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口腔解剖生理学因专业名词众多、内容枯燥，特别

是牙体解剖学部分，内容相似性强，这些特点给口腔解

剖生理学的教与学带来了一定难度，尤其是学生在初次

接触时多有学习较为吃力、乏味的感觉。而该课程是口

腔专业的重要基础课程，国内外各大院校均竭力收集

标本供学生学习，探索高效率的教学方法[1]。
以问题为基础的学习（problem-based learning，PBL）

教学法是一套设计情景并以学生为中心的教育方式 [2-3]，
由加拿大 McMaster 大学医学院最早提出，并于 1969 年

由美国精神病学教授 Barrwos 提出完整的概念。该法被

多个学科用于促进学生的学习，最近 Hung 等 [4]通过概

念映射图方法发现，在采用 PBL 教学法的研究组学生

知识结构概念映射图中的概念结构、层次结构及链接

关系均显著优于对照组。将 PBL 教学法应用于口腔解

剖生理学教学有利于减少课程的枯燥感且可增强学生

的学习主动性。但对专业名词较多的口腔解剖生理学，
该方法缺少及时、集中的讲解，从而减少了解除学生小

组讨论中所产生疑问的机会，同时对知识点较多的口

腔解剖生理学也很难统一主题。而以案例为基础的学

习（case based learning，CBL）教学法以真实病案为基础，
通过分析、讨论病例，不但可统一相关知识点，同时可

对比相似知识点[5-6]。本研究探索了以 PBL 为引导的CBL
教学法在口腔解剖生理学，特别是牙体解剖学教学中

的应用，现报道如下。

1 资料与方法

1.1 研究对象 于 2015 年 10 月 20 日选取重庆医科

大学口腔医学院 2014 级口腔医学技术专业同一班级学

生 37 名， 其中男 13 名，女 24 名；平均年龄（19.5±0.6）
岁。授课地点为重庆医科大学缙云校区。课前将讲授内

容 10 个牙位的乳牙，即 10 个不同内容分为研究组（上

Ⅱ～Ⅴ、下Ⅴ）和对照组（上、下Ⅰ，下Ⅱ～Ⅳ）。用于 PBL
结合 CBL 教学法的病例来自重庆医科大学附属口腔医

院正畸科上清寺院区 2015 年 2～10 月就诊患者 9 例，
其中男 5 例，女 4 例；平均年龄（8.8±2.8）岁，按以 PBL
为引导的 CBL 教学法的图片制作需要进行组合，如对上

颌乳侧切牙病例讨论的图片见图 1。

1.2 方法

1.2.1 实验过程与课堂评价 牙位讲授顺序按照人民

卫生出版社《口腔解剖生理学》教材第 7 版的顺序从上

Ⅰ～Ⅴ至下Ⅰ～Ⅴ依次进行。研究组采用以 PBL 为引导

的 CBL 教学法，先向学生提出问题（如上Ⅱ）：“阅读课
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图 1 PBL 结合 CBL 教学法的上颌乳侧切牙讲解过程实例图

·教学探索·

* 基金项目：重庆市教委项目（KJ1500227）；重庆市教委教改项目（1203112、YJG133039）。
# 共同第一作者。
△通讯作者，E-mail：wuxiaomian898@163.com。

·931·



现代医药卫生2016年3月第32卷第6期 J Mod Med Health，March 2016，Vol.32，No.6

本相关内容，找出 PPT（PowerPoint）中 3 例正畸患者口

腔中有哪些（滞留的）牙齿是乳牙并给出理由？”（图 1），
留给学生 3 min 时间观看 PPT，阅读课本相关内容并准

备答案，之后请 2 名学生回答问题。再由讲授教师进行

知识点梳理包括牙冠、牙根解剖特点等内容，最终揭晓

答案（图片和 CT 片）并评点学生答案（A：正常上颌侧切

牙；B：上颌乳侧切牙滞留；C：侧切牙为过小牙）。对照组

采用传统教学法，按牙位知识点结合图片逐个进行详

细讲解。研究组和对照组牙位讲解时间均控制为每个

牙位7 min，每个牙位之间用半分钟讲解解剖课程学习

方法、学生职业规划、学科和国内外的最新发展方向等

作为洗脱期。
1.2.2 课后检测与评价 课后用 10 min 进行问卷调查

和知识点考核。调查项目：（1）如果以你认为最讨厌的

讲解方式为 0 分，你想象中最好的讲授方式为 10 分，
你觉得以 PBL 为引导的 CBL 教学法的分数是多少，而采

取传统教学法进行讲解的分数是多少；（2）以 PBL 为引

导的 CBL 教学法讲解牙体形态过程中你的精神状态如

何，如果以“实在很 困，想 睡 觉”为 0 分，“精 神 十 分 亢

奋”为10 分，你觉得上课前及上课时你的精神状态的分

数是多少；（3）以 PBL 为引导的 CBL 教学法讲解牙体形

态是否能帮助你集中注意力，如果以“一点也不能帮助

你集中注意力”为 0 分，“能够很好地帮助你集中注意力”
为 10 分，你觉得上课时你的注意力的分数是多少，而采

取传统教学法进 行讲解时你的 注意 力 的 分 数 是 多 少；
（4）请选出你觉得印象最深刻的牙位；（5）各个牙位 知

识点考核，出现在 PPT 中的语句通过词语置换设置错

误选项进行知识点考核。
1.3 统计学处理 应用 Excel2003 软件建立考核评价

成绩数据库，应用 Oringe8.3 professional 软件的方差分

析方法进行统计分析。P<0.05 为差异有统计学意义。
2 结 果

2.1 实验过程与课堂评价结果 应用以 PBL 为引导的

CBL 教 学 法 讲 解 牙 体 解 剖 不 但 提 高 了 学 生 的 学 习 激

情，同时学生对病例的观察能力逐步增强，课本相关知

识查阅能力明显提高，对比分析能力也得到锻炼和提

高。同时学生的临床思维能力也得到了锻炼。
2.2 问卷调查结果 以 PBL 为引导的 CBL 教学法更

受学生欢迎，应用以 PBL 为引导的 CBL 教学法能显著激

发学生的学习热情，学生能保持较高的精神兴奋状态，
同时以 PBL 为引导的 CBL 教学法能更好地帮助学生集

中注意力，显著提高了学生课堂学习过程中的精神集中

程度，见表 1。
2.3 两组学生知识掌握情况比较 研究组学生印象最

深的牙位分别为上Ⅲ～Ⅴ，对照组分别为上Ⅰ、下Ⅳ，见图

2。为进一步了解上Ⅰ是否存在“首因效应”的心理学干

扰，对两组牙位进行知识点测试结果显示，研究组上Ⅲ

正确率高达 94.59%，对照组上Ⅰ仅为 64.86%，与上一

题结果刚好相反，见图 3。

3 讨 论

本研究通过课堂观察发现，以 PBL 为引导的 CBL
教学法学生通过病例分析、课本知识阅读进而分析相关

病例，如“正畸拔牙的滞留乳牙”、“儿童活动矫治器的固

位卡环的选择”等，不但使原本相对枯燥的知识变得生

动起来，学生病例观察能力、知识查阅能力、对比分析能

力均得到锻炼和提高。更重要的是培养和养成了学生的

临床思维能力，为今后临床课程的学习奠定了基础[5-6]。
当今世界已进入网络、大数据、个性化设计时代，学

生可获取知识的途径非常多，然而课堂教学仍是学生系

统化学习知识的重要途径。在严谨、求实的教学环节中

提高学生直观、愉悦的学习体验，让课堂生动起来应该

是当今时代对广大青年教师提出的新任务。本研究结

果显示，以 PBL 为引导的 CBL 教学法较传统教学法更

为大多数学生所欢迎；同时从心理学角度帮助学生提高

表 1 两组学生学习体验的主观评价比较

问卷项目

兴趣

研究组

对照组

精神状态

上课前

上课时

注意力

研究组

对照组

8.243

4.541

6.703

7.703

8.111

4.778

1.256

1.952

2.171

1.488

1.410

2.318

0.207

0.321

0.357

0.245

0.235

0.399

均值 标准差 标准误

图 2 学生自觉通过讲解后印象最深刻的牙位（n=37）
研究组 对照组

学
生

人
数

百
分

比
（ %

）

上Ⅲ

18.90%

上Ⅴ 上Ⅰ 下Ⅳ上Ⅳ

8.10%
2.70%

54.10%

13.50%

0

20

40

60

80

100

图 3 得分最多的牙位（n=37）
研究组 对照组

上Ⅲ 上Ⅰ

94.59%

64.86%

学
生

对
知

识
点

答
题

正
确

人
数

百
分

比
（ %

）

60
65
70
75
80
85
90
95

100
105

·932·



现代医药卫生2016年3月第32卷第6期 J Mod Med Health，March 2016，Vol.32，No.6

标准化患者（standardized patient，SP）应用于客观结

构 化 临 床 考 试 （objective structure clinical examination，
OSCE）作为一种独立考站设置，其考核评价作用是医学

模拟人不能替代的。SP 在考试中能考查医学生问诊技

巧、医患沟通能力和分析病例的辩证思维能力 [1]。基于

SP 在 临 床 能 力 评 估 中 的 重 要 性 及 学 生 SP（student as
standardized patient，SSP）的培训、管理可操作性强等特

点，本院在 2014 届临床医学专业学位研究生毕业 OSCE
中应用了重庆医科大学临床技能实验教学中心招募的

SSP，本文对在 OSCE 中引入 SSP 的实践经验进行了总结

分析，旨在为今后进一步在临床教学与评估中推广应用

SSP、进一步提高学校专业学位研究生培养质量提供依

据和参考。
1 背景与概念

1.1 SP 是经过系统培训后能准确表现患者的临床症

状、体征和病史，接受临床检查的健康者或患者，SP 患

者不仅扮演患者，还具有充当评估者和教学指导者的功

能 [2]。SP 是近年来国内医学教育研究中的热点之一，也

学生标准化患者应用于专业学位研究生毕业 OSCE 的
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了注意力，提高了学习效率。
个体在社会认知过程中最先输入的信息对客体以

后的认知产生的影响作用被称为“首因效应”，由美国

心理学家洛钦斯最先提出。“首因效应”和“近因效应”
均属于回忆的系列位置效应 [7-8]。为进一步验证以 PBL
为引导的 CBL 教学法的效果，本研究进一步分析了学生

知识掌握情况，10 个乳牙牙位中被选为印象最深的牙

位研究组 3 个（上Ⅲ～Ⅴ），对照组 2 个（上Ⅰ、下Ⅳ）。在

印象最深的牙位中对照组上Ⅰ为第一个讲的牙位，且

其中下Ⅳ为总论中反复提及“与任何恒牙形状均不同的

牙齿”，有可能是由心理学上的“首因效应”所致 [9-10]。为

更进一步分析以 PBL 为引导的 CBL 教学法的效果，本

研究对学生进行了课堂相关知识测试，结果显示，对照

组课堂第一个讲授并被多数学生选择为印象最深的牙

位知识掌握程度却较研究组低，与有关“首因效应”心理

学研究结果一致，“首因效应”并不能提高记忆的效率，可

能与心理学上的回忆的系列位置效应有关[7，9]。
总之，PBL 结合 CBL 教学法不仅能提高学生的课

堂学习心理体验，同时也能提高学生的学习效率。
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