进修杂志,2018,33
(2):152-154.

[20]林状辉.如何运用微课在中职校教学实训中发

挥强有效作用[J].电脑知识与技术,2020,16
(32):120-121.

(收稿日期:2022-08-26 修回日期:2023-01-15)

·1591·现代医药卫生2023年6月第39卷第11期 J
 

Mod
 

Med
 

Health,June
 

2023,Vol.39,No.11


