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TBL教学在胸外科临床实习教学中的应用研究 *
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摘要 目的：探讨 TBL教学法在胸外科实习教学中的应用价值。方法：将 40名五年制学生随机分为 TBL组和 LBL组，分别采用
TBL和 LBL教学方法进行胸外科临床实习教学，实习结束出科时采用理论考试和操作考核的方法，进行教学评估。结果：TBL组

学生理论考试平均成绩为 88.6± 2.5分，LBL组学生理论考试平均成绩为 83.2± 3.6分，TBL组理论成绩优于 LBL组，差异有统

计学意义。TBL组学生操作考核平均成绩为 90.0± 3.0分，LBL组学生操作考核平均成绩为 85.0± 4.0分，TBL组操作考核成绩优

于 LBL组，差异有统计学意义。结论：TBL教学模式较传统方法明显增加了学生的学习动力、团队协作能力，有助于培养学生临床

思维，更适合胸外科临床实习教学。

关键词：TBL；LBL；胸外科；临床实习

中图分类号：G642 文献标识码：A 文章编号：1673-6273（2014）22-4366-03

Team-based Learning in Thoracic Surgical Clinical Education*

To investigate the applicable value of team-based learning (TBL) in thoracic surgical clinical education.

The 40 students were randomly divided into two groups. The different teaching methods were applied in the two groups
respectively. The group with TBL method was used as TBL group, and the group with lecture-based learning (LBL) method was used as

LBL group. Student learning was assessed through post-test and clinical skills examination. The average scores of post-test in

TBL group and LBL group were 88.6± 2.5 and 83.2± 3.6 respectively. The average scores of clinical skills examination in TBL group

and LBL group were 90.0± 3.0 and 85.0± 4.0 respectively. In terms of theoretical and practical learning, the TBL is more effective than

LBL. TBL modules might be an effective method to improve the clinical practice quality of teaching in thoracic surgery.
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前言

胸外科学是一门专业性及实践性都很强的高风险学科，在

外科临床实习教学中是学生比较难掌握的一门学科，教学难度

较大。目前我国医学高等教育的基础理论学习阶段仍以授课为

基础的教学（Lecture-Based Learning, LBL）模式为主，其特点是

以教师为主体，以讲课为中心，采用规范系统的文字、音像教材

为媒体，以应试教育为主导。该教学模式中学生的主体地位不

突出，教学方式单调枯燥，缺乏互动性，限制了学生思维联想能

力的发挥。尤其是学生在完成理论学习后，在随后的临床实习

中不能灵活的运用所学的理论知识去解决实际问题，影响了学

生的临床实习效果。团队为基础的教学（Team-Based Learning,
TBL）是以团队为基础，倡导学生自主学习的教学方法。该教学

模式近年来在国内外逐渐发展成熟，并在一些学科的临床教学

中取得了一定的成效[1-6]。我们就我校 2009级本科实习学员进

行了 TBL教学模式的尝试与探索，将 TBL模式运用于胸外科

的临床实习教学，探讨该教学模式的可行性。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择我校 2009级五年制本科实习学员 40人，随机分为两

组：实验组（20人）与对照组（20人），其中实验组再分为 4个小

队，每队 5人。
1.2 方法

实验组与对照组教材均采用人民卫生出版社出版的第七

版《外科学》。在胸外科实习的四周中，除了日常的胸外科工作

外，每周选取一例特殊或典型临床病例进行病例分析。实验组

在病例讨论前 3天，授课教师针对将要讨论的临床病例提出相

关理论问题，学员根据问题，采取查阅文献、网上检索等方式进

行课前预习。授课时，学员以小队为单位进行队内讨论，同时再

进行队间讨论。讨论结束后，队内代表最后陈述对预设问题的

理论分析结果及依据。带教老师在讨论中给予正确的引导，并
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在讨论结束后点评每队的分析结果并做最后总结。对照组则采

用传统的 LBL教学模式，针对所挑选临床病例的相关问题进
行全程灌输讲授。

1.3 教学评估
1.3.1 理论考核 两组学员在结束胸外科临床实习后，均接受

统一的胸外科实习理论考试，考试方式采用试卷测试。试卷内

容包括客观题和临床分析题，满分 100分。
1.3.2 操作考核 两组学员在结束胸外科临床实习后，进行胸

腔穿刺术操作考试，由同一个教员进行评分，满分 100分。

2 结果

实验组和对照组学生的理论考试成绩分别为（88.6± 2.5）
和（83.2± 3.6），两组比较差异有统计学意义（P＜ 0.05）（表 1）。

实验组和对照组学生的操作考核成绩分别为（90.0± 3.0）和

（85.0± 4.0），两组比较差异有统计学意义（P＜ 0.05）（表 1）。

表 1 两组学生在理论考试及操作考核成绩比较

Table 1 The average scores of post-test and clinical skills examination in TBL and LBL groups

组别

Group

人数

No.

理论考试平均成绩

Average Scores of post-test

操作考核平均成绩

Average Scores of clinical skills examination

实验组

TBL
20 88.6± 2.5 90.0± 3.0

对照组

LBL
20 83.2± 3.6 85.0± 4.0

P值

P value
＜0.05 ＜0.05

3 讨论

胸外科是临床医学中的三级学科，病种丰富、病例资源多、

疾病的表现形式复杂多样，要作出正确的判断需要扎实的理论

知识和良好的临床思维[7-9]。目前国内绝大多数医学院校在对实

习生的教学中仍采用传统的 LBL教学模式。虽然 LBL教学法

知识架构通常较为完整，传授的速度较快，但是仍以单向传输

为主，师生互动较为不足，学生接受知识比较被动，不能完全调

动学生的积极性，学生课后容易出现知识点遗忘快等缺点。

TBL 是由美国教育学家 Michaelsen 在 2002 年首次提出
的一种有助于促进学习者团队协作精神的新型教学模式[10-12]。

TBL教学先由学生自主学习和团队讨论，然后由多个团队共同

讨论，最后由老师指导。该教学模式既能发挥小组教学的优势，

又能克服小组教学师生比例小的缺点[13-17]。TBL教学在国外的

部分医学院校已得到广泛运用。美国的 Allen教授将 TBL教学
法运用到医学院的教学中，结果发现采用 TBL的学生比采用
LBL的学生更积极主动地参与到教学中，课前准备更加充分并

且课后的测验成绩更好[18]。此外，德国的 Brich教授在神经病学

教学中也采用了 TBL教学法，结果显示学生更乐于接受 TBL

教学法，同时学生认为 TBL教学法提高了他们对神经病学学
习的兴趣，增强了团队意识[19]。尽管 TBL教学在国内近几年才

逐渐开展，但是也获得了令人满意的教学效果。王毅等将 TBL

教学法运用到麻醉学实习中，结果发现经过 TBL教学的学生

理论考试成绩明显优于传统的 LBL教学[20]。在本研究中我们首

次将 TBL教学法运用到胸外科临床实习教学中，教学过程中

我们发现在教员课前将需要讨论的病例提前告知学生后，学生

通过运用现代网络技术进行文献检索并进行综合分析，使得学

生的理论知识水平提高，增强了学生理论联系临床的能力。小

队间的讨论培养了学生团队协作精神，更促进了学生主动分析

问题的能力。通过理论和操作考试，本研究中接受 TBL教学的

学生成绩明显高于接受 LBL教学的学生。诚然，在本研究中我

们只单独研究了 LBL与 TBL教学法的差异，但我们也意识到
LBL与 TBL相结合的教学法也可能是一种有效的教学方法，

值得我们在以后的教学中进一步研究。

综上所述，TBL教学法是提高胸外科临床实习学习效果的

一种较为有效的教学模式，该模式值得在更多的学科教学中推

广，从而总结归纳出一个更加适合现阶段中国医学教育的教学

新模式。
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