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Abstract
As an essential part of perioperative management, the quality of clinical teaching in anesthesia recovery care directly impacts patient 
safety and outcomes. Traditional anesthesia recovery care clinical education suffers from disconnection between theory and practice, 
limited exposure to real cases, and insufficient emergency scenario simulations. In contrast, scenario-based simulation teaching, 
through highly realistic clinical scenarios, can effectively enhance students’ practical skills, clinical decision-making abilities, and 
teamwork awareness, significantly shortening the adaptation period from theory to practice. This paper outlines the main tasks and 
required skills in anesthesia recovery care, thoroughly examines the value and advantages of scenario-based simulation in anesthesia 
recovery care clinical education, and proposes specific implementation paths to improve the effectiveness of anesthesia recovery care 
clinical teaching.
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摘  要

麻醉恢复期护理作为围手术期管理的重要环节，其临床教学质量直接影响患者安全与预后。传统麻醉恢复期护理临床教学
存在理论与实践脱节、真实病例接触有限、应急情景模拟不足等缺陷，而情景模拟教学法通过高度仿真的临床场景训练，
能有效提升学生的实践操作能力、临床决策水平和团队协作意识，显著缩短从理论到实践的适应周期。针对此，本文阐述
麻醉恢复期护理的主要工作内容及所需技能，充分了解情景模拟的麻醉恢复期护理临床教学中的价值和优势，并提出具体
的实施路径，提升麻醉恢复期护理临床教学效果。
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1 引言

情景模拟教学的实施，能够提高学员学习积极性和主

动性，情景模拟教学将认知与情感、形象思维与抽象思维、

教与学巧妙地结合起来，注重直观、形象、生动的知识表现，

以及丰富、深刻、具体的实践锻炼，从而让学习者从一开始

就处于被动的学习状态，并逐步被应用到了麻醉恢复期护理

临床教学中。

麻醉恢复期是指患者从麻醉状态恢复至正常生理状态

的阶段，该阶段患者循环、呼吸功能仍处于不稳定状态，各

种保护性反射仍未完全恢复，躁动、感染等并发症发生风险

较大，从而对护理干预的需求较高。麻醉恢复期的患者一般

在经过严重的身体打击后，饱受身体损伤带来的痛苦，需要

身边医护工作者的有效干预护理，减轻病痛以及并发症，为

患者提供更为个性化、预见性的专业护理服务，以减少手术

对患者造成的刺激。为此，需要强化对于护生的麻醉恢复期

护理临床教学。本文基于情景模拟教学方法，探讨麻醉恢复

期护理临床教学路径。

2 麻醉恢复期护理的主要工作内容及所需技能

2.1 生命体征监测与病情评估
保证患者生命体征的持续、系统监测是麻醉恢复期护

理的核心任务，需要监测诸如心率、血压、血氧饱和度、呼

吸频率和体温等关键指标。护理人员要掌握监护设备操作的

专业技能，能够精准识别数据异常并判断其临床意义。并且

要有敏锐观察力，从患者意识状态、皮肤颜色、肢体活动等

临床表现综合评估恢复情况。这就要求护理人员不仅要熟悉

正常生理参数范围，还要了解不同麻醉方式和手术类型对生

命体征的影响规律，从而及时发现潜在风险，如呼吸抑制、
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低血压或者术后谵妄等并发症。

2.2 并发症预防与应急处理
患者在麻醉恢复期会存在多种并发症，预防和及时干

预是护理工作的重点。所以护理人员需要精通呼吸道管理技

能，诸如气道维护、吸痰操作和氧疗支持等，以让患者通气

功能稳定。并且对于循环系统的心律失常或者休克等问题，

要熟练掌握血管活性药物使用以及输液管理原则。需要及时

处理和预防恶心呕吐、寒战、疼痛等常见问题，要求护理人

员具备药物知识和非药物干预技能。该岗位最为关键的技能

在于能快速准确临床判断，紧急时能独立进行初步抢救措

施，协调医疗团队做后续处理，这充分体现出对应急预案的

熟练掌握和冷静沉着的职业素养。

2.3 患者安全转运与个性化护理
确定患者生命体征稳定之后，护理工作重点就变成安

全转运和恢复期个性化管理。护理人员需要制定科学的转运

方案、评估转运风险，并准备好便携式监护和急救设备，以

确保患者在转运时一直处于安全状态。恢复期护理时，要依

据患者年龄、手术类型、并发症等因素进行个性化干预，如

疼痛评分与镇痛管理、早期活动指导和心理支持等。这需要

护理人员具备整体护理观念，将生理护理和心理社会支持相

联系，并且掌握有效的健康宣教技巧，指导患者和家属了解

术后注意事项以推动顺利康复。这一环节的核心技能在于制

定个体化护理计划的能力和熟练运用医患沟通技巧。

3 情景模拟的麻醉恢复期护理临床教学中的
价值和优势

3.1 高度还原临床场景，强化实践操作能力
构建高度仿真的麻醉恢复室环境，情景模拟教学能让

学习者在安全、可控的条件下接触各类临床情境，精准还原

术后患者可能出现的各类生理变化和并发症，如呼吸道梗

阻、循环不稳定、苏醒延迟等典型问题。在情景模拟教学模

式下，学员操作真实的监护设备、处理模拟患者的病情变化，

从而能系统训练生命体征监测、急救操作和药物使用等核心

技能。与传统教学方法不同，情景模拟不会对真实患者造成

伤害，学员可在无压力环境下反复练习，直至掌握规范操作

流程。并且模拟情境能预设各种难度级别的临床挑战，从基

础护理到危急重症处理逐步提升学员临床应对能力，使教学

效率显著提高。

3.2 培养临床决策与批判性思维能力
医护人员在麻醉恢复期护理时，要有快速准确的临床

判断能力，而情景模拟作为理想的训练平台，在模拟教学中

学员要面对动态变化的病情、分析复杂的临床表现并及时

作出护理决策。这一教学过程可以有效培养学员临床推理能

力，且让学员学会把理论知识和实际症状联系起来，以形成

系统临床思维模式。教师设置典型病例和突发状况，来引导

学员思考不同干预措施的优先顺序和潜在风险，从而提升学

员临床判断准确性和决策速度。在模拟后的结构化反馈环节

中，学员能回顾自己的决策过程、分析判断中的优缺点，这

种反思性学习可深化对专业知识的理解，并促进批判性思维

发展。学员经反复情景训练能建立应对各类临床状况的思维

框架，以为实际工作积累认知经验。

3.3 提升团队协作与沟通能力
麻醉恢复期护理本质上依靠多学科团队协作，而情景

模拟教学为培养这种团队能力提供了独一无二的机会。模拟

训练时学员要扮演主责护士、辅助护士、麻醉医师等不同角

色，通过明确分工和有效沟通共同照顾患者，学员在互动过

程中训练了岗位职责意识、信息传递准确性和团队配合默契

度，这些都是临床工作中必不可少的核心能力。模拟情境能

专门设置需跨角色协作解决的复杂病例，如多系统并发症或

者资源有限时的优先处置，学员不得不实践团队资源管理策

略。而且模拟后的团队复盘环节，能够找出沟通不足和协作

盲点，让团队成员互相理解并优化流程。团队训练不仅提高

了工作效率，更关键的是让学员养成在高压环境下也能清晰

沟通、有效协作的职业素养，为他们日后参与真正的医疗团

队工作筑牢根基。

4 传统教学模式下麻醉恢复期护理临床教学
存在的问题

4.1 理论与实践严重脱节
传统教学模式主要在课堂上讲授理论，学生大多依靠

教材与教师讲解获取知识，缺乏将理论变为实践的机会。麻

醉恢复期护理作为临床学科非常依赖实操经验，仅仅依靠书

本知识很难培养学生处理实际问题的能力。所以这种教学方

式下的学生虽然掌握了许多理论知识，但面对真实患者时往

往不能准确判断病情变化、操作流程不规范，紧张时甚至会

错误处置。理论考试分高而实际临床能力低，鲜明对比之下，

传统教学方法在培养实践能力上的缺陷很明显。

4.2 临床实践机会严重不足
高风险的麻醉恢复室一般不让学生直接参与患者护理，

使得实践教学缺乏深度，学生多是依靠看教师操作或者简单

帮忙进而学习，独立处理病例的锻炼机会较少，这种多观察

少练习的教学模式满足不了麻醉恢复期护理对熟练操作技

能的需求。而且患者病情难以预测，学生在有限的实习期内

接触不到各类典型病例，知识结构有很大盲区，真正做临床

工作时训练不足，从而延长了毕业后的岗位适应期。

4.3 应急能力培养严重缺失
传统教学难以模拟麻醉恢复期可能出现的紧急状况，

且学生缺乏处理危急情况的实战训练。在真实临床环境中，

当患者突然呼吸心跳骤停、出现严重过敏反应等急症时，护

理人员必须立即启动应急预案并规范执行抢救流程。而传统

教学方法无法提供这种高风险情境的模拟训练，也难以评估

学生的应急反应能力。由于这种教学上的空白，新入职护士
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面对真实急救场景时常判断迟疑、操作慌乱，直接影响抢救

效果和患者安全。

5 基于情景模拟的麻醉恢复期护理临床教学
路径建设

5.1 制定系统性的教学目标
情景模拟教学路径建设的首要任务是构建系统化、层

次化教学目标体系。针对麻醉恢复期护理特点，需将教学目

标细化为基础能力、核心能力、拓展能力三个层级。其中

基本功训练如生命体征监测、常规护理操作属于基础能力；

关键技能如并发症识别、应急处理是着重培养的核心能力；

拓展能力聚焦于团队协作、临床决策等综合素质提升。每个

能力层级都要设定如操作准确率、反应时间等明确可测量指

标。不同培训对象各有特点，要据此制定差异化教学目标，

系统性目标管理可使情景模拟教学避免盲目、随意，做到有

的放矢。教学目标制定之后需要定期评估更新以与临床实践

发展保持同步。

5.2 开发真实性情景案例库
模拟教学的核心资源是高质量的情景案例库，开发时

需遵循科学性、典型性和渐进性原则。案例设计要基于真实

临床诊疗数据，且涵盖麻醉恢复期常见并发症和典型病例，

每个案例都应包含完整的背景信息、病情演变过程以及预期

的能力训练要点。案例难度需循序渐进，从单一症状识别逐

步提升到复杂病症处理。案例库建设需要多学科团队协作，

并邀请临床专家参与审核以确保情景的真实性和教学价值。

同时要建立动态更新机制，定期补充新的临床案例并淘汰过

时内容。为提高教学效果，每个案例要有详细的教学指南配

套，包括实施步骤、注意事项和评估标准，系统化的案例资

源管理能给情景模拟教学提供坚实的内容支撑。

5.3 构建标准化教学流程
保证情景模拟教学质量的关键在于教学流程的规范化，

完整的教学流程核心阶段包含课前准备、情景演练、复盘反

馈三个阶段。学员在课前准备阶段要完成相关理论知识学

习，而场地设备检查和角色分配则需教师做好；情景演练阶

段必须严格依循案例设计的逻辑顺序，以保证情景发展既真

实又连贯；复盘反馈阶段要采用结构化讨论方式，并结合录

像回放深入分析。各阶段都要制定详细操作规范和质控标

准。教学实施时要建立有效的监控机制，通过现场观察、学

员反馈等及时发现问题并调整。尤其要注重保持情景模拟的

“心理真实性”，让学员能全身心投入训练，标准化的流程

管理可最大限度发挥情景模拟教学效果，防止其流于形式。

5.4 制定多元化评价体系
在情景模拟教学效果的检验中，科学的教学评价体系

是其中的重要工具。评价系统要兼顾过程性评价和终结性评

价，且使用定量与定性相结合的方法。学员在情景演练中的

操作规范性、决策合理性和团队协作等方面的表现，是过程

性评价重点观察的内容；能力提升效果主要靠终结性评价通

过标准化考核来评估。评价主体要多元化，包括教师评价、

学员自评和同伴互评，并且要专业化开发评价工具、制定详

细的情景模拟评估量表，以确保评价的客观性和一致性。学

员只有及时收到评价结果才能明确改进方向。同时要建立评

价数据库，以长期跟踪教学效果，为持续改进提供充足的依

据。如此多元化的评价体系，既能准确评估学员能力，也能

促进教学质量不断提升。

6 总结

综上，麻醉恢复期护理的主要工作内容包括生命体征

监测与病情评估，并发症预防与应急处理，患者安全转运与

个性化护理。相对于传统的教学方法，情景模拟教学方法的

应用，能够高度还原临床场景，强化实践操作能力，培养临

床决策与批判性思维能力，提升团队协作与沟通能力。通过

制定系统性的教学目标，开发真实性情景案例库，构建标准

化教学流程，制定多元化评价体系，构建基于情景模拟的麻

醉恢复期护理临床教学路径，进而提升医学生的麻醉恢复期

护理水平，促进患者术后康复，值得推广应用。
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