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摘  要 

目的：旨在探讨小规模限制性在线课程(SPOC)教学法联合3D生物打印模型技术在麻醉科复杂气道插管的

临床实习教学中的应用效果。方法：将76名本科实习生随机分为传统教学组、SPOC教学组和SPOC联合

3D生物打印模型(SPOC + 3D)教学组，其中传统教学组40人，SPOC教学组和SPOC + 3D教学组各18人。

传统教学组以1例复杂气道及插管相关知识进行教学；SPOC教学组提前在教学平台上发布教学视频，然

后采用小班模式进行现场教学；SPOC + 3D组除上述模式外，还应用3D生物打印实体复杂气道模型进行

现场授课。我们对不同组实习生的教学兴趣程度采用调查问卷进行反馈，教学的效果采用知识考核和临

床操作要点的方式进行考核。结果：首先以实习同学自评得分进行分析，在感兴趣程度、注意力集中程

度、疾病认知程度、满意度方面，SPOC + 3D教学组的分项得分及总分均显著高于SPOC教学组及普通教

学组，差异均具有显著统计学意义(P < 0.001)；SPOC教学组在分项及总分方面的得分显著高于普通教学

组(P < 0.05)。在考核方面，SPOC + 3D教学组学生的理论知识考核得分、临床操作要点考核得分以及考

核总分均显著高于SPOC教学组及单纯教学组，差异具有显著统计学意义(P < 0.05)；而SPOC教学组在这

方面的考核得分虽比普通教学组高，但未达到显著性水平(P > 0.05)。结论：SPOC教学联合3D生物打印

模型的综合教学模式能够增加麻醉科实习同学在复杂气道插管临床实践中的兴趣，使得实习同学能够更

加有效地理解和掌握相关的知识。 
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Abstract 
Objective: To explore the effect of small-scale limited online course (SPOC) teaching method com-
bined with 3D bioprinting model technology in clinical probation teaching of complex airway in-
tubation in the anesthesiology department. Methods: A total of 76 interns were randomly divided 
into traditional teaching group (40 students), SPOC teaching group (18 students) and SPOC com-
bined 3D bioprinted model (SPOC + 3D) teaching group (18 students). The traditional teaching 
group received content of a case of complex airway and intubation. We released teaching videos 
on the teaching platform in advance for the interns of the SPOC teaching team, and then carried 
out on-site teaching in small class mode. In addition to the above models, the SPOC + 3D group also 
applied the 3D bioprinted solid complex airway model for on-site teaching. We used question-
naires to give feedback on the teaching interest of different groups of interns, and the teaching ef-
fects were assessed by knowledge assessment and case-based operation points. Results: Firstly, 
the self-rated scores of internship students were analyzed. In terms of interest, attention, disease 
cognition and satisfaction, the sub-scores and total scores of SPOC + 3D teaching group were sig-
nificantly higher than those of SPOC teaching group and general teaching group, and the differ-
ences were statistically significant (P < 0.001). The scores of the SPOC teaching group were signif-
icantly higher than those of the general teaching group (P < 0.05). In terms of assessment, the 
theoretical knowledge assessment scores, clinical operation points assessment scores and total 
scores of students in SPOC + 3D teaching group were significantly higher than those in SPOC 
teaching group and simple teaching group, and the differences were statistically significant (P < 
0.05). Although the score of SPOC teaching group was higher than that of ordinary teaching group, 
it did not reach a significant level (P > 0.05). Conclusion: The integrated teaching mode of SPOC 
teaching combined with 3D bioprinted model can increase the interest of anesthesiology interns 
in the clinical practice of complex airway intubation so that internship students can understand 
and master relevant knowledge more effectively. 
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1. 引言 

麻醉学专业是临床医学的一个独立学科，其业务范围不仅包括临床麻醉学相关知识及操作，更包括

急救学、复苏学、疼痛诊疗学等相关领域范围。这些业务范围涉及基础医学的各个方面，因此是一门多

学科交叉的综合学科。另外，麻醉学主要的临床服务对象是病人，在临床中往往需要扎实的理论基础和

大量的实践积累，因此麻醉学也是一门理论性和实践性很强的学科[1] [2]。以往的临床带教模式，无论是

单纯的传统授课方法(lecture-based learning, LBL)，还是新型基于问题的教学方法(problem-based learning, 
PBL)，临床实习生往往对具体的疾病范例及临床实际问题缺乏直观的感受，故而减弱了临床实习的效果

[3]。此外，大规模在线课程(Massive Open Online Courses, MOOC)虽然可以有效地解决教学资源不足的问

题，但带教老师往往不能像在传统教室中那样根据学生的表情、反应来得到有效的反馈，师生间难以达

到实时交流。学生在遇到问题的时候也只能在讨论区发帖求助，但这也只是异步的，不能得到实时的答

复[4]。因此，一种新型的教学模式小规模限制性的在线课程(Small Private Online Course, SPOC)就被提了

出来。SPOC 教学法是一种结合了课堂教学与在线教学的混合学习模式。教师事先在教学平台上发布资

源，学生课外通过平台，在网上完成课程内容的学习。课上，教师回答学生们的问题，了解学生已经吸

收了哪些知识，没有吸收哪些知识，在课上与学生一起处理作业或者其他任务。这种方式结合了线上线

下各自的优点，得到了更好的教学效果[5] [6]。 
除此之外，随着技术的发展，3D 生物打印模型可以通过特定工具，将影像学资料转化为等比例的实

体模型，因此越来越受到关注。目前，3D 生物打印模型不仅在科研方面被广泛应用，在许多学科的临床

教学方面也发挥着越来越重要的作用。我们推测，在 SPOC 教学中，如果能与 3D 生物打印技术相结合，

可以增加教学的互动，更能够促进实习生对疾病和特定模型的理解与掌握，在临床教学中发挥积极的作

用[7] [8]。 
在本教学研究当中，我们利用 3D 生物打印技术，构建复杂气道的实体模型。通过 SPOC 教学与 3D

生物打印相结合的教育模式，对复杂气道插管操作进行演示及实际操作，探索一种更加易于被临床实习

生接受、更加能够提高教学效果的新模式。 

2. 资料和方法 

2.1. 研究对象 

将 2020 年 8 月至 2022 年 7 月中，在安徽医科大学第一附属医院麻醉科实习的 76 名同学随机分为普

通教学组、SPOC 教学组(SPOC 组)和 SPOC 教学联合 3D 生物打印教学组(SPOC + 3D 组)，其中普通教学

组 40 名实习生，SPOC 组和 SPOC + 3D 组中实习生均为 18 名。所有实习生在本科阶段的麻醉学理论知

识均为本单位具有教学资格的医师进行授课，本科理论知识考核均为统一试卷，以保证所有实习生在相

关知识背景之间无明显差异。 

2.2. 研究方法 

本研究选取复杂气道插管这一知识难点作为授课，内容两组均由麻醉学专业 1 名具有带教资格的副

主任医师进行授课，由另一名副主任医师进行评分。普通教学组的授课内容以 1 例复杂气道插管患者病
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例为基础，结合患者临床特征和影像学资料，对实习生进行口头授课，对复杂气道插管的步骤与注意事

项进行详细讲解，同时讲授气道正常的和病理状态下的解剖结构；SPOC 组授课内容为事先在教学平台

上发布教学视频，学生课外通过平台，在网上完成课程内容的学习，然后与临床进行实践；SPOC + 3D
组的授课为在 SPOC 教学的基础上，将 1 个复杂气道患者的典型磁共振影像学资料进行 3D 生物打印程

模型后进行示范教学。3D 生物打印(J750，Stratasys 公司，美国)利用光固化原理进行，采用光敏树脂为

“生物墨水”材料，对患者咽部薄层磁共振(3.0T，1 mm 层厚)进行 1:1 比例打印。 

2.3. 教学效果评估 

所有实习生同学对麻醉学中气管插管的相关的临床实习反馈将通过自评问卷调查和临床能力考核进

行评估。自评问卷调查内容主要包括对所接受的教学模式的感兴趣程度、注意力集中程度、疾病认知程

度和满意度 4 个方面等，每项 20 分，总分 80 分。另一方面，所有实习生在出科前，需要接受临床能力

考核，该考核包括对气管插管的理论学知识进行叙述，以及对特定病例进行分析及操作要点说明这两方

面，每一个方面得分为 50 分，总分 100 分。 

2.4. 统计学分析 

采用 SPSS统计软件(19.0版本)对所有数据进行统计分析，连续变量资料以均数和标准差( x s± )表示。

两组之间的比较采用成组 t 检验或 Mann-Whitney U 检验；三组之间的比较采用单因素方差分析 one-way 
ANOVA 检验；计数资料采用卡方检验，P < 0.05 表示差异有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 三组学生一般资料情况 

普通教学组 40 人，其中男 17 人，女 23 人，平均年龄 20.23 ± 1.49 岁；SPOC 教学组 18 人，其中男

7 人，女 11 人，平均年龄 20.61 ± 1.24 岁，SPOC + 3D 教学组 18 人，其中男 7 人，女 11 人，平均 20.67 
± 1.46 岁，三组年龄和性别差异无统计学意义(P > 0.05)。本研究的调查问卷共发放 76 份，回收率 100%，

临床能力考核 76 人，考核率 100%。以本科阶段麻醉学考试成绩对三组同学的知识水平进行评估，普通

教学组平均为 87.68 ± 4.96 分，SPOC 教学组平均为 87.17 ± 5.04 分，SPOC + 3D 组平均 86.06 ± 4.47。三

组学生的一般资料及学习成绩比较，差异均无统计学意义(P > 0.05)，见表 1。 
 

Table 1. Comparison of general information among three groups of intern students 
表 1. 三组实习学生一般资料比较 

 普通教学组 
(n = 40) 

SPOC 教学组 
(n = 18) 

SPOC + 3D 
教学组 
(n = 18) 

F/χ2 值 P 值 

年龄(x ± s，岁) 20.23 ± 1.49 20.61 ± 1.24 20.67 ± 1.46 1.60 0.209 

性别(n)    0.102 0.905 

男 17 7 11   

女 23 7 11   

本科阶段麻醉学专业课成绩 87.68 ± 4.96 87.17 ± 5.04 86.06 ± 4.47 0.69 0.507 
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3.2. 教学模式的自我测评 

我们以调查问卷方式，对三组实习生所接受的教学模式的体验感进行评价，考察的主要内容包括对

感兴趣程度、注意力集中程度、疾病认知程度和满意度等 4 个方面。实习生对各项指标进行自我评测，

每项满分 20 分，总分 80 分。三组相比，在感兴趣程度、注意力集中程度、疾病认知程度和满意度方面

均有显著差异。SPOC 教学组的 4 个专项得分及总分均较普通教学组有所上升(P < 0.05)；SPOC + 3D 教

学组的 4 个专项得分及总分均 SPOC 教学组的得分高，差异均具有显著统计学意义(P < 0.05)。见表 2。 
 

Table 2. Self evaluation scores of three groups of students on teaching modes 
表 2. 三组学生对教学模式的自我评价得分 

 普通教学组 
(n = 40) 

SPOC 教学组 
(n = 18) 

SPOC + 3D 教学组 
(n = 18) F 值 P 值 

感兴趣程度 14.45 ± 1.78 16.11 ± 1.28 17.83 ± 1.86 25.57 <0.001*# 

注意力集中程度 14.55 ± 1.78 15.78 ± 1.44 17.56 ± 1.58 20.53 <0.001*# 

疾病认知程度 14.50 ± 1.67 15.83 ± 1.69 17.72 ± 1.56 23.79 <0.001*# 

满意度 14.18 ± 1.78 16.89 ± 1.18 17.67 ± 1.50 36.95 <0.001**# 

总分 57.68 ± 3.57 64.61 ± 2.48 70.78 ± 3.08 107.48 <0.001**## 

*代表 SPOC 教学组与普通教学组比较 P 值：*：P < 0.05，**：P < 0.001；#代表 SPOC + 3D 教学组与 SPOC 教学组比

较 P 值：#：P < 0.05，##：P < 0.001。 

3.3. 临床能力测评 

我们针对气道插管相关内容，对每名实习同学单独给出 1 例气道插管患者的病历与影像学资料，通

过询问相关知识与临床注意事项，来判断每名同学的临床能力。总体结果可见，三组在理论知识与临床

操作要点得分上存在显著的差异。其中，在理论知识、临床操作要点和总分上，SPOC + 3D 组得分均显

著高于 SPOC 组及普通教学组，差异具有显著统计学意义(P < 0.05)；而 SPOC 教学组虽然在理论知识、

临床操作要点以及总分上高于普通教学组，但是未见显著的统计学意义，见表 3。 
 

Table 3. Clinical ability test results of three groups of students 
表 3. 三组学生的临床能力测试结果 

 普通教学组 
(n = 50) 

SPOC 教学组 
(n = 18) 

SPOC + 3D 教学组 
(n = 18) F 值 P 值 

理论知识 39.83 ± 1.99 40.11 ± 2.56 42.22 ± 2.51 7.27 0.001# 

临床操作要点 39.90 ± 2.16 40.72 ± 1.96 43.22 ± 2.90 12.87 <0.001# 

总分 79.73 ± 3.00 80.83 ± 3.37 85.44 ± 4.02 18.37 <0.001# 

*代表 SPOC 教学组与普通教学组比较 P 值：*：P < 0.05，**：P < 0.001；#代表 SPOC + 3D 教学组与 SPOC 教学组比

较 P 值：#：P < 0.05，##：P < 0.001。 

4. 讨论 

麻醉学作为临床二级学科具有一定的特殊性和专业性。一方面麻醉学涉及的学科较多，与临床多个
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学科均有较为紧密的联系，不仅需要学习单纯麻醉学的知识，对基础医学、解剖学、以及多种临床学科

均需要较为系统的学习要求。另一方面，麻醉学所需的实践性较强，仅仅掌握理论知识还远远不足以处

理临床相关事务以及突发情况。因此对麻醉医生相关的培养必须要求其既要熟练掌握各种技能操作，也

需具备良好的心理素质和应变能力[9] [10]。然而，目前针对麻醉学的实习教学仍然存在诸多问题，而探

究新的麻醉学教学模式和评价体系势在必行。 
早期接触临床教育是一种提前为医学生创造接触临床和病人的环境及条件，采取诸如“预见习”、

早期观摩、实地演练、临床知识座谈讲座等多种形式[11]。目前该教育模式已在国内外许多学科中开展，

其接触临床的时间一般在医学生实习阶段之前，让医学生在与病人和临床接触过程中，熟悉和学习临床

医学基本知识和操作，在临床问题学习基础知识和相关操作，增强学生的学习兴趣，为后期正式进入临

床实习创造更为有利的条件[12] [13]。同时通过观察基本医疗过程，培养医学生处理临床问题的思维方法。

然而，随着之前新冠疫情的爆发，传统教育模式发生巨大改变，线上教学的模式逐渐发挥着重要作用[14] 
[15]。截止到 2022 年，线上教学模式已逐渐成熟，为广大师生所接受。然而线上教学要求学生有一定的

注意力和自学能力，同时课堂氛围不足，课堂互动减少也是其不足之处。虽然在理论课教学上，线上教

学与传统教学模式相比差异并不明显，但对于需要大量演示与操作的试验与实践课程，线上教学的弊端

则更为突出。 
故而，在本研究中，我们在传统教学基础上，利用 SPOC 教学模式，结合线上平台发布教学资源，

使得本科实习同学在接触临床之前，能够身临其境的了解麻醉科相关的临床工作，增加在实习之前对麻

醉相关操作的理解。同时，在临床实习中，开展小班教学，使得带教老师能够尽量关注每名同学对现场

教学的事实反馈，增加了实习过程中的互动性。从实习同学的体验感来说，在感兴趣程度、注意力集中

程度、疾病认知程度和满意度都与传统教学组相比有着明显的提高。在对其的考核中，无论是理论知识

还是临床操作要点的得分，也均较传统教学组具有较高的得分。这些证据都说明 SPOC 教学法在对本科

实习教学中能明显增强学生的兴趣和学习效果，值得在教学实践中推广。 
另外一方面，我们在 SPOC 教学模式的基础上，增加了 3D 生物打印模型的教学方法。结果显示，

SPOC + 3D 组实习同学对临床教学内容的兴趣最强烈，临床学习效果在三组中最佳，理论考核和临床操

作要点方面的分数也最高，提示这种教学方法能在增加实习生兴趣的同时，可以采用实体化及互动的模

式，将相关知识充分的进行说明，具有优秀的临床教学效果。 
3D 生物打印是一种前沿的增材制造技术，它基于计算机三维模型作为“图纸”，通过逐层打印的方

式，精准控制活细胞、生物材料、生化因子的空间位置，从而制造出复杂的仿生生物组织结构。与传统

平面教学方法相比，利用 3D 生物打印技术可以获得直观的临床病例模型，且模型可重复利用度高，在

临床教学中的使用越来越广泛[16] [17]。这种方法不仅能够使得实习同学通过具体模型，增加对疾病的了

解，同时可以实时对临床环境进行模拟训练，解决了实习同学在实际操作中的伦理性问题。这种 3D 生

物打印模型在临床专科中的教学方法目前已在国内外教学医院开展。3D 生物打印除了可以对临床实习生

进行相关知识的讲解和临床训练之外，在一些非急诊开展的手术和操作中，可以为低年资医生在进行相

应的临床操作之前提前进行相应疾病的操作训练，对临床诊疗的技术提升必不可少；其次，对一些复杂

病例，可以通过特定构建 3D 生物打印模型，从而基于个体化医疗制定手术及操作方案，减少手术并发

症，提高手术效果。 

5. 总结 

综上所述，对于麻醉学专业未接触过临床的本科实习生，在临床实习中，SPOC 教学模式联合 3D 生

物打印特定的疾病模型不仅能够促进实习生对麻醉学领域内复杂气道插管教学的兴趣，更能够使得其对
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该方面知识的充分理解，此外，还可以通过 3D 生物打印的实体化模型，帮助实习生上手操作，对麻醉

相关知识进一步理解，值得在麻醉科的实习教学中大力推广。 
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