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线上交互式教学联合标准化病人在胸外科教学中的应用

王安生1,王祖义1,张从利2,任摇 志3,桑海威1,李其才1

[摘要]目的:探讨线上交互式教学与标准化病人(SP)联合的教学模式在胸外科创新教学中的应用效果。 方法:选择临床医学

专业大三年级医学生 40 名,按照教学方法分为线上传统教学组(对照组)和线上交互式教学联合 SP 组(观察组),各 20 名。
对照组采用线上传统教学方法授课,观察组通过微课、微视频等智能移动终端安排 SP 进行交互式教学。 通过线上考核和微

信问卷调查的方式评价 2 组的教学效果。 结果:观察组学生的理论知识、操作水平考核成绩均明显高于对照组(P < 0. 01),医
患沟通、病情分析、学习兴趣和能力提升自评均明显优于对照组(P < 0. 01)。 教学效果评价中,观察组学生在思考积极性、课
堂专注度、内容掌握度、临床思维、合作交流方面评价均明显优于对照组(P < 0. 01)。 结论:线上交互式教学联合 SP 应用于胸

外科教学,有利于激发学生的学习自主性与积极性,启发临床诊断思维,培养理论结合实践能力,有助于提高教学质量,培养

学生团队协作能力和提升综合素质。
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Application of online interaction teaching mode combined
with standardized patients in thoracic surgery teaching

WANG An鄄sheng1,WANG Zu鄄yi1,ZHANG Cong鄄li2,REN Zhi3,SANG Hai鄄wei1,LI Qi鄄cai1

(1. Department of Thoracic Surgery,2. Department of Anesthesiology,3. Department
of Gastroenterology,The First Affiliated Hospital of Bengbu Medical College,Bengbu Anhui 233004,China)

[Abstract] Objective:To explore the application effect of online interaction teaching and standardized patients ( SP) combined
teaching mode in thoracic surgery innovative teaching. Methods:A total of 40 third鄄year medical students of the clinical major were
selected and divided into two groups. The control group received the traditional teaching of online,and the observation group arranged SP
for interactive teaching through smart mobile terminals such as micro鄄class and micro鄄video. The teaching effect of the two groups was
evaluated by online assessment and Wechat questionnaire. Results:The scores of theoretical knowledge and operation level in the

摇 摇 摇 observation group were significantly higher than those in the
control group ( P < 0. 01 ), and the doctor鄄patient
communication, disease analysis, interest in learning and
ability improvement self鄄evaluation were significantly better
than those in the control group (P < 0. 01). In the evaluation
of teaching effect,
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significantly better than those in the control group in terms of thinking enthusiasm,classroom concentration,content mastery,clinical
thinking,cooperation and communication (P < 0. 01). Conclusions:The application of online interaction teaching mode combined with
standardized patients in thoracic surgery teaching is conducive to stimulating students忆 learning autonomy and enthusiasm,enlightening
clinical diagnosis thinking,cultivating the ability of combining theory with practice,improving teaching quality,cultivating students忆
team cooperation ability and improving comprehensive quality.
[Key words] interaction teaching;standardized patients;online teaching;thoracic surgery;clinical teaching

摇 摇 随着信息技术的飞速发展,新冠疫情背景下,信
息技术与教育教学的深度融合为各大高校教学模式

带来了巨大变革[1]。 问题式学习是一种以学生为

中心、以解决核心问题为驱动力、以小组化的讨论交

流及互相学习为手段的教学模式。 然而,以学生为

中心作为传统教学的核心概念,其在一定程度上违

背了以病人为中心的医学教育的主流。 在线交互式

教学模式作为一种新兴的教学模式,适应教育信息

化及现代化的发展需求,通过智能移动终端实现师

生交互、生生交互、人机交互,充分调动学生的自主

创新性,更好地掌握繁琐而复杂的医学知识[2]。 当

前,创新医学课程教学模式如何通过线上智能移动

终端,使线上交互式教学模式在确保教学水平质与

量的同时,提高医学生的综合素质能力成为当下临

床教学急需突破的瓶颈。 标准化病人( standardized
patients,SP)是指经过一系列标准(规范)化、系统化

培训后,能够模拟出生动的临床症状或问题,扮演真

实病人或病人家属的个体,从而逼真地再现真实的

临床场景,帮助医学生接受临床培训之前建立能力、
树立医学人性观[3]。 本研究尝试在线交互式教学

中引入 SP,以期激发学生的临床观察和综合推理能

力,帮助学生整合不同的信息,增强自主学习动力,
触发医患动态互动。 而转变为线上交互式教学模式

联合 SP 该如何进行,相对于传统讲授式教学法的学

习效果能否得到保证,针对以上问题,我们调查并综

合考虑各网络平台特点,选取腾讯会议和微课微视

频等平台组织开展交互式教学联合 SP 和传统教学

2 种线上教学方案,调查并比较 2 种教学模式的教

学效果。 现作报道。

1摇 对象与方法

1. 1摇 研究对象摇 选择蚌埠医学院 2018 级临床医学

专业本科大三年级医学生 40 名,按照教学方法分为

线上传统教学组(对照组)和线上交互式教学联合

SP 组(观察组),各 20 名。 其中对照组男 8 名,女
12 名,年龄(19. 9 依 1. 165)岁;观察组男 10 名,女 10
名,年龄(19. 95 依 1. 234)岁。 2 组学生性别和年龄

具有可比性。

1. 2摇 方法摇 围绕第九版《外科学》“肺疾病冶章节及

胸外科常见疾病进行教学病案的设计,明确学习目

标,突出重点知识及难点知识。 对照组按照常规教

学流程准备教案及多媒体课件,采用传统教学方法

线上授课。 观察组采用问题式教学病案形式,将气

胸的形成原因、临床分类、病理、临床表现、如何诊

断、不同类型气胸可能出现的并发症及预后等情景

进行展现,并将气胸与肺部感染、肺癌、肺结核进行

鉴别诊断,处理措施上将胸腔闭式引流术与单孔胸

腔镜下肺大疱切除修补术形成对比并相互补充,做
到将胸腔穿刺术、肺部疾病病史采集、医患沟通交

流、肺部疾病病人的健康教育及手术前后管理等内

容相互融合贯通。 并应用 SP 开展教学,SP 成员以

招募上一年级的临床专业实习医学生为主,进行标

准化、系统化培训,包括问诊内容、沟通回答技巧及

公平准确的评分标准,熟悉相应课程内容,使之能够

模拟真实病人的发病过程及病情进展与变化等情

况,使 SP 做到反复准确地模仿出病人真实临床症状

和体征,能够切实描述典型的临床病史,线上配合问

诊,使 SP 的表演能与交互式教学相辅相成。
教学方案实施:第一次课,观察组成员通过线上

智能移动终端,课前对本次学习内容进行学习与交

互,课时询问 SP,了解病史(包括起病情况、主要临

床表现、病因及诱因),同时收集病人相关资料,小
组成员针对 SP 的症状、专科检查结果进行组内交互

讨论。 第一次课上无法解决的所有疑问,通过课后

自行查阅教科书、网络资料、专业相关文献,尝试分

析并解决相关问题,或者通过下次课讨论解决。 在

课前及课后通过智能移动终端组内交互讨论,课中

通过组内交互并与教师进行交互,使学生在掌握气

胸内容的同时,巩固诊断学知识,构建胸外科常见疾

病的临床诊断与治疗体系,同时培养医学人文关怀

素养。 第二次课,观察组成员将所收集的相关资料

带到线上课堂,成员集体讨论、交换资料之后,将结

果和问题与教师交互,做到能够应用所学的新知识

灵活地寻求解决措施。 问题解决后,老师线上发放

第二幕病案,提供 SP 各类检验及影像学检查结果,
由学生组内进行交互讨论,总结出病史要点,根据要
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点提出新问题,新问题可再次由学生通过课后自行

查阅解决,疑难问题可通过下次课与组内成员及教

师进行交互,讨论解决。 第三次课,老师线上发放第

三幕病案,SP 病情发生进一步变化,观察组成员询

问病史后进行新的补充陈述,了解病情后进行针对

性组内交互讨论,解决所有遗留相关问题,自行归纳

总结后得出最终诊断,提出治疗方案和后续院外注

意事项。 采样现场直播形式集中讨论,首先学生组

内讨论,并通过智能移动终端与教师进行线上交互,
最终由教师总结归纳,肯定学生成绩的同时指出不

足之处,查漏补缺,做到完整、准确归纳知识要点,包
括疾病的基本概念、临床特征、所需完善的检查及前

沿的诊疗计划,使知识系统化。 课后观察组对教师

的总结归纳进行组内交互,并追踪疾病的进展及指

导相关文献的阅读。

1. 3摇 评价指标摇 教学质量评价主要通过线上知识

考核和微信问卷调查的形式进行。 线上考核包括理

论知识与操作水平考核,于教学结束后进行。 问卷

调查采用微信问卷小程序进行,内容包括:(1)综合

素质自我评价,包括医患沟通、病情分析、学习兴趣、
能力提升,每项 25 分;(2)教学效果评价,对不同教

学模式的感受及评价。
1. 4摇 统计学方法摇 采用 t(或 t忆)检验和 字2 检验。

2摇 结果

2. 1 摇 2 组学生线上考核成绩和综合素质评价比较

摇 观察组学生的理论知识、操作水平考核成绩均明

显高于对照组(P < 0. 01),医患沟通、病情分析、学
习兴趣和能力提升自评均明显优于对照组 (P <
0. 01)(见表 1)。

表 1摇 2 组学生线上考核成绩和综合素质成绩情况(ni = 20;x 依 s)

分组
线上考核

摇 理论知识摇 摇 摇 摇 摇 操作水平摇
综合素质

摇 医患沟通摇 摇 摇 摇 摇 病情分析摇 摇 摇 摇 摇 学习兴趣摇 摇 摇 摇 摇 能力提升 摇

对照组 76. 90 依 3. 89 82. 25 依 1. 86 16. 65 依 1. 53 18. 10 依 1. 21 15. 59 依 1. 36 14. 80 依 0. 68

观察组 86. 00 依 1. 21 89. 25 依 1. 45 22. 20 依 1. 67 23. 25 依 1. 33 23. 30 依 1. 53 24. 35 依 1. 04

t 9. 98* 13. 27 10. 96 12. 81 16. 84 34. 37

P < 0. 01 < 0. 01 < 0. 01 < 0. 01 < 0. 01 < 0. 01

摇 摇 *示 t忆值

2. 2摇 2 组学生教学效果评价比较摇 观察组学生在

思考积极性、课堂专注度、内容掌握度、临床思维、合
作交流方面评价均明显优于对照组(P < 0. 01)(见
表 2)。

表 2摇 教学效果评价[n;百分率(% )]

项目 对照组摇 观察组摇 字2 P

课堂上的思考积极性

摇 比较积极

摇 不积极

6(30. 00)
14(70. 00)

17(85. 00)
3(15. 00)

13. 38 < 0. 01

本次授课的专注度

摇 专注

摇 不专注

8(40. 00)
12(60. 00)

18(90. 00)
2(10. 00)

10. 99 < 0. 01

本次授课内容的掌握程度

摇 好

摇 差

9(45. 00)
11(55. 00)

18(90. 00)
2(10. 00)

9. 23 < 0. 01

教学方法对临床思维的帮助

摇 有帮助

摇 无帮助

7(35. 00)
13(65. 00)

17(85. 00)
3(15. 00)

10. 42 < 0. 01

教学方法是否可以促进合作交流能力

摇 是

摇 否

8(40. 00)
12(60. 00)

18(90. 00)
2(10. 00)

10. 99 < 0. 01

3摇 讨论

摇 摇 胸外科疾病属于临床常见病种,其病变部位涉

及广泛,包括上消化道、全呼吸道、纵隔、胸壁等部

位。 其中最常见的肺癌、食管癌在全世界范围内的

发病率及死亡率分别排列第 1、6 位[4],对人们健康

所造成的危害极大。 而胸外科疾病涉及学科领域众

多,具有专业性极强、诊疗复杂、实践操作困难等特

征,同时也造成熟练学习并掌握相关知识难度大、需
要时间长。 随着我国健康中国战略的全面实施,传
统的教学模式由于存在基础理论与临床实践相脱节

的弊端[5],已逐渐难以满足培养现代医学人才的需

求。 如何进一步提升临床教学质量,已成为深化教

学改革的重点和中心工作。 而在新冠疫情特殊时

期,如何在保证停课不停学的同时提高我国医学教

育水平及学生素质,这些亟待解决的教育需求使得

我国医学教育已进入求新求变和谋求发展的新

阶段[6]。
问题 式 教 学 模 式 由 美 国 神 经 病 学 教 授

BARROWS 于 1969 年首次报道并正式引入医学教

育领域,具有推动师生积极相互沟通交流、培养学生
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自主思考与深度探索问题等综合能力的优点,不仅

能促进学生批判性思维能力的提升,还能够使学生

养成主动思考并解决问题的习惯[7]。 然而,美中不

足的是,问题式学习教学虽然使学生摆脱了呆板的

传统填塞式教学,但对于习惯了被动地从讲授和记

忆知识中学习的学生,尤其是惰性较大的同学,很难

做到化被动为主动。 此外,胸外科相对于其他外科,
教学课时参与临床实践时间相对较少,问题式教学

模式仍然主要通过文字描述或者多媒体来反映疾病

的相关信息,这种纯理论的教学模式应用于胸外科

教学很难做到生动、确切反映各种胸科疾病的临床

表现和专科体征[8]。
交互式教学由 PALINCSAR 于 1982 年首次提

出,随后得到进一步研究和发展[9]。 它是一种基于

脚手架教学理论的教学模式,是一种在宏观教学下

的多点自由访问教学平台上,教师教学与学生学习

围绕某个问题或话题进行平等交流和独立互动的一

种教学方法[10]。 目前,疫情期间借助交互式多媒体

的在线问题式学习模式也被用来为学生设计和提供

更加身临其境的学习体验,增强学习案例的真实性,
激发学生的学习热情。 在线交互式教学具有全新的

探索讨论和成果分享模式,相较于传统问题式学习,
学生能够获得更吸引人的体验[11]。

SP 教育模式具有促进实际操作和避免医患矛

盾等优点。 与真正的临床病人相比,SP 更易于管

理,能够促进从教科书平面知识到临床实践下的立

体知识的平稳过渡。 同时出于教育目的设计 SP 和

学生之间的交流互动,能够促进达到预期的学习结

果[12]。 此外,SP 还具有便于召集和反复应用,具有

客观性、准确性和可靠性等特点,弥补了问题式学习

教学存在的不足。 真实性和反馈的及时性作为医学

生的临床培养极其重要的两方面,通过积极参与解

决问题并获得足够的反馈对于未来发展临床综合能

力与素质尤为重要,在校医学生可以通过 SP 在医学

教育中的实现早期临床接触,相较于虚拟病人,SP
可以使医学生了解并熟悉医生的预期角色特点和未

来应承担的责任,训练有素的 SP 的及时反馈可以鼓

励医学生提高他们的沟通技能和专业精神,并有助

于他们建立同理心,提高临床能力。
目前,在线交互式教学与 SP 联合的教学模式在

外科教学中的应用相对较少,可能是由于外科教学

更侧重于手术技巧的培养,但外科治疗同样需要丰

厚的理论知识基础,这更表明在线交互式教学与 SP
联合的教学模式在外科领域有着更广阔的前景。 虽

然在线交互式教学模式因缺乏与真实病人的互动性

而备受质疑,但在线交互式教学仍被认为是培养医

学生批判性思维和解决问题能力的有效教学工具。
刘娟等[13]研究表明,在线交互式教学能加强学生之

间的团队合作精神及提升学生创新、科研能力。 在

线交互式教学中学生可以通过智能移动终端进行自

学、查阅文献、组内讨论等方式,对外科学中涉及的

知识掌握更牢固、印象更深刻,同时在进行人机交互

及生生交互中可以使得学生的思维能力也得到极大

提高,实现了教学效果的最优化。 本研究中,观察组

学生理论知识和操作水平成绩均明显优于对照组,
综合素质成绩中医患沟通、病情分析、学习兴趣及能

力提升评分亦均明显优于对照组,观察组学生对教

学效果(思维锻炼、课堂集中度、知识掌握、临床思

维、团队协作)评价均明显优于对照组。 提示在线

交互式学习联合 SP 教学模式有助于激励学生主动

学习和独立思考,巩固所学理论知识,更有利于启发

学生的临床诊断思维、培养理论结合实践的能力,不
但提高了教学质量、培养团队协作能力,还有利于提

升学生综合素质。 在本研究中,我们观察到,大多数

学生倾向于在线交互式教学与 SP 进行互动,并认为

SP 在学习过程中的干预提高了交互式教学中讨论

的深度和参与的积极性,以上教学方法的循序应用,
在新冠疫情的特殊时期,在保证了医学生对于基本

理论知识学习的同时,更做到了培养学习自主学习

的热情与主动解决问题的积极性。
目前,基于移动终端的智能交互式课堂教学模

式将充分利用现代社会的网络、大数据和智能手机

等高科技的革新,是一种新兴教学模式[14]。 通过智

能移动终端,开展课前人机交互、课中师生交互、课
后生生交互的线上教学联合 SP,使临床教学更加具

有针对性,提高了学生对于知识的讨论及认知深度,
且在模拟临床病史采集及专科检查的过程中,学生

的临床综合思维能力及医患沟通能力得到显著提

升,两种教育模式的采用,为学生还原了相对真实的

临床场景,能够提升对所学知识的理解度与接受度。
然而,在线交互式教学与 SP 联合的教学模式仍存在

不足:首先,这种教学模式对学生自主学习能力及与

人沟通能力要求高;其次,SP 难以做到完全再现真

实临床场景,不能完全还原疾病体征及临床症状。
这就要求我们在充分学习和采用先进的教学模式与

学习方法的同时,适当保留传统教学模式的优

势[15],做到与时俱进的同时也要致敬经典;再者,SP
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参与教学过程的时间有限,部分学生可能没有充足

机会与 SP 进行沟通,因此,没有与 SP 进行互动的学

生的反馈可能是存在问题的;最后,在教学过程中

SP 的存在可能会引起不必要的压力,这些因素都有

待在教学和研究过程中进一步考量。
综上,本研究通过线上教学,尝试将交互式教学

模式与标准化病人相联合,逐步建立以胸外科常见

疾病病例为基础,以学生为主体,以教师为导向的胸

外科创新教学模式。 在新冠疫情特殊时期,这种微

课堂联合教学模式不仅有利于激发学生的学习积极

性,提高自学能力和创新意识,增强团队协助能力,
促进临床思维能力及综合素质的培养,还能缓解临

床教学资源不足和增加临床实践的机会,同时缓解

病人就医与被教学的矛盾,找到补充完善问题式学

习教学的好方法,进一步提高高等医学教育的教学

质量。
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