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　 　 【摘要】 　 目的 　 评价模拟教学法( ＳＢＬ)在康复医学课程教学中的应用效果ꎮ 方法 　 选取临床医学

专业本科生 ５５ 名ꎬ分为对照组(３７ 名)和 ＳＢＬ 组(１８ 名) ꎮ 对照组采取传统教学方法进行康复医学课程

教学ꎬＳＢＬ 组采用 ＳＢＬ 进行康复医学课程教学ꎮ 教学结束后ꎬ对所有研究对象进行病案书写考核、理论

考核、大学教师教学效果评价问卷调查ꎮ 结果 　 ＳＢＬ 组学生病案书写得分[ (８８.８±４.８)分] 、理论考核得

分[ (９４.１±２.６)分]均高于对照组(Ｐ<０.０５) ꎮ ＳＢＬ 组学生在学习价值感、教学热情与组织清晰性、群体

互动、人际和谐、知识宽度、教学管理、功课量难度 ７ 个维度上ꎬ对教师教学效果的评价优于对照组(Ｐ<
０.０５) ꎮ 结论 　 ＳＢＬ 有助于提升临床医学生康复医学课程的学习效果和对教师的评价ꎬ有效提高康复医

学课程教学效果ꎮ
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　 　 康复医学是临床医学生的必修课程之一ꎬ但大多数临床医

学生前期未接触过康复概念ꎬ容易将康复与恢复、康复医学与

临床医学混淆ꎮ 目前康复评定方法、康复治疗技术种类繁多ꎬ
涵盖的内容广泛ꎬ甚至还会涉及到物理学、工程学等方面的知

识ꎮ 在较短的课程学时内ꎬ康复医学教师如果仅依靠多媒体幻

灯演示和口头讲授相关内容ꎬ在一定程度上不利于学生深入学

习康复评定、康复治疗方法和技术ꎬ也很难培养临床医学生在

康复评定和康复治疗计划过程中的临床推理能力ꎬ进而影响康

复医学课程教学效果ꎮ
模拟教学法(ｓｉｍｕｌａｔｉｏｎ￣ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎｉｎｇꎬＳＢＬ)常被用于医学、

物理、生物学的教育中ꎬ其在临床、护理和口腔医学教育领域中

使用超过 ５０ 年[１￣５] ꎮ 模拟教学法是指利用模拟技术创设出模

拟病人和模拟临床场景ꎬ代替真实病人进行临床教学和实践的

教学方法[６] ꎮ ＳＢＬ 采用可控的模拟学习环境ꎬ能给学生营造出

真实的临床环境ꎬ且强调“以学生为中心”ꎬ可充分调动学生参

与教学的积极性和主动性ꎬ其优点是学生的能力可以在相似环

境中得到发展ꎬ而不会对患者造成不必要的风险[７] ꎬ且有助于

学生充分掌握理论知识、实践操作能力、应变能力及沟通能力ꎮ
已有研究将 ＳＢＬ 用于康复治疗专业本科生的临床教学[８￣１０] 、儿
科教学[１１]中ꎬ取得了十分显著的效果ꎮ 目前还没有研究将 ＳＢＬ
用于康复医学课程的本科教学中ꎮ

本研究采用 ＳＢＬ 进行康复医学课程的教学ꎬ通过病案书写

考核、康复医学理论考核和大学教师教学效果评价问卷调查ꎬ
了解 ＳＢＬ 在康复医学教学中的应用效果ꎮ

对象与方法

一、研究对象

选取 ２０１８ 年至 ２０１９ 年于我院学习的临床医学专业三年

级、共 ２ 个班级的本科生 ５５ 名ꎬ其中男 ３０ 名ꎬ女 ２５ 名ꎮ 将

５５ 名学生分为对照组(３７ 名)和 ＳＢＬ 组(１８ 名)ꎬ其中对照组男

２１ 例ꎬ女 １６ 例ꎬ平均年龄(２１.７±０.８)岁ꎻＳＢＬ 组男 ９ 例ꎬ女 ９ 例ꎬ
平均年龄(２１.９±０.７)岁ꎮ ２ 组学生的性别、平均年龄等一般资

料比较ꎬ差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎬ具有可比性ꎮ
二、研究方法

由同一教学小组负责本研究所有研究对象的康复医学教

学工作ꎬ使用人民卫生出版社出版的第 ５ 版«康复医学»教材ꎬ
教学大纲、教学内容、学时均相同ꎮ

对照组采用传统的教学方法进行康复医学临床教学ꎮ 康

复医学教师按照教学大纲ꎬ编写相应的教案ꎮ 康复医学教师采

用电脑、投影、激光笔等辅助设备ꎬ使用多媒体幻灯片方式呈现

康复医学相关授课内容ꎬ进行课程内容的讲授ꎮ
ＳＢＬ 组采用 ＳＢＬ 进行康复医学临床教学ꎮ ＳＢＬ 组的 １８ 名

学生分为 ３ 个小组ꎬ每个小组 ６ 名学生ꎬ分小组完成 ＳＢＬ 教学ꎮ
ＳＢＬ 教学过程包括建立模拟学习环境、设立模拟患者及家属、小
组或个人与患者及家属互动、其他人进行观察、康复医学教师

引导ꎮ 首先为临床医学生建立经常会遇到的不同场景ꎬ建立一

个可控的模拟学习环境ꎻ其次ꎬ根据来自真实场景的各种案例ꎬ
为模拟患者及家属撰写非常详细的模拟患者及家属指引ꎻ再由

志愿者根据模拟患者及家属指引ꎬ担任模拟患者及家属ꎮ 通过

小组或个人与患者及家属互动ꎬ包括进行问诊、体格检查、康复

评定ꎬ再针对预设场景和模拟患者制订康复治疗方案ꎮ 其他人

观察小组或个人与患者及家属互动过程ꎮ 在小组或个人与患

者及家属的互动过程中ꎬ由经验丰富的康复医学教师引导医学

生进行康复评定和治疗计划的制订ꎬ培养临床推理能力ꎮ
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三、教学效果评价

本研究采用病案书写考核、康复医学理论考核和大学教师

教学效果评价问卷调查ꎬ对 ＳＢＬ 教学效果进行评定ꎮ
在临床见习时ꎬ对 １ 名胫腓骨骨折的患者进行病史询问、

体格检查和康复评定ꎬ并进行病案撰写ꎬ病案撰写内容包括主

诉、现病史、其他病史、体格检查、辅助检查、诊断及鉴别诊断、
病例特点、诊疗计划ꎮ 病案书写考核有统一的评分标准ꎬ满分

１００ 分ꎮ
康复医学理论考核由康复医学教学小组统一命题ꎬ考试内

容与教学大纲要求一致ꎬ主要考核教学大纲中要求掌握和熟悉

的内容ꎬ同时也考核少量仅需了解或自学的内容ꎮ 理论考核题

型为选择题(２０ 分)、判断题(１５ 分)、填空题(１５ 分)、名词解释

(２０ 分)、问答题(２０ 分)ꎬ理论考核满分为 １００ 分ꎮ
在课程结束后ꎬ所有研究对象被要求在安静的环境下独立

填写一份大学教师教学效果评价问卷ꎮ 大学生教师教学效果

评价问卷具有较好的构想效度和项目信度ꎬ不同评价群体的项

目信度和维度间相互影响的权重也相同[１２] ꎬ具有可行性和适用

性[１３] ꎬ可以作为评价大学教师教学效果的工具[１４] ꎮ 大学教师

教学效果评价问卷共 ２８ 个条目ꎬ每个条目都要求医学生从“非
常同意”、“比较同意”、“一般”、“不太同意”、“完全反对”、“无
法回答”中选择与自身相符的答案ꎮ “非常同意”计 ５ 分、“比较

同意”计 ４ 分、“一般”计 ３ 分、“不太同意”计 ２ 分、“完全反对”
计 １ 分、“无法回答”计 ０ 分ꎮ

四、统计学方法

所有数据均采用 Ｓｔａｔａ １３.１ 版软件包进行处理ꎬ计量资料进

行正态分布检验ꎬ正态分布的计量资料用(ｘ－±ｓ)形式表示ꎬ计量

资料采用独立样本 ｔ 检验ꎬ计数资料采用 χ２ 检验ꎬＰ<０.０５ 表示

差异有统计学意义ꎮ

结　 　 果

一、２ 组学生病案书写及理论考核情况

ＳＢＬ 组学生病案书写得分、理论考核得分均高于对照组ꎬ差
异有统计学意义(Ｐ<０.０５)ꎮ 详见表 １ꎮ

表 １　 ２ 组学生病案书写及理论考核情况(分ꎬｘ－±ｓ)

组别 例数 病案书写得分 理论考核得分

对照组 ３７ ８４.４±７.０ ９１.９±３.７
ＳＢＬ 组 １８ ８８.８±４.８ａ ９４.１±２.６ａ

　 　 注:与对照组比较ꎬａＰ<０.０５

　 　 二、２ 组学生对教师教学效果的评价情况

ＳＢＬ 组学生在学习价值感、教学热情与组织清晰性、群体互

动、人际和谐、知识宽度、教学管理、功课量难度 ７ 个维度上ꎬ对
教师教学效果的评价优于对照组ꎬ差异有统计学意义组(Ｐ<
０.０５)ꎮ

讨　 　 论

我国现代康复医学教育始于上世纪 ８０ 年代ꎬ进入 ２１ 世纪

以来得到了较快的提升ꎮ 目前康复医学教育模式尚未完

善[１５] ꎬ语言治疗等康复专业人才培养尚处于起步阶段[１６] ꎮ 长

期以来ꎬ我国康复医学教育一直以传统“灌输式”教学方法为

主ꎬ不利于调动医学生的学习积极性和兴趣ꎬ也不利于培养医

学生的分析能力及医患沟通能力ꎮ 本研究将 ＳＢＬ 用于临床医

学专业本科生的康复医学课程教学中ꎬ发现 ＳＢＬ 组学生的病

案书写能力、理论考核成绩及对教师教学效果的评价均优于

对照组ꎮ
近年来ꎬＳＢＬ 已被应用于妇产科、胸外科、护理学等多个学

科的教学中[１７￣１９] ꎬ以提高教学质量ꎮ 本研究将 ＳＢＬ 引入临床医

学生的康复医学教学中ꎬ发现 ＳＢＬ 组学生的病案书写得分高于

对照组ꎬ与既往研究结果相似[１０ꎬ２０] ꎮ 有研究者在课堂讲授基础

上ꎬ练习组增加教师标准化病人参与ꎬ对照组增加多媒体课件

演示ꎬ结果发现练习组的问诊技能和病史书写成绩较对照组

高[２０] ꎮ 于国华等[１０]将 ＳＢＬ 用于康复治疗专业学生的实习带教

中ꎬ结果发现使用 ＳＢＬ 的学生的病史采集能力更高ꎮ 此外ꎬ有
研究显示ꎬＳＢＬ 在培养医学生临床思维、提高其临床操作技能和

医患沟通能力方面具有一定的优势[８￣１０] ꎮ
本研究中ꎬＳＢＬ 组学生的理论考核成绩优于对照组ꎬ说明

ＳＢＬ 可以提升临床医学生的学习效果ꎮ 然而ꎬ有研究显示 ＳＢＬ
和传统教学法在基础理论知识掌握程度方面无明显差异[８] ꎮ
研究结果的差异可能与所采用的 ＳＢＬ 模式不同有关ꎮ 吴勤峰

等[８]采用的 ＳＢＬ 模式为以教师模拟病人障碍表现、学生主动参

与判断、评定为主、结合讲解的教学模式ꎮ 而本研究所采用的

ＳＢＬ 模式为建立模拟学习环境、设立模拟患者及家属、小组或个

人与患者及家属互动、其他人进行观察、康复医学教师引导ꎬ在
模拟患者临床表现的基础上ꎬ注重模拟患者及家属与学生的互

动ꎬ可有助于激发学生学习的积极性和主动性[９￣１０] ꎮ 此外ꎬ康复

医学教师在 ＳＢＬ 教学过程中的适时引导尤为重要ꎬ可提高学生

的临床思维能力ꎬ进而提升学习效果[９] ꎮ
本研究中ꎬＳＢＬ 组学生在学习价值感、教学热情与组织清晰

性、群体互动、人际和谐、知识宽度、教学管理、功课量难度 ７ 个

维度上ꎬ对教师教学效果的评价优于对照组ꎬ说明临床医学生

对 ＳＢＬ 的认可程度高ꎬ可能与 ＳＢＬ 为学生提供主动的个性化学

习有关ꎮ 既往研究也证明ꎬＳＢＬ 较传统教学法更受学生的欢

迎[８] ꎬ更有利于提高教师的教学水平[９] ꎮ
本研究存在一定的局限性ꎬ未对康复医学教学前学生的成

绩进行调查和分析ꎬ在今后的研究中将进一步完善ꎮ 综上ꎬＳＢＬ
有助于提升临床医学生康复医学课程的学习效果ꎮ 在康复医

学教学中ꎬ可选用 ＳＢＬ 模式ꎬ以促进医学生能力的培养和教学

效果的改善ꎮ

表 ２　 ２ 组学生对教师教学效果的评价情况(分ꎬｘ－±ｓ)

组别 例数 学习价值感 教学热情与
组织清晰性 群体互动 人际和谐 知识宽度 教学管理 功课量难度

对照组 ３７ ４.１±０.６ ３.９±０.８ ３.９±０.８ ４.３±０.６ ４.４±０.６ ４.２±０.７ ４.２±０.８
ＳＢＬ 组 １８ ４.７±０.４ａ ４.９±０.３ａ ４.８±０.４ａ ４.８±０.５ａ ４.８±０.４ａ ４.８±０.４ａ ４.７±０.７ａ

　 　 注:与对照组比较ꎬａＰ<０.０５
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