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在耳鼻咽喉头颈外科学的教学过程中，采用传

统的教学方法进行教学，学生普遍反映因为耳部的

应用解剖内容抽象，解剖结构复杂及晦涩难懂，学

习过程极为枯燥且学习效果不佳。为了调动学生

的积极性及参与性，提高学习的兴趣度，本次研究

将微视频联合翻转课堂的方法应用于耳部解剖教

学中，收效较好。现报道如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择 2019年 3 月至 2019年 5 月重

庆医科大学 2015级临床医学本科（全科医学方向）

的 80名见习学生，其中男性 36名、女性 44名；年龄

22～23 岁，平均年龄（22.42±0.67）岁。按随机数字

表法分为实验组和对照组，每组 40名。实验组中男

性 19名、女性 21名；平均年龄（22.55±0.69）岁。对

照组中男性 17 名、女性 23 名；平均年龄（22.30±
0.66）岁；两组在性别、年龄比较，差异均无统计学意

义（P均＞0.05）。
1.2 方法 两组均选用人民卫生出版社出版的《耳

鼻咽喉头颈外科学》第九版教材，见习带教的教师

和教学时间均相同。每组又随机分为 4小组，每小

组 10名，小组为单位进行授课。实验组采用微视频

联合翻转课堂的方法：授课前每小组均建立一个微

信群，在充分熟悉教学大纲的前提下，以教学幻灯

片结合最新参加学术活动的讲课内容及视频，制作

好耳科解剖的 PPT 及微视频，微视频时间控制在

3～5 min内，并将其提前 1 周发布在建立好的各个

学生组的微信群中。发布成功后，微信群里通知所

有的学生在授课前完成观看 PPT及微视频，并根据

教学大纲，提出本节课需要掌握、了解的学习内容

有哪些部分。学生在学习时有疑惑的地方可以小

组间在线相互讨论，并推荐 1名学生代表记录下学

习上有困难的内容。授课时教师不再讲解PPT的的

内容和播放微视频，而改由每小组推荐的 2～3名学

生代表在课堂上结合耳部的解剖实物模型，一一讲

解各部位对应的解剖名称及生理功能，讲解中组内

的学生可以进行补充，教师在旁进行指导及点评。

对于学生讨论后仍存在的共性疑点和难点，在学生

讲解结束后，教师统一对其疑点和难点进行讲解答

疑，对于其他学生已经掌握的知识不再重复讲解。

对照组采用传统的教学方法。上课前1 周由教

师在课时结束时通知学生下次课学习的章节，需要

预习的内容；在授课时讲解PPT并播放微视频，同时

结合耳部实物模型讲解各个解剖知识点，主要以教

师课堂讲解为主。

1.3 观察指标 教学共 9周 18学时，课程结束后对

两组学生进行理论考试（10题，共 100 分）；并进行

教学满意度调查比较，满意度分为非常满意、满意、

一般、不满意。

满意度=（非常满意+满意）/总人数×100％。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 23.0统计学软件进行

数据分析。计量资料以均数±标准差（x±s）表示。

计量资料比较采用 t检验；计数资料比较采用 χ2检

验。设P＜0.05为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组理论考试成绩比较 实验组的理论成绩

为（80.00±4.13）分，高于对照组（74.28±3.50）分，差

异有统计学意义（t=6.69，P＜0.05）。
2.2 两组学生对教学的满意度比较 实验组非常

满意及满意的人数共有 35名，满意度为 87.50％；对

照组非常满意及满意的人数共有 27 名，满意度为

67.50％。实验组学生对教学的满意度明显高于对

照组，差异有统计学意义（χ2=4.59，P＜0.05）。
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3 讨论

临床医学本科（全科医学方向）的学生大部分

是定向录取，就业面向基层医院，未来以全科医生

的身份执业。在全科医生的工作中，耳鸣、中耳炎、

眩晕等疾病都是临床常见的疾病，需要先掌握耳鼻

咽喉头颈外科的基本解剖知识，进而了解及掌握常

见病的基本概念及处理原则。因耳鼻咽喉头颈外

科学专业性强，涉及器官多，结构复杂，耳科解剖又

属于本课程中难度较大的部分，学生在学习过程中

易产生畏惧心理。以前传统的“填鸭式”教学方法

是学生被动的接受老师灌输的内容，由于瞬时记忆

的短暂性和缺乏自主学习能力，学生很难做到将所

学知识及时吸收、消化，加之教学时间又相对较少

（共 9 周 18 学时），传统的教学方法的教学效果不

佳，故急需一种更有效的教学方法来替代。

目前，依托于互联网通讯技术的普及，智能手

机、平板电脑等移动通讯设备在学生中得以广泛应

用，学生基本上都能熟练的在手机上进行在线学

习，这为微视频教学方法的实施提供了设备支持[1]。

微视频一般时间在 3～5 min，具有“短小精干”的特

点，能够将课程的重点、难点，制作成图文并茂、内

容精炼的视频方式展现给学生，学生可以不受时间

地点的限制，多次在手机上查看学习。课前提前查

看，这其实也起到了一定的预习作用，但不同于传

统的课前预习枯燥的书本知识，观看手机视频更容

易激发年轻学生的学习兴趣，更符合当代人的学习

习惯[2]。视频短小，重点突出，有疑问的地方随时可

以暂停播放，查看资料后再继续或反复观看，对于

理解难度较大的耳部解剖教学而言，更有利于学生

理解、吸收和掌握。翻转课堂是近年来新兴的一种

教学模式，它是将教师和学生在课堂上的角色翻

转，将课堂上讲授的内容放在课前，让学生课前自

主学习，课堂上教师引导学生对课程中遇到的疑难

点进行讨论，改变了传统的以教师在课堂上讲为中

心的教学方法，转变成以学生自主学习为中心，更

加有利于培养学生的学习能力和学习兴趣[3]。学生

可以根据自己的学习情况，在课堂上针对性的提出

疑惑的问题，再由教师一一解答，实现因材施教、针

对性教学的目的，学生课堂参与度高，也可促进学

生自主学习及思考能力的培养。本次研究结果显

示，采用微视频联合翻转课堂教学的实验组学生的

理论成绩高于传统教学组，对教学的满意度明显提

高（P均＜0.05），表明采用微视频联合翻转课堂教

学后的学生对课程的知识点掌握更为牢固，对于新

式的微视频联合翻转课堂的教学方法满意度更高，

更喜欢这种轻松愉快的教学方式。本次研究结果

与赵雷等[4]的研究结果类似。

综上所述，微视频联合翻转课堂作为一种新型

的教学方法，提高了教学的效果和学生的满意度，

是一种值得推广的教学模式，但目前仍处于一种探

索阶段，教师和学生都还需要一段时间来适应这种

新型的教学方法，还存在部分不足之处需要改进。

教师如何在课前制作合适的微视频，课堂如何引导

学生积极参与讨论，如何掌控课程进度，这些对传

统的教学习惯都是挑战；同样习惯了传统的授学方

式的学生也需要改变，由老师督促着学习的习惯变

为积极主动学习，发挥学习能动性，提高课堂上的

参与度，大胆开口展现自己[5]。随着社会进步，教学

需要更多的师生互动和现代科技的运用，仍然需要

更深入、细致的研究来不断提高教学效果。
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