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[摘要] 目的 探讨案例教学法（CBL）联合多学科协作（MDT）教学培养模式在头颈肿瘤规培教学中的应用价值。

方法 选取于耳鼻咽喉头颈外科进行住院医师规范化培训的 24名学员，随机分为实验组和对照组，各 12名。对照

组采用传统的基于课堂的学习的教学模式，实验组采取CBL 联合MDT 的教学培养模式。比较两组学员教学后的

理论知识和临床实践考核成绩，并通过问卷调查评估学员对教学效果的满意度。结果 实验组的理论知识和临床

实践考核成绩均高于对照组，差异均有统计学意义（t分别=2.78、2.25，P均＜0.05）。实验组对学习兴趣、基础理论

知识掌握、自主学习能力、临床思维能力、团队合作意识的教学效果满意度均高于对照组，差异均有统计学意义（t
分别=13.17、5.97、6.40、6.47、11.71，P 均＜0.05）。结论 CBL 联合 MDT 教学培养模式在头颈肿瘤规培教学中效果

显著。
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Application value of CBL combined with MDT teaching and training mode in head and neck tumor standardiza⁃
tion training teaching XIAO Mang，WU Yuting，YE Jing，et al.Department of Otolaryngology Head and Neck Sur⁃
gery，Sir Run Run Shaw Hospital，Zhejiang University School of Medicine，Hangzhou 310016，China.
[Abstract] Objective To explore the application value of case-based learning（CBL）combined with multiple disci⁃
plinary team（MDT）teaching and training mode in head and neck tumor standardization training teaching. Methods A
total of 24 students who received standardized training in otorhinolaryngology head and neck surgery were randomly divid⁃
ed into experimental group and control group，12 students in each group.The control group was taught by the traditional
lecture-based learning（LBL）teaching mode，while the experimental group was taught by the CBL combined with MDT
teaching and training mode.The scores of the two groups of students in the assessment of theoretical knowledge and clini⁃
cal practice abilities after teaching were compared，and their satisfaction to the teaching effect in terms were evaluated
through questionnaires. Results The theoretical knowledge and clinical practice test scores of students in the experimen⁃
tal group were higher than those in the control group（t=2.78，2.25，P＜0.05）.The satisfaction of students in the experime⁃
ntal group in improving learning interest，basic theoretical knowledge mastering，autonomous learning ability，clinical
thinking ability and team cooperation awareness were all higher than those in the control group （t=13.17，5.97，6.40，

6.47，11.71，P＜0.05）. Conclusion The CBL combined with MDT teaching and training model has a significant effect
in the standardization training teaching of head and neck tumors.
[Key words] case-based learning； multiple disciplinary team； head and neck tumors； standardization training
teaching

头颈肿瘤是国内外发病率均较高的肿瘤之一，

头颈肿瘤的规范化诊治已经成为耳鼻咽喉头颈外

科临床工作的重要组成部分之一[1]。在头颈肿瘤的

规培教学中，国内大多仍然采取传统的基于课堂的

学习（lecture-based learning，LBL）的教学模式，这是

一种灌输式的教学模式，不易调动学员的学习积极

性与自主性，教学效果不甚理想。案例教学法
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（case-based learning，CBL）是一种以案例为先导，

由教师选取典型案例，并根据案例设计一系列问

题，学员围绕案例和问题进行自主学习和小组讨论

的一种教学模式 [2]，在医学教学中具有重要意义。

多学科协作（multiple disciplinary team，MDT）是由

多个学科团队通力协作，为患者制定个性化的最佳

诊疗方案的诊疗模式[3]，已被广泛应用于头颈肿瘤

的诊治过程中，但尚未深入到头颈肿瘤的规培教学

中。本次研究通过比较CBL结合MDT教学培养模

式与LBL教学模式的教学效果，探索CBL联合MDT
教学培养模式在头颈肿瘤规培教学中的应用价值。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选取 2018年 9 月至 2021年 8 月于

浙江大学医学院附属邵逸夫医院耳鼻咽喉头颈外

科参加规范化培训的 24名住院医生为研究对象，剔

除不能配合本次研究、数据不完整或中途退出者。

将其随机分为实验组和对照组，每组 12名。实验组

男性 5 名、女性 7 名；年龄 23~28 岁，平均（24.42±
1.51）岁；入科理论成绩（82.58±4.62）分。对照组男

性6名、女性6名，年龄23~27 岁，平均（24.50±1.24）岁；

入科理论成绩（83.17±3.66）分。两组年龄、性别、入

科理论成绩等一般资料比较，差异均无统计学意义

（P均＞0.05）。
1.2 方法 两组学员均以由人民卫生出版社出版

的《耳鼻咽喉头颈外科学》第九版作为统一授课教

材，教学老师由已通过师资培训的耳鼻咽喉头颈外

科中级以上医师担任，教学频率、教学时长等基本

教学安排两组一致。

1.2.1 对照组 对照组学员采用传统的 LBL教学，

按照教学大纲要求及教学计划，以 PPT形式由教学

老师进行授课，重点让学生掌握头颈部肿瘤的临床

表现、诊断、鉴别诊断、治疗原则与预后。课后组织

学员进行讨论与提问。

1.2.2 实验组 实验组学员采用 CBL联合MDT教

学。由带教老师选择耳鼻咽喉头颈外科现运行的

头颈肿瘤病例，如“口腔癌”“口咽癌”“喉癌”“下咽

癌”等病例，于MDT正式讨论一周前将病例资料发

至学员，并根据病例设计一系列问题。各学员通过

询问补充病史，进行相关临床检查，自行查阅教材、

指南、专家共识、文献等资料，整理病历资料制作

PPT，并组内讨论初步形成该病例的下一步诊疗意

见。MDT正式讨论时，根据病例特点，由耳鼻咽喉

头颈外科邀请肿瘤内科、放疗科、影像科、病理科等

相关科室中级以上医师参加。由学员首先进行病

史汇报，并汇报小组的初步诊疗计划。由各科室医

师对学员的讨论结果进行点评，为学员解答相关问

题，并从本专业角度结合最新指南及理论发表意

见，对病例进行归纳总结，形成最终的MDT讨论结

果。由学员做好记录及反馈。

1.3 评价指标

1.3.1 理论知识及临床实践考核 理论知识考核

采取闭卷形式，内容为头颈肿瘤相关基础理论知

识，题型为单选题、填空题及简答题，共计 100 分。

临床实践考核采取标准化病人的模式，要求学员进

行病史采集、体格检查；作出初步诊断，提出鉴别诊

断；提出下一步需要进行的辅助检查；根据检查结

果修正诊断，并制定下一步治疗计划。由一名非教

学老师进行统一考核，根据学员每一项目答案的正

确性、完整性与合理性，以及学员与标准化病人的

交流沟通能力、人文关怀表现，分项评分，共计

100 分。

1.3.2 教学效果满意度问卷调查 通过匿名问卷

调查，评估学员对教学效果的满意度。问卷内容

包括对学习兴趣的激发、对基础理论知识的掌握、

对自主学习能力的提高、对临床思维能力的提高、

对团队合作意识的提高 5 个方面，每项 20 分，总

分 100 分。共发放问卷 24份，问卷回收率 100%。

1.4 统计学方法 采用 SPSS 25.0统计学软件分析

数据，计量资料用均数±标准差（x±s）表示，采用 t检

验。P＜0.05表示差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组教学后理论知识和临床实践考核成绩比

较见表1
表1 两组教学后理论知识和临床实践考核成绩比较/分

组别

实验组

对照组

理论知识考核

84.83±3.54*
81.67±3.23

临床实践考核

83.67±3.37*
81.17±2.89

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
由表 1可见，实验组的理论知识和临床实践考

核成绩均高于对照组，差异均有统计学意义（t分别=
2.78、2.25，P均＜0.05）。
2.2 两组学员对教学效果的满意度比较见表2

由表 2可见，实验组对学习兴趣的激发、基础理

论知识掌握、自主学习能力的提高、临床思维能力

的提高、团队合作意识的提高的满意度评分均高于
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对照组，差异均有统计学意义（t分别=13.17、5.97、 6.40、6.47、11.71，P均＜0.05）。
表2 两组学员对教学效果的满意度比较/分

组别

实验组

对照组

学习兴趣的激发

17.33±1.37*
11.83±1.80

基础理论知识掌握

17.58±1.24*
13.67±1.50

自主学习能力提高

16.50±1.78*
12.08±2.19

临床思维能力提高

16.92±1.73*
12.92±1.68

团队合作意识提高

17.58±1.62*
8.58±1.68

注：*：与对照组比较，P＜0.05。
3 讨论

我国住院医师规范化培训在借鉴和吸取西方

国家成功经验的基础上，经过近十年的发展已取得

一定成绩，但与西方国家相比仍有一定差距[4]。在

规培学员的临床教学中，国内大多仍旧采用传统的

LBL教学。这是一种传统的讲授式教学法，以幻灯

片为主要教学工具，以教师为教学主体，注重理论

知识的灌输式教学，其主要优点是经验和规律的传

承[5]，其主要缺点为学生被动接受知识，学员对授课

教师的依赖性较强，不能很好地调动学员的学习积

极性，学员的自主学习能力和临床实践能力未得到

明显提升，在规培学员中的教学效果不够理想。头

颈肿瘤在耳鼻咽喉头颈外科的临床工作中占据重

要地位，涉及鼻、鼻窦、口腔、喉、咽以及腮腺、甲状

腺等解剖部位，疾病种类繁多，诊治手段复杂多样，

除手术切除外，放化疗也是头颈肿瘤的重要治疗手

段[6,7]。因此，头颈肿瘤是耳鼻咽喉头颈外科住院医

师规范化培训中的难点与重点之一，优化创新头颈

肿瘤的规培教学模式刻不容缓。

CLB教学法以临床具体病例为中心，由教师为

学员选择适合教学的临床病例，根据病例设计一系

列问题，循序渐进，引导学员根据具体问题进行自

主学习，并通过分析、讨论，将理论知识与实际相结

合，重在培养学生的自主学习能力和临床思维能

力。MDT为多学科合作的临床诊治模式，以患者为

中心，各专科医生从各专业角度出发，共同对病例

进行研讨、评估，从而制定出适合患者的个体化诊

疗方案。将MDT模式运用到头颈肿瘤的规培教学

中，可让规培学员更好地掌握不同领域的专业知

识，使教学更加全面，从多角度、全方位培养规培医

生对头颈肿瘤疾病综合诊治的能力，更强调疾病诊

治的整体思想[8]。基于此，本次研究以在耳鼻咽喉

头颈外科进行规培的学员为研究对象，尝试将CBL
联合MDT的教学培养模式引入头颈肿瘤的规培教

学中。本次研究结果显示，CBL联合MDT教学组的

理论知识成绩、临床实践考核成绩及对教学效果的

反馈满意度均明显高于 LBL 教学组（P均＜0.05）。

表明CBL联合MDT的教学培养模式在头颈肿瘤的

规培教学中效果显著。首先，CBL联合MDT的教学

培养模式激发了学员的学习兴趣，提高了学员自主

学习的能力。教学中的案例均为耳鼻咽喉头颈外

科现运行的真实病例，有亟需诊治的急迫性，更具

吸引力和成就感，可以促使规培学员更加主动地去

学习，通过查阅各种资料为患者下一步的诊疗情况

提供自己的意见。同时，规培学员在自主学习的过

程中，除了可以加深自己对基础理论知识的理解

外，也会查漏补缺，发现病史、查体或辅助检查等

的缺失，促使学员主动地去补充询问病史，进行体

格检查或完善相应的辅助检查，这在提高学员医

患沟通能力、临床技能操作能力的同时，提高了学

员的自主思考能力，有助于学员在后续的临床工

作中更加系统、全面地认识疾病，提高临床思维能

力。其次，学员通过小组讨论，充分表达自己的观

点，倾听学习他人的观点，最终得到小组共同认可

的诊治意见，这有助于培养学员的思辨精神、发散

性思维与团队合作意识。最后，学员在 MDT 讨论

时汇报小组讨论结果，由各科室专家进行点评补

充，并结合最新指南理论，为患者制定最后的诊疗

方案，学员在这个过程中进一步打破单一学科的

知识壁垒和认知的局限性，拓宽眼界，从其他学科

学习到最新理论知识，产生多学科思维火花的碰

撞，加深对疾病的全面理解，更加体会到头颈肿瘤

治疗需要多学科协作综合诊治的理念，培养整合医

学思维模式。

但是本研究也存在一定的局限性和缺陷性，如

因受科室规培学员数量限制，研究样本量较小；只

将CBL联合MDT教学培养模式与传统 LBL教学法

相比，未单独与 CBL 教学法或 MDT 教学法进行比

较，无法判断是其中一种教学法的教学效果还是两

种教学法叠加带来的教学效果，这需要在后续的研

究中进行改进。
（下转第153页）
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探索完善的评估方法。其二，缺乏系统的师资队

伍。情景模拟工作坊教学要求指导教师兼具临床

工作经验、超声技能及丰富的教学经验，因此对指

导教师的培养具有一定的挑战性。其三，缺乏完善

的模拟教具。蓝胶与人体有创操作在临床实践中

的真实体验不同，例如穿刺感与注药阻力等。针对

以上问题模拟教学团队将进一步探索。

综上所述，虽然UGRA情景模拟工作坊教学尚

属起步阶段，但是以学生为中心的教学核心使其具

有良好的应用前景。我院麻醉学教研室教学团队

会继续探索，将情景模拟工作坊教学逐步应用到更

多教学领域，为培养兼具知识、技能及素养的优秀

医务工作者奠定良好基础。
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综上所述，CBL联合MDT教学培养模式在头颈

肿瘤规培教学中效果显著，并且规培学员在基础理

论知识的掌握、临床思维能力、人文关怀与医患沟

通能力、学习兴趣、自主学习能力和团队合作意识

等方面优势显著。
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