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　　以团队为基础的教学模式（ｔｅａｍｂａｓｅｄｌｅａｒｎｉｎｇ，ＴＢＬ），是

Ｍｉｃｈａｅｌｓｅｎ
［１］为应对不断增加的学生数量而提出的一种新的

教学模式，最初仅在商学院范围内应用，于２０世纪９０年代开

始在医学院校进行教学探索。国内外大量教学实践结果显示，

ＴＢＬ不仅在本科层次的医学生教育中具有优势，在专科层次

教育中也取得了良好的教学效果［２６］。ＴＢＬ在培养医学生综

合素质方面的优势，使其不仅在医学基础课程教学中广泛应

用，在专业课程的教学中也得到了推广［７１１］。自２０１１年起，本

教研室开始在专科层次部分班级的《外科护理学》理论教学中

实践ＴＢＬ，现将实践过程和研究结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取２０１１级专科护理班中４个教学班参与

此次教学实践研究，分为试验组和对照组，每组２个教学班，分

别采用ＴＢＬ和传统讲授式教学方法进行课堂理论教学。其

中，试验组的２个教学班分别有学生５８名和４８名，对照组的２

个教学班分别有学生５３名和５９名。４个教学班级所有学生

均为全日制大专层次护理专业学生。

１．２　教学团队　由外科护理教研室全体专任教师及院校结合

班的兼职教师组成教学团队，全程、共同参与教学实践探索。

全部专任教师均具有大学及以上学历，均为“双师型”教师，其

中，１名教师具有副高级职称，１名教师为硕士研究生。

１．３　教学过程

１．３．１　教学准备过程　由教学团队全程、共同参与教学准备

过程。在综合考虑教学进度、教学知识点分布、教学目标等多

方面因素后，指定《外科护理学》（第２版，人民卫生出版社，熊

云新主编）第１２章第５节胸部损伤患者的护理作为本次教学

探索的教学内容。采用集体备课的方式进行教学准备，主要包

括：反复学习和探讨如何在教学中应用ＴＢＬ、讨论ＴＢＬ课堂教

学过程中各个阶段的时间分配、拟定ＴＢＬ课堂教学阶段所需

试题、进行课前试讲、拟定课后调查问卷等。教学团队利用教

研室举行教研活动的机会，通过集中反复学习和探讨，让团队

中每位教师都能良好地掌握 ＴＢＬ。在教学实践开始前，教学

团队组织主讲教师采用传统讲授式教学法和ＴＢＬ两种教学方

法进行课前试讲，并反复讨论、完善各教学环节。提供《外科护

理学》、《外科护理学》、护士执业资格考试大纲和部分相关文献

等资料作为试验组学生课前自学的参考资料。在课堂教学开

始前１周将参考资料目录和教学目标向学生公布，鼓励学生自

行查阅其他相关资料、自行安排时间自学。ＴＢＬ课堂教学所

需的试题包括：个人测试题、团队阅读评价试题和应用性练习

试题３部分。其中，个人测试题主要针对基本理论和基本概

念，主要由 Ａ１型题组成；团队阅读评价试题主要针对相对复

杂的知识点和较为简单的知识运用，主要由Ａ２、Ａ３型题组成；

应用性练习试题主要针对综合运用知识解决临床实际问题的

能力训练，主要由Ａ４型题和病例分析题组成。

１．３．２　课堂教学过程　分配２个学时（８０ｍｉｎ）进行课堂教学

实践，由团队中教龄最长的两名教师作为教学实践的主讲教

师，每名教师分别承担１个试验组教学班和１个对照组教学班

的教学任务。其中，ＴＢＬ课堂教学按以下３个阶段依次进行。

１．３．２．１　个人测试阶段　本阶段约１５ｍｉｎ，由每位学生独立

完成。开始课堂教学后教师将试题分发给学生，在学生完成答

题后公布正确答案。采用学生间自由讨论、相互解答的方式讲

解试题，鼓励学生主动发表意见，活跃课堂气氛。对于学生无

法解答或错误解答的内容，教师应及时纠正、提供正确解答。

１．３．２．２　团队阅读评价阶段　本阶段约３０ｍｉｎ，采用即时反

馈评价技术（ｉｍｍｅｄｉａｔｅｆｅｅｄｂａｃｋａｓｓｅｓｓｍｅｎｔｔｅｃｈｎｉｑｕｅ，ＩＦＡＴ）

进行教学，学生以团队为单位共同完成。在本阶段中，学生以

团队形式进行讨论后答题，直至所有团队正确解答所有试题为

止。之后，教师引导团队间相互讨论，以解答各团队在答题过

程中团队内部不能解答的问题。在讨论、解答过程中，教师应

及时对学生的表现进行合理地评价，并适时引导学生正确理解

和运用所涉及知识。本阶段中的学生团队通过学生自行分组

和教师协调分配的方式形成。每个团队由６～８名学生组成，

均有平时成绩相对较好、一般和较差的学生；各团队间的平均

成绩、学习积极性、性格特质等情况相对均衡。ＩＦＡＴ是一种

以刮涂卡形式让学生可以获得及时反馈的评价方式。学生在

答题后即可立即得到答题反馈，刮开正确答案可获得提示；而

刮开错误答案则不能获得提示，学生需要继续答题，直至获得

提示。教师可根据学生刮涂卡的次数给予相应的评分；刮涂卡

次数越少，学生对于该项知识的掌握情况越好，评分则越高。

１．３．２．３　应用性练习阶段　本阶段约３５ｍｉｎ，学生以团队为

单位共同完成。本阶段中，教师组织学生以团队为单位通过讨

论、查阅资料的方式对测试题进行集体解答，并逐题进行公开

发表。选择题由各团队以举牌的方式示意答案，并根据教师公

布的答案进行相互解答和讨论；病例分析题由各团队派代表轮

流进行陈述，并就各自意见展开团队间讨论。在讨论过程中，

教师应积极鼓励全员参与，正确引导讨论方向，合理掌控课堂

秩序，及时给予评价反馈。

１．３．３　教学反馈过程　课堂教学结束后，授课教师派发调查

表，调查学生对于该次授课的主观感受；并对课堂教学过程和

效果、学生表现等进行总结和评价。

１．４　教学效果评价　采用“教学情况评价表”对教学效果进行

评价。该表于学校现用的“教学评议表”基础上修改而成，共

１６个条目。调查内容包括课堂教学对学生学习积极性、自学

意识、团队协作意识等综合能力培养情况的主观认同度，以及
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表１　　教学效果评价分析结果（狀）

调查内容
试验组（狀＝１０６）

不认同 无意见 认同

对照组（狀＝１１２）

不认同 无意见 认同
犣

教学富有创新性 ７ ３ ９６ １０ １７ ８５ －２．７２

教学能调动学习积极性 ５ ４ ９７ ８ １２ ９２ －１．９８

能促进课前预习 １３ ９ ８４ ２０ ２６ ６６ －２．９７

能帮助建立自学观念 ３ １６ ８７ １８ １８ ７６ －２．７２

课堂注意力集中 ７ ３ ９６ １０ １６ ８６ －２．５９

能增进团队协作意识 ２ １２ ９２ １２ ２０ ８０ －２．９１

教学效果好 １ ３ １０２ ９ １８ ８５ －４．２９

教学方法具有启发性 ２ １１ ９３ １１ １５ ８６ －２．２４

　　：犘＜０．０５，与对照组比较。

学生对于课堂教学气氛、教学效果等主观认同度。学生根据自

身情况独立做出选择，包含 “认同”、“无意见”和“不认同”３个

选项。本次调查共发放问卷２１８份，回收问卷２１８分，其中有

效问卷２１８分，有效问卷回收率为１００％。

１．５　统计学处理　采用ＳＰＳＳ１３．０统计软件进行分析。对问

卷调查资料进行定性资料统计描述，对差异性采用秩和检验进

行分析，以犘＜０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

对两组间１６项内容认同度的差异性进行秩和检验。结果

显示，ＴＢＬ在教学创新性、调动学习积极性、促进课前预习、帮

助建立自学观念、集中注意力、增进团队协作意识、启发性方面

的认同度优于传统讲授式教学法，且教学效果的认同度也相对

较高。具体结果见表１。

３　讨　　论

随着护理事业的发展和进步，护理教育也越来越多元化，

许多新教学方法、教学模式得到了实践和推广。ＴＢＬ将学习

的主动权还给学生，教师在学习过程中适时地帮助、推动、引导

学生正确理解、运用知识。这样不仅可以完成教学任务、实现

教学目标，还加强了学生综合素质的培养。因此，为了满足专

科层次护理学科教育的发展和学生的培养需求，本教研室将

ＴＢＬ实践于课堂理论教学中，积累了教学经验，也取得了较为

满意的教学效果。

３．１　ＴＢＬ的应用可促进全面发展，受到学生认可　由教学效

果评价分析结果可知，学生对于应用ＴＢＬ进行课堂教学有优

于传统讲授式教学的认可度。学生认为ＴＢＬ具有创新性、能

调动学习的积极性、可以促进课前预习、帮助建立自学观念、课

堂上能集中注意力、能培养团队协作意识、具有启发性、有良好

的教学效果。这一结果与其他研究报告结果基本一致［３，６，９，１２］。

传统讲授式教学由教师掌握教学的主动权，从教师的角度向学

生讲授知识；而ＴＢＬ将教学的主动权还给学生，教师在教学过

程中根据学生的实际情况引导、帮助学生学习，这是两种教学

方法的主要不同之处。ＴＢＬ的课堂教学大部分环节要求学生

以团队的形式参与，学生在团队中的表现将作为课程考核的参

考，这对调动学生的学习积极性是非常有意义的。每个团队的

组成不仅参考成绩，还综合考虑其他因素，这让每位学生都有

自己的优势，为“后进生”提供了更好的学习环境。传统讲授式

教学使学生过分依赖教师的课堂教学，让学生失去了自学的意

识；而ＴＢＬ强调了自学的重要性，也注重培养学生的自学意

识，这在一定程度上能推动学生毕业后的继续教育。

３．２　ＴＢＬ的应用可推动教师进步，提升执教能力　ＴＢＬ的课

堂教学包括了３个环节，教师需根据各个环节的教学目标、教

具要求等做好充分的教学准备，相较传统讲授式教学法教师需

要更多的前期准备时间。除此之外，教师还应具备足够的相关

知识积累，才能随时对学生在课堂教学中提出的问题和疑惑进

行解答、满足学生对于知识的需求。相较传统讲授式教学，

ＴＢＬ课堂中教师需要的不仅是把握课本知识和临床相关知

识，还需要更多、更新、更全面的相关知识，这能显著提升教师

参与进修、继续教育的热情。ＴＢＬ的课堂由学生掌握主动权，

如何让课堂“活而不乱”是教师重要任务，这又对教师都提出了

不同于传统讲授式教学的新要求。因此，ＴＢＬ能够推动教师

的进步和提升，提高综合执教能力。

３．３　在专科层次护理专业的学生中应用ＴＢＬ具有可行性和

必要性　ＴＢＬ的教学准备过程要求学生自学教学内容和相关

教学材料，这对学生的专业基础和自学能力是有一定要求的。

本研究中的教学对象为专科层次二年级学生，该年级学生已经

完成了医学专业相关的基础知识储备，通过１年的大学学习也

具备了一定的自学能力，能够配合教师完成教学准备过程。在

该阶段的学生中应用ＴＢＬ是具有可行性的。本研究中的专科

层次二年级学生在完成该学年学习后即将迈入临床实习阶段。

临床实习不仅要求学生具备相关的知识基础，也要求学生具备

较好的综合素质，如：良好的团队协作意识等。ＴＢＬ对于学生

综合素质培养的优势恰好可以弥补传统讲授式教学法在这一

方面的不足，能帮助学生为即将开始的临床实习奠定良好的基

础。因此，在该阶段的学生中应用ＴＢＬ是有必要的。

３．４　局限性与展望　本次教学探索仅针对了一次理论授课、４

个教学班，且未将理论考核成绩纳入教学效果评价指标。在今

后的研究中，教师可尝试将ＴＢＬ应用于实践教学课堂、扩大教

学范围、采用更全面的评价指标，以获得更具代表性的研究结

果。本研究表明，在专科层次的外科护理理论教学中具有可行

性，相对于传统讲授式教学法，其对于培养学生团队协作意识、

自学意识等综合能力具有一定的优势，得到了学生的认可。
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学法在局解教学中的设计与评价［Ｊ］．中国高等医学教

育，２０１０（９）：９６９８．

［９］ 万能章．ＴＢＬ教学法对病理学教学效果的影响［Ｊ］．中国

高等医学教育，２０１１（８）：１１４１１５．

［１０］ＣｌａｒｋＭＣ，ＮｇｕｙｅｎＨＴ，ＢｒａｙＣ，ｅｔａｌ．Ｔｅａｍｂａｓｅｄｌｅａｒｎ

ｉｎｇｉｎａｎｕｎｄｅｒｇｒａｄｕａｔｅｎｕｒｓｉｎｇｃｏｕｒｓｅ［Ｊ］．ＪＮｕｒＥｄｕ，

２００８，４７（３）：１１１１１６．

［１１］ＭｅｎｎｅｎｇａＨＡ．Ｓｔｕｄｅｎｔｅｎｇａｇｅｍｅｎｔａｎｄｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎｐｅｒ

ｆｏｒｍａｎｃｅｉｎａｔｅａｍｂａｓｅｄｌｅａｒｎｉｎｇｃｏｕｒｓｅ［Ｊ］．ＪＮｕｒＥｄｕ，

２０１３，５２（８）：４７５４７９．

［１２］宋志宏，任明，高国全，等．构建ＴＢＬ教学模式培养医学

生沟通与合作能力［Ｊ］．中国高等医学教育，２０１２（２）：

１１３１１４．

（收稿日期：２０１４０６１０　修回日期：２０１４０８２２）
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ＣＢＬ结合ＰＢＬ教学在产科教学中的应用研究


赵万英

（重庆三峡医药高等专科学校临床医学系妇产科教研室，重庆万州４０４１２０）

　　中图分类号：Ｇ６４２．３ 文献标识码：Ｂ 文章编号：１６７１８３４８（２０１４）３２４３９８０３

　　产科学是一门实践性很强的临床学科，如何科学有效的在

短期内、在较大程度上提高学生的理论与实践水平是我们长期

探讨研究的问题。以问题为基础的学习（ｐｒｏｂｌｅｍｂａｓｅｄｌｅａｒｎ

ｉｎｇ，ＰＢＬ），是１９６９年由美国著名神经病学教授Ｂａｒｒｏｗｓ首次引

入到医学教育中的教学方法，教学成果显著，现已在广泛的领域

得到了运用［１２］。病例导入式学习（ｃａｓｅｂａｓｅｄｌｅａｒｎｉｎｇ，ＣＢＬ）结

合ＰＢＬ学习，就是将典型病例作为问题的基础，通过对典型病

例的深入分析进行教学［３］。笔者为研究ＣＢＬ结合ＰＢＬ的教学

效果进行了大量研究，取得了一定成果，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选取临床医学专业（妇幼保健方向）及助产专

业学生共１９２人，全为女生。随机分为结合组（９６人）和传统

组（９６人）。结合组采用ＣＢＬ结合ＰＢＬ教学模式，传统组采用

传统教学模式。结合组、传统组学生的年龄、成绩等方面相比

较差别无意义（犘＞０．０５），具有可比性。

１．２　方法　传统组：由老师进行传统的理论授课，内容包括该

种疾病的病因、病机、临床表现、诊断及鉴别诊断、治疗等。结

合组：老师选择病种比较单一、诊断明确且愿意配合的患者作

为教学案例，将病人带到教室进行“现场教学”或将学生分组

（分４组，每组２４人）带到病房进行“床旁教学”。先由带教老

师示范诊治过程并提出问题，然后学生模拟医生对患者进行诊

治，如问诊与体格检查，针对老师提出的问题及患者的症状与

体征以小组为单位分别上网或到图书馆查阅及收集相关资料，

并将资料进行小组汇总，提出相关的检验或检查（只需学生提

出需何种检验检查，带教老师告知检验及检查结果），拟出诊断

依据，作出诊断及鉴别诊断，制订治疗方案。最后老师听取各

组的汇报，并根据每组具体情况进行点评，肯定成绩，指出不

足，对学生没想到的问题或内容，给予及时地补充讲授，同时解

答学生无法解决的问题，保证教学任务的完成。学期结束时进

行统一的理论知识、实践技能考核，并制定调查问卷调查学生

对于所接受教学方式的认可情况。分析并比较结合组、传统组

教学效果的差异。

１．３　评价标准　理论及临床技能考核各１００分；大于或等于

９０分为优秀，８０～８９分为良好，６０～７９分为及格，小于６０分

为不及格，优秀率＝优秀人数／总人数×１００％。调查问卷内容

包括：促进理论知识掌握、促进理论联系临床、促进分析与表

达、促进沟通与理解、提升自学能力、培养临床思维、培养创新

意识（选项为明显、轻微、不明显）；认可度＝（明显＋轻微）／总

人数×１００％。

１．４　统计学处理　使用ＳＰＳＳ１６．０软件统计分析，计量资料

以狓±狊表示，组间比较采用两独立样本狋检验；计数资料以百

分比表示，采用χ
２ 检验，等级计数资料采用Ｒｉｄｉｔ分析，以犘＜

０．０５为差异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　结合组与传统组理论考核情况比较　结合组、传统组理

论考核成绩分别为（９１．１±４．８）分、（９２．２±４．６）分，优秀率分

别为６４．６％、７０．８％，结合组均低于传统组，但差异均无统计

学意义（犘＞０．０５），见表１。

２．２　结合组与传统组技能考核情况比较　结合组、传统组技

能考核成绩分别为（９３．６±５．９）分、（８８．７±６．２）分，优秀率分

别为７８．１％、６３．５％，结合组均高于传统组，差异均有统计学

意义（犘＜０．０５），见表２。

２．３　结合组与传统组教学方式认可情况比较　在促进沟通与

表达、培养创新意识方面结合组明显优于传统组，差异有统计

学意义（犘＜０．０５）；在促进理论联系临床、促进分析与理解、提

升自学能力、培养临床思维方面结合组优于传统组，但差异无

统计学意义（犘＞０．０５）；在促进理论知识掌握方面，结合组不

如传统组，但差异无统计学意义（犘＞０．０５），见表３。

９９３４重庆医学２０１４年１１月第４３卷第３２期

 基金项目：重庆市高等教育教学改革重点课题基金资助项目（１３２１１８）。　作者简介：赵万英（１９６３－），副教授，本科，主要从事妇产科教

学及临床工作。


