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摘 要:目的 探讨微课联合案例式学习(Case-basedLearning,CBL)在心血管影像在线英语教学中的应用效果。方法

 将2020—2021学年第一学期广西医科大学第一附属医院“全英语班”的63名国际学生随机分为观察组(n=31)与对

照组(n=32)。观察组采用微课联合CBL教学法,而对照组则采用传统教学模式(LBL)。比较两组医学生在心血管成

像学习效果上的差异。结果 观察组学生在参与度提高、体验感增强、学习主动性继发、治疗评价与预后掌握方面显著

高于对照组,差异具有统计学意义(P<0.05)。在心血管影像诊断技能及理论知识考试中,观察组学生的表现优于对照

组,差异具有统计学意义(P<0.05)。结论 相较于传统教学方法,微课与CBL教学法的联合在心血管影像学习上更

为有效,能提升医学生的影像诊断技能及理论考试成绩。
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  随着医学科技的飞速发展,当前已进入精准医疗

新医学的时代,心血管影像诊断是精准医疗新医学的

重要组成部分。传统教学模式(Lecture-BasedLearn-
ing,LBL)在心血管影像诊断教学方面呈现诸多问题,
主要表现为与实践脱节、学生参与度低、缺乏主动学习

兴趣及教学质量参差不齐等[1-2]。新冠疫情期间,线上

教学成为特殊时期的教学常态,这一转变加上教学对

象为来自不同文化背景的来华留学生时使得传统教学

模式的劣势凸显。在深入剖析当前教育领域所面临的

复杂挑战之际,本研究明确认识到教学模式的创新是

打破既有局限、推动教育持续发展的关键驱动力。在

此背景下,一系列前沿的学习模式,包括基于问题的学

习(Problem-BasedLearning,PBL)、基于案例的学习

(Case-basedLearning,CBL)以及团队为基础的学习

(Team-basedLearning,TBL),应运而生并迅速在教

育领域内展现出其独特的活力与价值[3-8]。其中,CBL
教学模式以其独特的优势,即通过深入剖析具体病例,
使学生在模拟或真实的医疗环境中进行沉浸式学习,
有效缩短了理论与实践之间的鸿沟,促进了知识的深

度理解与实际应用[9-10]。在国内教育改革的浪潮中,

CBL教学模式已逐步成为医学教育体系中不可或缺的

重要组成部分。然而,随着精准医疗理念的兴起以及

全球疫情背景下线上教学需求的急剧增加,传统单一

的CBL教学法逐渐显露出其局限性,难以全面满足新

时代教育对于个性化、灵活性和高效性的要求[11-12]。
鉴于此,本研究致力于探索并验证一种创新的教学模

式———微课联合CBL教学法在心血管线上全英教学

中的应用效果。通过精心设计的研究方案,本研究对

比了该创新模式与传统教学方法LBL在提升教学质

量、增强学生学习体验及促进知识掌握等方面的差异,
现将研究结果呈现如下,旨在为医学教育领域的改革

与发展提供有力的实证依据与参考。

1 对象与方法

1.1 对象 本项研究选取了广西医科大学第一附属

医院2020—2021学年上学期“全英语班”的63名国际

学生作为研究对象。为确保实验结果的客观性和可比

性,本研究采用了随机分组的方法,将这63名学生分

为两个组别:观察组(n=31)与对照组(n=32)。在

分组过程中,严格控制了可能影响实验结果的因素,包
括学生的年龄、性别以及既往的学习成绩(线上传统讲

授法本学科已学章节测试),观察组学生平均年龄21
~23岁,平均(21.36±0.61)岁,男性16名,女性15
名,既往学习成绩(72.45±3.04)分;对照组中学生年

龄21~23岁,平均(21.41±0.67)岁,男性17名,女性

15名,既往成绩(72.49±2.91)分。通过统计学分析,
两组学生在年龄、性别、既往成绩方面差异均无统计学
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意义(P =0.750、P =0.904、P =0.985,P 均>
0.05)。

1.2 方法 两组学生均使用钉钉课堂直播教学平台

在线学习。教学内容为人民卫生出版社出版的最新版

(第五版)《医学影像诊断学》中的第五章《循环系统》。

1.2.1 观察组 采用微课联合CBL线上教学法。将

《循环系统》内容分解为若干模块,每个模块围绕一个

基础或关键知识点,并配以典型临床案例制作成全英

微课视频。这些全英微课视频提前1周发送给观察组

学生,供其自主预习。正式教学阶段,教师利用钉钉课

堂直播60min,期间通过播放微课片段、提出问题及引

导讨论,促进学生对知识点的深入理解。随后60min,
学生分组进行小组讨论,鼓励学生主动提出问题,教师

则在线上进行解答、剖析难点,并引导学生进一步思考

与探索。

1.2.2 对照组 采用传统LBL教学模式。为保证教

学内容的一致性,对照组学生也在课前1周收到包含

与观察组微课视频中相同典型临床病例的幻灯片作为

预习材料,以便对即将学习的内容有初步了解。正式

教学节段,由教师通过钉钉课堂在线讲授120min。

1.2.3 教学质量控制 所有授课资料均经过教学团

队的集体审阅与试课,以确保其科学性、准确性和适用

性。指定一位授课教师负责教学实施,该教师不参与

研究设计及后续的评价工作,以确保研究的客观性和

公正性。两组学生的钉钉群相互隔离,避免信息交换,
以保证教学实验的独立性和有效性。两组学生的在线

课程均设定为3个课时,总计120min,确保教学时间

的一致性和可比性。

1.2.4 评价方法 完成教学活动后,首先进行教学满

意度的对比评估,两组学生均被邀请以匿名形式参与

教学满意度问卷调查,旨在全面收集学生对于教学质

量的反馈。本次调查共发放问卷63份并成功回收全

部问卷,回收率100%。问卷内容聚焦于4个核心维

度:参与度提升、体验感增强、学习主动性的激发,以及

治疗评价与预后知识的掌握情况,每项均设有非常满

意、满意及一般(视为不满意)3个评价等级。随后,根
据“满意度=(非常满意+满意)/总例数×100%”的公

式,计算两组学生的总体满意度。此外组织并对比两

组医学生心血管影像诊断技能考试与理论考试,两项

考试均为线上考核,影像诊断技能考试(虽然是实践技

能考核,因影像诊断学科特点可以线上测试)主要是考

核学生对典型病例具体描述及诊断的能力,理论考试

考核学生对本章节相关理论知识点的掌握,两项考试

均采取百分制计分。考试覆盖了全体63名学生,参与

率达到100%。

1.3 统计学方法 行数据统计分析时,使用SPSS
27.0版本统计软件包。对于连续型变量(即计量资

料),采用(췍x±s)方式进行描述,并运用t检验进行比

较。对于分类变量(即计数资料),则运用χ2 检验进行

分析。所有统计推断均以P <0.05作为显著性水平

的判定标准。

2 结果

2.1 两组医学生对教学方法满意度的比较 满意度

=(非常满意+满意)/各组总人数×100%,观察组医

学生在参与度提高、体验感增强、学习主动性继发、治
疗评价与预后掌握方面的满意度均明显高于对照组,
差异均具有统计学意义(P<0.05),见表1。

表1 两组医学生对教学方法的满意度比较

项目
观察组(n=31)

非常满意 满意 一般
满意度

对照组(n=32)

非常满意 满意 一般
满意度 χ2 P

参与度提高 28(90.32) 2(6.45) 1(3.23) 30(96.77) 21(65.63) 3(9.38) 8(25.00) 24(75.00) 4.448 0.035
体验感增强 27(87.10) 3(9.68) 1(3.23) 30(96.77) 22(68.75) 1(3.13) 9(28.13) 23(71.88) 5.565 0.018
学习主动性激发 26(83.87) 3(9.68) 2(6.45) 29(93.55) 20(62.50) 2(6.25) 10(31.25) 22(68.75) 6.280 0.012
治疗评价与预后掌握 27(87.10) 2(6.45) 2(6.45) 29(93.55) 18(56.25) 3(9.38) 11(34.38) 21(65.63) 7.497 0.006

 注:表内计数资料数据用[n(%)]表示。

2.2 两组医学生心血管影像诊断技能考试成绩及理

论考试成绩进行比较 观察组学生在心血管影像诊断

技能考试成绩及理论考试成绩方面均优于对照组,差

异均有统计学意义(P 均<0.05),见表2。

表2 两组医学生心血管影像诊断技能考试成绩及

        理论考试成绩进行比较   单位:分

组别 n
心血管影像诊断

技能考试成绩

理论考

试成绩

观察组 31 85.29±4.14 77.68±4.35
对照组 32 80.63±12.05 71.28±6.53
t 2.039 4.563
P 0.046 <0.001

 注:表内计量资料数据以(췍x±s)表示。
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3 讨论

心血管影像诊断是精准医疗新医学的重要组成部

分,是现代循证医学的重要手段,是医学生学习过程中

需要重点理解和掌握的一门课程,先进的技术带来多

参数、多维度的巨量数据,传统讲授法LBL因学生处

于被动接受状态,缺乏参与感和主动性,导致理论与实

践脱节,很难胜任负荷心肌灌注———心肌微循环、复杂

先天性心脏病、双期CT肺动脉血管成像等疑难复杂

心血管影像教学[13]。单纯CBL教学方法以真实患者

的典型临床案例为基础,教师引导学生主动剖析病例,
相对于LBL增加了学生的参与感和主动性,但是单纯

的CBL教学在面对新医学、新冠疫情、线上教学、教学

对象为不同语言不同文化背景的留学生的情况时仍然

略显不足。微课作为一种新兴的网络教学模式,其应

用场景广泛且灵活,可适用于课前预习、课中辅助、课
后复习与巩固。微课方便灵活,打破了时间和空间的

限制,学生只需一部智能手机或电脑以及网络连接即

可随时随地学习,微信更适用于不同文化背景的学生。
微课相对于LBL中的课件资料更加生动有趣,易于理

解和记忆。微课通常时长较短,内容精炼,能够迅速抓

住学生的注意力,提高学习效率。但是微课是提前录

制好的,因此在教学内容方面可能无法及时更新,互动

和讨论受限等缺点。本研究采用微课联合CBL的教

学模式,两种模式互相弥补对方不足,本研究观察组学

生在参与度提高、体验感增强、学习主动性继发、治疗

评价与预后掌握方面的满意度均明显优于对照组,差
异均有统计学意义。这一研究结果不仅与本领域内先

前的研究发现相契合,还展现出了与其他学科中相似

研究结果的一致性[14-15]。另外,本研究在心血管影像

诊断技能与理论考试方面的分析显示,观察组留学生

的平均成绩相较于对照组均呈现出显著的提升,差异

均有统计学意义,彰显了教学干预的积极成效。这一

研究结论亦与医学创新教学领域其他研究结果一

致[16-17]。
本研究表明,微课融合CBL教学法及类似创新教

学手段,均对学生学业成绩的提升具有显著促进作用。
本研究在CBL框架内,创新性地引入了全英文典型病

案微课视频,允许学生自由反复观看以预习和强化知

识,有效避免了传统英文课件的冗长与乏味。此举不

仅激发了学生的主动学习热情,增强了学习体验与参

与度,还直接提升了学业表现。更重要的是,它促进了

治疗与预后影像评价知识与基础及临床课程的紧密联

结,促进了学生临床思维模式的形成,为学生未来在临

床实践中的顺利融入奠定了坚实的基础。据已报道的

创新课程研究,CBL教学法在激励学生主动学习、增强

团队协作、提升基本技能操作水平及培育临床思维能

力方面展现出显著成效[18-21]。
本研究虽取得一定成果,但仍存局限:鉴于本研究

聚焦于微课与CBL结合的线上教学模式,且对象限定

为留学生,样本规模较小,导致可比较与借鉴的同类研

究案例匮乏,经验积累有限。此外,留学生文化背景多

元,语言非母语(部分非英语),全英文教学环境下个别

学生面临语言挑战,未来需深入探索适应不同文化背

景学生的定制化微课与CBL教学策略。
综上所述,微课联合CBL教学法相较于传统教学

模式,在心血管影像线上教学领域展现出更优效果,有
效提升了医学生的影像诊断技能及理论考试成绩。
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