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摘  要 

目的 探讨应用多学科诊疗联合案例教学法进行神经外科重症监护规范化培训的教学效果。方法 选取

2023年6月至2024年6月期间在南通市第一人民医院神经外科重症监护室进行规范化培训的68名学员，

分别随机分配为对照组与试验组，其中对照组采用传统的以讲授为主(LBL)的教学模式，而试验组则采用

多学科团队(MDT)结合案例教学法(CBL)的方式。通过出科考试评估，包括基础理论、影像读片、病理诊

断、治疗方式和实操技能五个方面。此外，还设计了调查问卷，以评估学员在接受教学后对于自己提高

学习兴趣、培养自主学习能力、加深对理论知识的理解、培养分析问题的能力、锻炼交流和表达能力和

提高实践能力等方面的认可程度，以及对教学的满意度进行比较和分析。结果 在理论成绩方面，两组学

员未见明显差异，而在影像读片等其他出科考试、教学效果认可度及教学满意度方面，试验组相较于对

照组有较为明显的提高，差异均具有统计学意义(P < 0.05)。结论 MDT联合CBL教学模式显著提升了神

经外科重症监护规范化培训效果。这种模式不仅能有效提高学员的学习兴趣，还能够培养他们分析问题

的能力，有效提高他们的临床综合素质。 
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Abstract 
Objective: To explore the teaching effect of applying multidisciplinary diagnosis and treatment 
combined with case-based teaching method in the standardized training of neurosurgical intensive care 
residents. Methods: Sixty-eight trainees who underwent standardized training in the Neurosurgery 
Intensive Care Unit of Nantong First People’s Hospital from June 2023 to June 2024 were selected 
and randomly divided into the control group and the experimental group. The control group 
adopted the traditional lecture-based (LBL) teaching mode, while the experimental group adopted the 
multidisciplinary team (MDT) combined with case-based learning method (CBL). The assessment 
was conducted through the graduation examination, covering five aspects: basic theory, image 
reading, pathological diagnosis, treatment methods, and practical skills. In addition, a questionnaire 
was designed to evaluate the trainees’ recognition of their improvement in learning interest, cultivation 
of autonomous learning ability, deepening of understanding of theoretical knowledge, training of 
problem-solving ability, exercise of communication and expression skills, and improvement of practical 
ability after receiving the teaching, as well as the satisfaction with the teaching. Comparisons and 
analyses were made to compare and analyze the results. Results: In terms of theoretical scores, there 
was no significant difference between the two groups of trainees. However, in other post-graduation 
examinations such as image reading, teaching effectiveness recognition, and teaching satisfaction, 
the experimental group showed a more significant improvement compared to the control group, 
and the differences were statistically significant (P < 0.05). Conclusion: The MDT combined with CBL 
teaching model has significantly enhanced the standardized training effect of neurosurgery interns in 
the intensive care unit. This model not only effectively boosts the learning interest of trainees but also 
cultivates their ability to analyze problems and effectively improves their comprehensive clinical 
qualities. 
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1. 引言 

神经外科重症监护室(NICU)作为神经外科的重要组成部分，负责神经外科专科内重大手术的围手术

期监测及重型颅脑损伤、脑出血、脑肿瘤、卒中等急危重症的救治，是为神经外科重大、疑难手术提供

整体支持的专门病区[1]。对于轮转神经外科重症监护室进行规范化培训的规培医师来说，需要不断学习

和实操，规范化培训难度较大[2]。对在神经外科重症监护室进行规范化培训的规培医师采用传统的以授

课为基础的教学模式开展教学，学习周期相对较长，很难让规培医师在短时间内快速成长，适应 NICU 艰

巨的临床工作和学习任务，具有一定的局限性[3]。因此，在有限的时间和资源下，如何有效激发学员的

学习热情，并确保他们能够基本掌握神经外科相关知识和操作技能，是一个亟需深入研究的重大医学教

育挑战。为了进一步完善神经外科重症监护室住院医师规范化培训流程，提高教学水平，增强规培医师

能力，提升医疗质量，在我科神经外科教学团队通过不断地探索和研究，基于多年来在临床实践中积累

的宝贵经验，结合最新的相关知识和技术发展，将多学科协作模式(multidisciplinary team, MDT)与案例教

学法(case-based learning, CBL)结合应用于规范化培训的教学实践中，以便深入分析其实际应用潜力并探
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讨其价值[4]-[6]，现报道如下。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选择 2023 年 6 月至 2024 年 6 月期间在南通市第一人民医院神经外科重症监护室进行住院医师规范

化培训的 68 名住培医师作为研究对象，根据带教模式的不同，将参与者随机分为对照组和试验组。对照

组采用传统的 LBL 教学方法，而试验组在传统教学的基础上引入 MDT 与 CBL 相结合的教学法。对照组

学生 36 名，其中女 17 人，男 19 人，平均年龄(24.055 ± 1.093)岁。试验组学生 32 名，其中女 14 人，男

18 人，平均年龄(23.937 ± 0.981)岁。两组学生在性别、年龄、文化程度和住院培训年限等一般资料方面

没有显著统计学差异，详见表 1，所有参与研究的学生对本研究均知情，并自愿加入该研究中。 
 

Table 1. Comparison of general conditions 
表 1. 一般情况比较 

项目 
组别 

x2/t P 
MDT + CBL (n = 32) LBL (n = 36) 

性别   0.283 0.778 

男 18 (56.2%) 19 (52.8%)   

女 14 (43.8%) 17 (47.2%)   

年龄 23.937 ± 0.981 24.055 ± 1.093 0.469 0.641 

文化程度   0.115 0.909 

本科 5 (15.6%) 6 (16.7%)   

硕士 27 (84.4%) 30 (83.3%)   

住培年限   0.310 0.758 

1 年 15 (46.9%) 16 (44.4%)   

2 年 11 (34.3%) 12 (33.3%)   

3 年 6 (18.8%) 8 (22.3%)   

2.2. 方法 

所有研究对象均严格按照规范化住院医师培训要求进行培训，培训内容一致，指导教师均为具有丰

富临床经验和教学背景的高级职称医师，在培训前均进行培训，并且设置标准化的教学大纲，唯一的区

别在于教学方式不同，仅在教学方式上有所差异。 
对照组采用传统的 LBL 教学方法，以传统的大班授课和讲座形式进行教学，由临床带教教师按照教

学大纲传授理论知识和专业技能，教学过程主要以讲解为主要方式进行，讲解神经外科常见疾病的病因、

临床表现、相关实验室和影像学检查、诊断及鉴别诊断、治疗方案选择和预后。同时，在后续的临床实

践中，也会进行提问和考核。 
试验组在常规临床带教的基础上，还采用结合多学科团队(MDT)与案例教学法(CBL)的教学方法，具

体步骤如下：1、课前准备：教学前 3 天，由神经外科教师将既往典型神经外科重症监护病例的病史、影

像及病理等信息以 PPT 形式发给学生，学生通过查阅经典教材、诊疗指南、网络文献等资料对此病例的

鉴别诊断、整体治疗方案、临床管理等方面进行思考，并形成报告上交教师。神经外科教师将学习报告
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整理后发给 MDT 教学小组(教师由我院相关科室如神经内科、影像科、重症监护、肿瘤科、病理科和介

入科的带教老师的成员担任)进行审阅。2、课堂教学：神经外科教师安排 MDT 教学小组依据学生的学习

报告进行针对性授课。带教老师分别从各自专业的角度分析病例，讨论病因和治疗方案。教学过程中，

学生可针对异议处提出自己的观点并与教师互动。3、课后总结：学生根据课堂 MDT 教学的理解，对课

前的学习报告进行修改和完善并再次提交给 MDT 教学小组审阅。 

2.3. 观察指标 

每轮规范化培训结束后，将对两组学员进行出科考试和教学满意度问卷调查，考核内容包括理论储

备和动手实操等方面。出科考试由基础理论、影像读片、病理诊断、治疗方式和实操技能五部分组成，

每部分的满分为 100 分。问卷调查分为教学效果评价和教学满意度两大部分。教学效果评价主要评估在

接受教学后学员在六个方面的影响，包括提高学习兴趣、培养自主学习能力、加深对理论知识的理解、

培养分析问题的能力、锻炼交流和表达能力和提高实践能力。评分标准为 1 到 5 的等级，其中 5 代表“非

常认可”，而 1 则表示“完全不认可”。教学满意度调查则重点评估教学模式和教学效果两个方面，同

样采用 1 到 5 的评分等级，5 表示“极其满意”，1 表示“很不满意”。得分越高，意味着学员对教学方

法的认可度越高。 

2.4. 统计学方法 

数据统计分析采用 SPSS 27.0 软件进行处理。对于符合正态分布的计量数据，结果以均值 ± 标准差

的形式呈现，组间比较采用 t 检验；对于计数数据，则以比例或构成比的方式表示，组间比较使用 χ2 检

验。P 值小于 0.05 被视为具有统计学意义。 

3. 结果 

3.1. 考核成绩 

在理论成绩方面，两组学员未见明显区别，而在影像读片、病理诊断、治疗方式、实操技能等其它

方面，试验组相较于对照组有较为明显的提高，差异均具有统计学意义(P < 0.05)。详见表 2。 
 

Table 2. Comparison of exit examinations 
表 2. 出科考试比较 

项目 
组别 

t P 
MDT + CBL (n = 32) LBL (n = 36) 

基础理论 80.72 ± 2.413 79.94 ± 2.229 1.369 0.176 

影像读片 81.41 ± 2.312 80.08 ± 2.347 2.338 0.022 

病理诊断 81.63 ± 3.108 79.86 ± 2.685 2.489 0.016 

治疗方式 84.66 ± 2.444 80.00 ± 2.683 7.488 0.004 

实操技能 80.84 ± 2.529 79.56 ± 2.443 2.130 0.037 

3.2. 调查问卷结果 

试验组的学员在提高学习兴趣、培养自主学习能力、加深对理论知识的理解、培养分析问题的能力、

锻炼交流和表达能力和提高实践能力的认可度上均优于对照组，且差异具有统计学意义(P < 0.05)，详见

表 3。 
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Table 3. Comparison of teaching effect questionnaire survey 
表 3. 教学效果问卷调查比较 

项目 
组别 

t P 
MDT + CBL (n = 32) LBL (n = 36) 

提高学习兴趣 3.97 ± 0.740 3.36 ± 0.798 3.257 0.020 

培养自主学习能力 3.81 ± 0.693 3.19 ± 0.749 3.534 0.006 

加深对理论知识的理解 3.75 ± 0.718 3.11 ± 0.747 3.591 0.005 

培养分析问题的能力 3.84 ± 0.628 3.22 ± 0.760 3.690 0.008 

锻炼交流和表达能力 3.72 ± 0.772 3.11 ± 0.747 3.289 0.002 

提高实践能力 3.91 ± 0.777 3.28 ± 0.659 3.572 0.004 

 
规培学员对 MDT 联合 CBL 教学法教学反馈满意度相较于对照组有着较为明显的优势，差异具有统

计学意义(P < 0.05)，详见表 4。 
 

Table 4. Comparison of teaching satisfaction questionnaire survey results 
表 4. 教学满意度问卷调查比较 

项目 
组别 

t P 
MDT + CBL (n = 32) LBL (n = 36) 

教学满意度 9.22 ± 0.832 8.67 ± 1.095 2.355 0.022 

4. 讨论 

LBL (Lecture-Based Learning)教学模式，即“以讲授为基础的学习”模式，是一种传统的、以教师为

中心的教学方法。它主要通过教师的系统讲解、板书、演示等方式，将知识传递给学生，学生则通过听

讲、笔记、记忆等方式来学习和掌握知识。自住院医师规范化培训持续开展以来，LBL 教学模式越来越

广泛地应用于临床各个科室的规培教学。然而，LBL 模式以教师为中心，学生处于被动接受知识的地位，

容易忽视学生的学习兴趣和主观能动性，这对他们有效掌握学科理论知识和提升实际问题解决能力产生

了不小的负面影响[7]。规范化培训的目标是培养能够独立解决临床问题的医生，因此学员需要在病历书

写、手术操作、医患沟通以及疑难病例诊断等多个方面持续提升。神经外科学涵盖了多种脑部和脊髓疾

病及损伤，包括创伤、血管病、肿瘤和功能性疾病等，患者常常面临危重病情和高风险手术。此外，由于

神经系统的解剖结构复杂且深奥，导致神经外科医师的培训周期较长，技术要求较高。因此传统的 LBL
教学模式无法满足神经外科规范化培训的预期效果[8]-[10]。 

多学科协作模式(MDT, Multi-Disciplinary Treatment)是一种现代化的医疗模式，由来自不同学科的专

家组成团队，针对某一特定疾病或复杂病例进行综合讨论，共同制定个体化的诊疗方案，通过综合各学

科意见，为患者提供全面、科学、个性化的治疗方案，最终达到提高患者的治疗效果和生活质量的目的

[11]-[14]。近年来，MDT 作为一种教学方法，在研究生教育和住院医师培训等多种临床教学中得到了广

泛应用。经过这种教学方式，不同学科最新的知识理念和研究进展可以高效地进行传递。多项研究表明，

基于多学科协作模式(MDT)的教学方法不仅有助于学生掌握理论知识，还能显著提升他们分析问题的能

力、临床思维能力和实践操作能力等综合临床素养，从而让学生更进一步成为一名合格的医生[15]-[17]。 
案例教学法(CBL)是一种以临床案例作为教学基础，由带教老师挑选出本科室的典型病例并进行提问
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引导，组织学生根据病例资料和相关问题进行集中搜索讨论，能够提高学生参与度与学习的主动性，提

高其对理论和临床知识的熟练度；并且 CBL 教学法具有针对性和真实性，可有效提高学生的综合临床能

力。国内外多项研究表明，与传统教学模式相比，CBL 教学法更能激发住培学员的学习兴趣，有助于培

养自主分析和判断能力，能改变传统教学法中单向知识输送的弊端，充分发挥住院医师的主观能动性，

促进其学习的积极性，推动教学质量的提升能够将所学理论知识主动与实践结合起来，有利于培养住培

学员自主学习、终身学习、实践操作和思维能力[18]-[20]。 
有研究表明通过将 MDT 联合 CBL 的教学方式应用于影像科、肿瘤科、重症医学科、产科等科室的

临床教学中显著提高临床教学效果和学生对教学的满意度[20]-[24]，本研究将多学科协作模式与案例教

学法相结合，应用于神经外科重症监护住培医师教学中，以探索出一条能够满足住培医师规范化培训要

求的新方法。通过案例教学法体现神经外科重症监护典型病例，以神经外科为主导，视教学病例情况构

建多学科协作教学组；规培医师主动熟悉教学病例病情，各专科教师适当引导，最终分析病例，总结患

者的病情诊断和相关的处理措施。 
本研究结果显示，MDT 联合 CBL 模式与传统 LBL 模式相比，不仅能够提高学生在临床病例处理方

面的能力，还能激发他们的学习积极性和主动性[21]。同时，它也有助于增强学生的疾病诊断能力、临床思

维能力和实践操作能力。学生通过参与病例分析、操作技能训练等实践环节，能够更深入地理解和应用所

学知识。同时，与同学们一起合作解决问题，培养了他们的团队协作精神。这种教学方法强调学生的自主

思考，使学习过程更加主动积极，从而显著提升学生的学习效率和满意度[22]。并且 MDT 联合 CBL 模式

的教学满意度也获得了学员的认可。这种教学模式突破了传统学科之间的界限，让学生不再局限于被动接

受单一学科的理论知识，而是能够从多学科的角度构建综合治疗的知识体系。在学习过程中，学生逐渐意

识到，他们面对的并非是教科书中抽象的疾病，而是具体的临床案例，从而接触到真实的医疗场景。这样

的学习体验不仅提升了学生的交流和表达能力，还通过 MDT (多学科协作)联合 CBL (案例教学法)的模式，

引导学生以病例为中心展开思维，培养自主学习能力和兴趣，加深对各学科知识的理解。同时，在对具体

案例的学习和与其他学科的协作中，学生的自我学习能力和团队协作能力也得到了显著提升[23] [24]。  
然而，MDT 联合 CBL 教学模式对带教老师和学生都提出了较高要求。一方面，带教老师需要具备

丰富的临床知识、教学经验以及充分的课前准备；另一方面，学生也必须具备较强的自主学习能力[25]。
因此，在实施这种教学模式时，我们还需根据具体的人和需求进行灵活调整。 

5. 结论 

总而言之，MDT 与 CBL 相结合的教学模式能够显著增强神经外科重症监护住院医师的规范化培训

效果，提高他们的学习兴趣、培养自主学习能力、加深对理论知识的理解、培养分析问题的能力、锻炼

交流和表达能力以及提高实践能力，同时提升综合素养和教学满意度。我们也将对规范化培训教学的模

式进行完善和补充，以推动这一模式的广泛应用。 
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