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  [摘要] 目的 探讨以案例教学法(CBL)为基础的翻转课堂教学模式与传统教学模式比较,能否提高神

经病学临床教学中学生的学习能力和学习效率。方法 选取2016级共
 

112名规范化培训的医师为教学对象,
分为试验组及对照组,采用翻转课堂模式或传统教学方式进行教学。教学前及教学结束后,分别对两组学生进

行理论考核及临床技能考核。教学结束后采用李斯特量表对试验组学生进行问卷调查,了解学生对翻转课堂

的评价。结果 教学后两组比较,理论考核成绩差异无统计学意义(P>0.05),技能考核成绩及总成绩差异有

统计学意义(P<0.05)。调查结果显示,大多数学生对翻转课堂评价较好。
 

结论 以CBL为基础的翻转课堂

模式在神经病学临床教学中,较传统讲课模式有显著的优势,采用该教学模式提高了学生的学习能力和学习

效率。
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  尽管近几年来神经病学教学的传统授课模式已

经改进了很多,却仍不能满足当今的医学教育现

状[1]。许多医学生毕业后存在明显的综合临床实践

能力不足,突出表现在缺乏现代医学的岗位胜任能

力[2]。神经病学是一门诊断与治疗均复杂的学科,推
理思维占了很大比重,如何在神经病学临床教学中有

效培养、提高学生临床学习和思维能力,如何使学生

学得不枯燥,充分调动学习积极性和主动性,提高学

生的岗位胜任能力已经成为当前亟须解决的问题。
翻转课堂(FC)近年来在医学教育中的应用越来

越普遍,它将传统的以获取和应用信息为主的课堂灌

输转变为新型的分析阐明问题方式,非常合适的提供

了全新的学习理念和角度[3-5]。本文尝试使用案例教

学法(CBL),让学生融入模拟的病例场景中,以翻转

课堂替代传统教学进行神经病学的临床教学,并对教

学效果进行调研评估,探讨该方式在神经病学临床教

学中的应用效果。
1 对象与方法

1.1 研究对象

选取2016级共
 

112名规范化培训的医师为教学

对象,这些学生在进入科室前已经完成了神经病学理

论课 程 的 学 习。男 54 名,女 58 名,中 位 数 年 龄

24岁。
 

1.2 研究方法
 

将112名学生分为试验组和对照组。对照组

(
 

n=56)实行传统教学模式,试验组(n=56)以CBL
为基础的翻转课堂教学模式。两组教学时长和频次,

使用的神经病学教材,教师资历,考核方式均相同。
试验组:每周开展2次以CBL为基础的翻转课堂

教学,每次病例分两堂课来完成。总共18学时。第1
堂课的课前1周,授课教师创建翻转课堂微信群,提
供患者的病史资料,布置课前作业:(1)总结患者的病

史特点,包括危险因素、诱因、发病形式、既往史、家族

史、婚育史,并要求准确提炼主诉;(2)根据主诉及病

史,查体,初步的辅助检查结果,归纳定位定性诊断及

依据;(3)提出第一诊断,鉴别诊断,利用教材结合

Pubmed及CNKI等数据库证实自己的判断;(4)提出

需要完善的辅助检查并说明理由。学生在完成课前

作业过程中遇到困难可以通过微信群平台向教师或

其他学生寻求帮助。在课程开始前,学生提交课前作

业,教师结合学生对疾病的掌握情况,进一步完善教

案和课堂讨论及活动的设计。课堂上教师引导学生

有条理地从病历资料中提取归纳有效信息,培养学生

对疾病的归纳总结能力。对鉴别诊断的讨论部分,结
合网络及数据库资料,启发学生批判性思维,转化性

学习。证据不足的情况下引导学生提出需要进一步

完善的检查,寻找进一步的证据。
第1堂课结束时,教师给出患者的进一步的辅助

检查结果及明确诊断,该疾病目前的治疗原则(包括

临床指南要点)。布置下堂课前作业:(1)提炼重要的

病史信息和流行病学特点,系统回顾,提炼体格检查

的重点部分,结合教材列举出与第一诊断相符及不相

符的部分;(2)总结治疗原则并设计该患者个性化的

治疗方案。(3)结合网络及数据库资料,要求学生准
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备好课堂上的提问,并通过微信平台公布到微信群。
充分让学生体会到疾病的复杂性,并且学会提炼要

点。教师根据学生有代表性的问题设计课堂讨论及

互动,鼓励学生合作并互相教学。
对照组:采用传统课堂讲座方式,课前安排学生

按照课本相应章节教学内容预习,课堂上以教师讲授

为主。共18学时。
1.3 教学效果评价

教学开始前,对两组学生进行理论考核及临床技

能考核,总成绩100分,理论成绩60%,临床技能考核

40%。两组学生理论考核内容相同,主要针对神经病

学基础内容。所有教学课时完成后,对两组学生再次

进行理论考核及临床技能考核,采用李斯特量表对试

验组同学进行问卷调查,了解学生对翻转课堂的

评价。
 

1.4 统计学处理

采用SPSS22.0软件进行统计学处理。计量资料

以x±s表示,比较采用t检验。以P<0.05为差异

有统计学意义。
 

2 结  果

2.1 两组学生教学前后成绩比较

教学前试验组与对照组学生比较,理论考核成

绩,技能考核成绩及总成绩的差异均无统计学意义

(P>0.05);教学后试验组与对照组学生比较,理论考

核成绩差异无统计学意义(P>0.05),技能考核成绩

及总成绩差异有统计学意义(P<0.05)。见表1、2。
表1  教学前两组学生成绩比较(x±s,分)

项目 试验组 对照组 P

理论考核成绩 78.7±9.2 79.8±10.1 0.66

技能考试成绩 79.7±5.2 79.9±5.4 0.88

总成绩 79.9±6.7 79.1±5.7 0.65

表2  教学后两组学生成绩比较(x±s,分)

项目 试验组 对照组 P

理论考核成绩 84.0±8.3 81.5±9.1 0.28

技能考试成绩 82.5±5.6 78.6±5.6 0.01

总成绩 83.6±5.0 80.3±5.4 0.03

2.2 试验组学生对翻转课堂的评价

本次问卷调查共向试验组学生发放问卷56份,
回收有效问卷56份,回收率100%。调查结果显示,
大多数学生认为教学目标更明确,课堂气氛更活跃,
教学内容更深入;自身学习兴趣,自学能力和探索精

神都得到明显提高。

表3  学生对于翻转课堂的评价[n(%)]

评价内容 非常显著 显著 一般 不显著 非常不显著

教学评价

 教学时间安排更合理 36(64.29) 12(21.43) 6(10.71) 2(3.57) 0

 教学目标更明确 34(60.71) 8(14.29) 6(10.71) 8(14.29) 0

 课堂气氛更活跃 40(71.43) 8(14.29) 8(14.29) 0 0

 教学内容更深入 38(67.86) 10(17.86) 8(14.29) 0 0

自我评价 0

 增加学习兴趣 52(92.86) 2(3.57) 2(3.57) 0 0

 加强团队合作 46(82.14) 6(10.71) 4(7.14) 0 0

 提高自学能力 52(92.86) 4(7.14) 0 0 0

 提高课堂注意力 44(78.57) 4(7.14) 4(7.14) 4(7.14) 0

 更启发探索精神 48(85.71) 8(14.29) 0 0 0

3 讨  论

  传统的神经病学临床带教中,通常都是课堂上当

场提供病例,由教师利用多媒体课件按照教学目标按

部就班将教学内容讲解,然后进行简单的讨论与总

结。采用这种教学方法,学生在课前无法有目的的熟

悉教学内容,课堂上学生被动地接受信息,参与度低,
教师也无法及时了解学生对教学内容的接受程度。
有学者认为传统模式的种种限制对学生思想的禁锢

已经不能被时代接纳,只有积极主动、自我规划的学

习才是真正适合学生的新学习方法。

以CBL为基础的学习方法让学生将自己融入模

拟的案例场景中,然后通过讨论方式进行学习[6]。
CBL

 

教学形式多样,其特点是“以病例为先导、以问题

为基础、以学生为主体、以教师为主导”的小组讨论式

教学法。翻转课堂即翻转教学,将传统的以获取和应

用信息的课堂灌输转变为新型的分析阐明问题方式。
其理论基础主要是掌握学习理论、建构主义理论、认
知负荷理论及有效教学理论等[3]。通过借助网络信

息技术,构建学生个性化学习环境,让学生课前自主

学习知识,课堂完成知识的掌握吸收,将传授知识和
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内化知识的过程颠倒,将教师为主导变成学生为主

导[7]。与传统教学模式比较,这两种新的教学模式的

重点都在于知识的应用,提高学生参与度,能极大地

吸引学生的注意力,并增强学生的合作意识,创造性

地促进学生对于神经病学的学习,激发学生对于神经

病学的热情[1,8]。哈佛大学医学院曾将基于CBL的

翻转课堂形式用于临床前课程学习。研究中90%的

教师认为这种教学模式有帮助或非常有帮助,90%的

教师愿意或非常愿意将其应用到将来的教学工作中

去。这种教学模式在教学过程中更多的鼓励批判性

思考,鼓励学生使用更高层次的思考技能[4]。对于研

究生和住院医生教育,近年来翻转课堂的实施也越来

越普遍[5]。
在神经病学临床教学中,以CBL为基础的翻转

课堂教学模式也可以很好地帮助学生接触并深入体

会到临床医学的多面性和复杂性。采用翻转课堂结

合案例教学,以案例为线索,引导学生借助教学资源

及网络资源,自主寻找问题和解决问题,从而培养学

生自我学习的能力。例如神经科疾病的定位、定性是

一个学习难点,临床疾病中又存在很多与教科书上不

完全符合的情况,需要具体问题具体分析。在课程

中,教师引导学生扩展学习的资料,寻找定位、定性的

线索,找出造成疾病复杂性的原因,从而建立对神经

科疾病的解剖和症状的内在联系。在本研究中,试验

组的学生技能考核成绩、总成绩显著高于对照组。对

于翻转课堂试验组学生的调查问卷显示,大多数同学

对于基于CBL的翻转课堂教学模式是比较喜欢的,
不仅加强了团队合作,提高了自学能力,还启发了学

生的探索精神,促进了学生发现问题,提出问题的能

力,活跃了课堂气氛,提高课堂的专注程度,对于学生

今后课题设计也提供了一些方向和指导。学生认为

尽管在课前花费了较多的时间进行准备,但学习积极

性得到了充分的调动,增加了学习时间和地点的自由

度,提高了学习效率,更容易理解疾病的临床特点,考
试前复习所花的时间相应减少,并没有增加学习时间

上的负担。从长远来看,在利用网络资源收集资料的

同时,学生锻炼了文献检索能力,了解了疾病的前沿

知识与最新进展,提高了临床能力及研究能力。
翻转教学对教师要求较高,因为对于学生来说,

如果没有理想的课前准备,充分的指导及合理的学习

安排,学生都难以获益。如何有效地利用课前课后的

时间,来保证课堂上的讨论及学习有效又有意义的进

行,对课程设计者来说是一个很大的挑战。充分鼓励

学生课前线上学习视频及课件,同时利用丰富的网络

资源和国内外数据库查阅文献,这些准备对于学生学

习和理解教学内容,提出问题,准备讨论提供了更好

的基础。授课教师需要充分设计好课前的作业和问

题,让学生带着问题去思考和准备课堂讨论和发言,
才能让课堂时间得到充分利用。课后要留给学生开

放性的问题,让他们对今后课题及研究 方 向 进 行

思考。
尽管很多研究证实大部分学生和教师对翻转课

堂都有着积极的评价,但对于翻转课堂这种教学模式

的效果评估通常依靠学生课堂测验的成绩及学生们

主观评价,即便学生们普遍认为翻转课堂的学习模式

促进了知识的掌握和学习能力的提高,还是需要更有

效的工具去客观评估学习效果[9]。此外也需要更多

更进一步的研究来检验翻转课堂对于知识长时间的

保持力,以及将知识转化为职业实践和医疗服务中去

的能力[10]。
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PBL联合CBL教学法在肿瘤学研究生临床教学中的应用探讨*

李 喆,柯 晴,孙 洁,岑 洪,谭晓虹△

(广西医科大学附属肿瘤医院淋巴血液肿瘤科,南宁
 

530021)

  [摘要] 目的 探讨以问题为基础的教学模式(PBL)联合案例教学法(CBL)在肿瘤学研究生临床教学中

的应用效果。方法 将56名肿瘤学研究生分为PBL联合CBL组(n=28)和传统教学模式组(LBL组)(n=
28),通过病史询问、体格检查、辅助检查的判读、回答问题、书写病历5个方面进行考核及满意度调查评估教学

效果。结果 PBL联合CBL组在病史询问、辅助检查、回答问题、书写病历均优于LBL组(P<0.05);在激发

学习兴趣、自学能力、信息获取能力、加深课堂理解均优于LBL组(P<0.05)。结论 PBL联合CBL的教学模

式用于肿瘤学临床教学,有利于学生对知识的掌握,提高临床实习教学质量。
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  近年来,恶性肿瘤已成为危害居民健康的第一杀

手[1],对于恶性肿瘤的防治是21世纪医务工作者的

一项重要任务。肿瘤学作为一门独立的新兴学科,近
年来得到快速的发展,学生掌握基础知识的同时,需
要对前沿领域有一定了解,教科书内容往往滞后于临

床应用,这为肿瘤学教学工作带来诸多挑战。肿瘤学

研究生临床教学是培养肿瘤专科医生的重要途径,传
统的教学理念和方法滞后,无法适应该学科知识快速

更新的要求。近年来,医学教学工作者在临床教学中

不断进行创新和尝试,问题为基础的教学模式(PBL)
联合案例教学法(CBL)在教学工作中取得了较为理

想的应用效果[2-5]。本研究旨在比较PBL联合CBL
教学法与传统教学模式(LBL)在肿瘤学研究生临床

教学中应用效果,现将内容报道如下。
1 资料与方法

1.1 研究对象

选择2017年6月至2018年12月在广西医科大

学附属肿瘤医院淋巴血液肿瘤科实习的硕士研究生

56名为研究对象,分为PBL联合CBL组和LBL组,
每组均为28名,实习周期均为2个月,由3年以上主

治医师参与教学。两组学生的一般资料比较差异无

统计学意义(P>0.05),具有可比性。见表1。
1.2 教学方法

两组均由带教老师采用万德森主编的《临床肿瘤

学》第3版进行教学,教学时间为每周3个课时,共24

个课时。
1.2.1 传统教学方法

LBL组采用传统教学模式,教学的主体是教师,
带教老师根据教学大纲要求,第1部分内容是结合理

论知识和典型病例进行讲解。第2部分内容是进行

示范性教学查房,对所讲病种的临床表现、常见体征、
诊断及鉴别诊断、治疗原则进行依此讲解。最后对查

房内容进行总结。教学形式表现为教师讲解为主,学
生接受。

表1  两组研究对象的一般资料比较

基本资料 PBL联合CBL组 LBL组 P

性别(男/女,n/n) 15/13 12/16 0.422

年龄(x±s,岁) 24.19±0.42 24.12±0.46 0.546

民族(汉族/少数民族,n/n) 10/18 13/15 0.415

理论考试成绩(x±s,分) 79.54±6.67 78.70±7.37 0.657

临床科室轮转经历(有/无,n/n) 3/25 1/27 0.299

接受PBL/CBL教学(是/否,n/n) 3/25 2/26 0.639

1.2.2 PBL联合CBL教学方法

PBL联合CBL组按4~5名分为1个讨论组,每
组有1名组长,辅助教师参与组织协调教学工作。
(1)准备阶段:在教学查房的前2

 

d,教师根据查房内

容选择2~3个典型病例,并根据病例提出相关问题,
问题以教学大纲为基础,为了让学生对肿瘤诊疗的前
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