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摘  要 

目的：通过结合临床案例，应用多模态影像联合3D打印仿真颅脑或血管模型带教本科生实习医师，比较

其与单纯传统案例教学模式的不同效果，探讨其优势，评估其在提高本科生学习兴趣和专业技能方面的

潜力。方法：选择2023年6月~2024年6月期间在我院神经外科进行临床实习的安徽医科大学2019级临

床医学专业76名本科生为研究对象，所有学生在神经外科实习时间均为2周。76名学生随机分为2组，3D
打印仿真颅脑模型案例教学组38名，单纯案例教学组38名。2周实习结束后，对比2组学生对教学的满意

度及出科考核成绩。出科考核成绩按照理论考试40分、病例分析40分、影像阅片20分，总分100分计算。

结果：结合临床案例的3D打印模型组的教学满意度高于单纯案例教学组，差异有统计学意义(P < 0.05)。
3D打印模型教学组的理论水平、病例分析、影像阅片成绩及总分分别为(32.22 ± 1.21)分、(32.46 ± 0.93)
分、(15.65 ± 0.94)分、(80.33 ± 1.03)分，均高于单纯传统案例教学组的(30.40 ± 1.63)分、(31.33 ± 1.52)
分、(12.91 ± 1.12)分、(74.64 ± 1.42)分，差异有统计学意义(P < 0.05)。结论：多模态影像联合3D打印

仿真颅脑及血管模型具有可视化特点，立体感强，与单纯传统案例教学方式相比，联合多模态影像技术

的3D打印模型教学使本科生实习医师在短期的临床实习期间，更易理解和掌握，缩短了记忆时间，加深

了印象，提升了教学效果，具有广阔的应用前景，可作为本科生临床教学改革的重要手段。 
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Abstract 
Objective: By integrating clinical cases, this study applied multimodal imaging combined with 3D-
printed simulated brain or vascular models in teaching undergraduate intern physicians. It compared 
the effects of this approach with traditional case-based teaching methods, explored its advantages, 
and evaluated its potential in enhancing students’ learning interest and professional skills. Methods: 
A total of 76 undergraduate students from the 2019 clinical medicine program at Anhui Medical Uni-
versity, who were undergoing clinical internships in the neurosurgery department of our hospital 
from June 2023 to June 2024, were selected as participants. All students had a 2-week neurosurgery 
internship. The 76 students were randomly divided into two groups: the 3D-printed simulated brain 
model case teaching group (38 students) and the traditional case teaching group (38 students). Af-
ter the 2-week internship, the teaching satisfaction and assessment scores of the two groups were 
compared. The assessment scores were calculated based on theoretical exams (40 points), case anal-
ysis (40 points), and imaging interpretation (20 points), with a total score of 100 points. Results: 
The teaching satisfaction of the 3D-printed model group combined with clinical cases was higher 
than that of the traditional case teaching group, with a statistically significant difference (P < 0.05). 
The 3D-printed model group achieved higher scores in theoretical knowledge, case analysis, imag-
ing interpretation, and total scores, which were (32.22 ± 1.21) points, (32.46 ± 0.93) points, (15.65 ± 
0.94) points, and (80.33 ± 1.03) points, respectively, compared to the traditional case teaching group’s 
scores of (30.40 ± 1.63) points, (31.33 ± 1.52) points, (12.91 ± 1.12) points, and (74.64 ± 1.42) points. 
The differences were statistically significant (P < 0.05). Conclusion: Multimodal imaging combined 
with 3D-printed simulated brain and vascular models offers visual and stereoscopic advantages. 
Compared to traditional case-based teaching methods, the 3D-printed model teaching approach, in-
tegrated with multimodal imaging technology, enables undergraduate intern physicians to better 
understand and master knowledge during short-term clinical internships. It shortens memoriza-
tion time, deepens impressions, and enhances teaching effectiveness. This method has broad appli-
cation prospects and can serve as an important tool in the reform of undergraduate clinical educa-
tion. 
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1. 引言 

实践教学是医学教育培养人才过程的重要组成部分，是培养医学生临床实践能力的重要环节。相比

其他学科，神经外科专科性极强，是外科学系统中最为复杂且高度专业化的领域，对医生的解剖学知识

和技能要求极高[1]。安徽医科大学临床医学本科生在本专业实习时间为 2 周，如何在较短的时间内，合

理有效利用实践教学环节，做到理论联系实际，最大程度地掌握神经外科常见病、多发病的诊治，是神

经外科本科生实践教学的难点和长期探索的焦点。传统的实践教学方法是通过人体标本、模型教具、解
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剖图谱或影像资料难以立体、直观地将颅内病变呈现出来，而颅内神经血管关系异常复杂，各种组织毗

邻关系难以理解。3D 打印是一种以计算机三维数字模型为基础，运用金属、陶瓷粉末、高分子聚合物等

可打印材料进行逐层叠加的方式来构建物体的技术[2]。近年来，3D 打印技术已应用于汽车、工业设计及

医药生物等领域，并且开始在医疗领域大显身手，利用 3D 打印技术可以准确、迅速地打印出多种人体解

剖三维模型[3]。在教学培训中，3D 打印技术能够满足较大的标本需求量，弥补人体组织标本短缺，并可

对不同病变进行高度针对性模拟教学，同时较人体标本更加清洁卫生，在医学教学领域具有独到优势及

广泛前景[4]。仿真的 3D 打印颅脑实体模型，可让本科生在模型上获取尽可能接近真实的感官反馈，这

对增强学生的学习兴趣、加深记忆、提升教学效果具有重要意义。基于此背景，本研究拟探讨将 3D 打印

颅脑模型联合多模态影像在神经外科本科生实践教学中的应用效果，以期为今后提高本科生实习教学质

量提供参考依据。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

本研究选择 2023 年 6 月~2024 年 6 月期间在安徽医科大学第一附属医院神经外科临床实习的 76 名

安徽医科大学 2019 级本科生为研究对象，实习时间均为 2 周，并在入科时完成标准化医学基础能力评估

(满分 100 分)和心理旋转测试量表(满分 20 分)。采用随机数字分组法将研究对象分为 3D 打印模型教学组

38 名、传统案例教学组 38 名。3D 打印模型教学组男性 18 名，女性 20 名；年龄 21~26 岁，平均(22.82 ± 
1.21)岁；初始测试均分为(74.13 ± 2.32)分，心理旋转测试量表得分为(12.58 ± 2.47)。传统案例教学组男性

16 名，女性 22 名；年龄 20~25 岁，平均为(22.43 ± 1.24)岁；初始测试均分为(74.32 ± 2.21)分，心理旋转

测试量表得分为(12.16 ± 2.70)。经统计学检验(t 检验/Pearson 卡方检验)，两组在性别比例(χ2 = 0.23, P = 
0.63)、年龄分布(t = 1.12, P = 0.27)及医学基础能力(t = 0.31, P = 0.76)、空间想象能力(t = 0.70, P = 0.49)方
面均未呈现显著性差异(P > 0.05)，符合临床教学研究的同质化要求，具备可比性基础。 

2.2. 纳入与排除标准 

纳入标准：安徽医科大学 2019 级临床医学专业本科实习生；知晓本次研究的目的及方法。排除标准：

未完成最终的满意度调查问卷评估和出科考核；实习时间期间退出或者其他原因不能配合未能完成此次

实习教学者。 

2.3. 方法 

两组实习生在同期开展临床教学，采用相同的教学周期、教材、课程内容和指导老师。传统案例教

学组主要是通过常规查房讲解、小讲座等进行基本理论知识讲解及临床案例的讨论和分析：① 理论教学：

教师讲解神经外科相关理论知识，包括神经解剖、功能及病理生理学等。② 案例研讨：教师选择典型案

例进行讨论和分析，并在教学查房中示范病史采集、体格检查和影像分析，以及制定治疗策略及手术方

案。3D 打印研究组主要以教学查房、小讲课为主要形式，采用案例教学法(case-based learning, CBL)结合

3D 打印仿真模型进行教学，教学内容包括基础理论知识、临床典型案例的讨论和分析、相关疾病解剖结

构的 3D 模型展示和阅片。① 多模态影像与 3D 模型的融合：对选择的典型病例进行 CT 薄层扫描、CTA、

MRI 等多模态影像融合，采用动态自适应区域生长的分割方法，根据肿瘤、骨质、血管的信号值和密度

值差异，分割出目标区域的图像，提取相应的组织结构，从而建立包含病灶、血管以及骨质的 3D 数字模

型。② 理论教学：教师应用 3D 打印颅脑模型，讲解神经外科相关理论知识，包括神经解剖、功能、病

理生理学等。③ 案例研讨：教师在教学查房中示范病史采集、专科体格检查、多模态影像学资料，并结
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合 3D 模型讲解病变部位的解剖特点和手术方案设计。 
为深入理解学生的主观体验，对 3D 打印研究组 12 名学生进行半结构化深度访谈。访谈提纲围绕教

学体验、学习收获与改进建议展开。访谈录音转录后，采用主题分析法进行资料分析，由两名研究者独

立编码并达成共识。 

2.4. 观察指标  

通过自制满意度调查问卷和出科考核的方式评估两组实习生的教学效果，包括教学满意度、理论水

平、病例分析、影像阅片能力。教学满意度：通过问卷调查学生对教学方法的满意度，调查问卷采用 Likert 
5 量表计分。非常满意计 5 分，满意计 4 分，一般计 3 分，不满意计 2 分，非常不满意计 1 分。满意度调

查问卷涵盖了对教学内容的理解程度、学习热情及总体满意度评价。理论知识的掌握情况：通过理论考

试来衡量，考试内容涉及神经系统的结构、功能、病理生理学以及典型病例的治疗方案、手术路径和操

作技巧等，总分设定为 40 分。病例分析能力考察：根据病例资料提出诊断、鉴别诊断和治疗方案等，主

要考察实习生的临床思维能力，满分为 40 分[5]。影像阅片能力考察：根据典型的 CT、MRI 或 CTA 等

影像学资料，给出疾病诊断意见，满分为 20 分。最后根据理论水平、病例分析、影像阅片成绩合计成为

出科考核总成绩。 

2.5. 统计方法 

采用 SPSS 27.0 统计学软件进行统计分析，以均数 ± 标准差( x s± )显示，根据是否为正态分布，以

t 检验或非参数统计方法检验比较组间差异 P < 0.05 则认为存在统计学差异。此外，将教学分组为固定因

子，以综合成绩为因变量，以空间想象能力测试得分为协变量，进行单因素协方差分析。分析前，检验

数据满足正态分布、方差齐性，且组间回归斜率同质性假设成立(分组与协变量的交互项 P > 0.05)。效应

量以偏 η2 表示，显著性水平 α = 0.05。 

3. 结果 

3.1. 两组学生学习满意度比较 

3D 打印研究组实习生对教学内容的理解程度、学习兴趣及整体满意度均高于对照组，差异均有统计

学意义(P 均 < 0.05)，见表 1。 
 

Table 1. Comparison of teaching satisfaction between two groups of students [( x s± ), score] 
表 1. 两组学生教学满意度比较[( x s± )，分] 

组别 人数 理解程度 学习兴趣 整体满意度 

3D 打印研究组 38 4.42 ± 0.17 4.20 ± 0.23 4.24 ± 0.19 

传统案例教学组 38 3.78 ± 0.22 3.62 ± 0.25 3.36 ± 0.23 

t 值 — 14.20 10.54 18.19 

P 值 — <0.05 <0.05 <0.05 

3.2. 两组学生知识掌握情况比较 

3D 打印研究组实习生的理论水平、病例分析、影像阅片成绩及总分均明显高于对照组，差异有统计

学意义(P 均 < 0.05)，见表 2。此外，为控制混杂偏倚，获取更纯粹的干预效应，本研究在比较两组教学

效果时，将采用协方差分析。将学生的空间想象能力测试得分作为协变量，以校正学生初始认知水平对
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教学效果评估的干扰。协方差分析结果显示，在扣除空间想象能力的影响后，两组学生的实践操作成绩

差异具有统计学意义(F(1, 73) = 38.44, P < 0.05, 偏 η2 = 0.35)。3D 打印研究组总分校正后均值(81.12 ± 0.85)
显著高于对照组(73.67 ± 0.85)，见表 3。 

 
Table 2. Comparison of knowledge mastery between two groups of students ( x s± ) 
表 2. 两组学生知识掌握情况比较( x s± ) 

组别 人数 理论水平 病例分析 影像阅片 总分 

3D 打印研究组 38 32.22 ± 1.21 32.46 ± 0.93 15.65 ± 0.94 80.33 ± 1.03 

传统案例教学组 38 30.40 ± 1.63 31.33 ± 1.52 12.91 ± 1.12 74.64 ± 1.42 

t 值 — 5.54 3.91 11.68 20.00 

P 值 — <0.05 <0.05 <0.05 <0.05 

 
Table 3. Covariance analysis results of knowledge mastery of two groups of students ( x s± ) 
表 3. 两组学生知识掌握情况的协方差分析结果( x s± ) 

组别 人数 校正前总分 校正后总分 

3D 打印研究组 38 80.33 ± 1.03 81.12 ± 0.85 

传统案例教学组 38 74.64 ± 1.42 73.67 ± 0.85 

F 值 — 38.44 

P 值 — <0.05 

偏 η2 — 0.35 

3.3. 质性访谈结果 

为了解实验组学生对新型教学模式的主观体验，研究者对 12 名自愿参与的学生进行了半结构化访

谈。对访谈转录文本进行主题分析后，提炼出以下三个核心主题： 
主题一：具身认知体验的强化。多数学生表示，3D 打印模型提供了“可触摸的空间感”，有学生提

到：“书本上的解剖结构是平面的，但拿着模型旋转，能真正理解血管和肿瘤的立体毗邻关系”。 
主题二：临床思维的具象化。学生反馈，多模态影像与模型的结合，帮助其完成了“从影像到解剖”

的思维转变。有学生指出：“以前看 CT 片像在猜谜，现在通过模型对照，能清晰定位病灶，对手术入路

的理解也更直观”。 
主题三：对教学资源的期待与建议。部分学生提出，模型成本较高且种类有限，期待建立数字化模

型库供课后反复使用；也有学生建议增加小组合作探究环节，以促进同伴学习。 

4. 讨论 

医学教育以人类健康需求为核心，临床实习作为医学人才培养的关键环节，其实践教学价值在医学

教育体系中占据核心地位，是医学理论知识与临床实践联系的纽带，能促进医学生提高解决临床实际问

题的能力。在临床教学过程中，受颅脑结构复杂、生理职能特殊以及相关疾病进展迅速等因素的影响，

加上现阶段的临床教学大多仍是基于抽象的、概念化的或基于二维平面的传统教学模式，这使得本科生、

住培医师等初学者难以理解和领会颅脑相关疾病，特别是当正常的神经解剖结构发生病理变化时[6]。这

些都增加了神经外科学相较于其他专业的学习难度，而且实习生在神经外科轮转时间较短，导致本科生

在短暂的实习期间很难充分了解神经外科。 
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考虑到神经外科实习的特殊性，如何在相对有限的时间内为实习生介绍学科特点、培养学习兴趣、

让其更多地掌握基本理论知识，培养临床思维，并做到从理论联系实践、提升整体带教老师的教学能力

是难点。3D 打印技术始于 20 世纪 80 年代，该技术现已在临床医学领域逐步开展使用，其中医学模型的

制造是 3D 打印技术在医学领域中最直接、最基本的应用[7]。3D 打印技术在医学教育中的应用价值显著，

其通过构建高仿真度的患者颅脑及血管病理模型，为医学生认知复杂解剖关系及病灶分布提供了直观教

具。该技术有效应对了传统临床教学中存在的三大痛点：解剖结构立体可视化不足、影像分析能力培养

薄弱以及实践操作机会有限等问题。结合多模态医学影像技术，该技术可将抽象的人体解剖信息转化为

三维实体模型，使颅脑疾病的教学更具空间立体感和临床真实感。实践表明，这种教学方式不仅能加深

学员对病灶范围和解剖层次的理解，更有助于激发学习动力、培养临床决策能力，从而整体提升临床带

教效果。现有研究成果已证实，该项技术在神经外科及其他专科的临床教学中具有显著的应用优势。研

究表明，结合 CBL 和 3D 打印技术的教学方法在神经外科临床教学中本科实习生的学习满意度、理论知

识掌握情况和技能操作水平较传统教学法均有显著提高；不仅如此，3D 打印颅脑模型还可以用于模拟手

术过程，让学生在手术前就能以更加身临其境的方式体验整个手术流程，使得学生在无风险的环境中练

习手术技巧，从而在心理上做好充分准备，减少手术中可能出现的恐惧和不确定性，极大地改善了整体

教学效果[8] [9]。此外，3D 打印模型辅助 CBL 的教学模式使得学习者在知识记忆和空间形态的理解方面

取得更好的成绩，而且在硕士研究生和住院医生中亦有显著的带教效果[10] [11]。不仅如此，以结果为导

向教育理念的 BOPPPS 教学方式、问题导向临床医学教学方法、增强现实技术等各种教学模式的改革联

合 3D 打印技术在神经外科教学领域中均有成效[12] [13]。由此可见，3D 打印技术在神经外科教学中存

在很大的应用前景。 
影像学检查及判读在神经外科疾病诊断及治疗中至关重要，但由于成像机制单一，且颅脑疾病发生

机制较为复杂，而头颅 CT、CTA 及 MRI 等各种模态信息量相对片面，存在其自身局限性。如头颅 CT 可

快速地呈现出清晰的图像和高分辨率的颅骨结构影像，但对于软组织损伤、肿瘤的分级和分期显示不佳；

MRI 图像优势在于对软组织和神经结构分辨率高，但对骨质和血管的显示不够清楚；头颅 CTA 能显示脑

血管的三维立体结构，对脑血管畸形、动脉瘤、烟雾病等脑血管疾病都能准确显示其具体部位，但对肿

瘤等软组织显像通常不佳。本科实习生由于临床知识和经验的欠缺，难以从不同单模态影像中提取准确、

全面的疾病信息，因此无法完全实现对复杂疾病的精确评估，而多模态图像的信息融合使得信息互补及

交叉验证成为可能[14]。近年来，多模态影像技术联合新颖教学理念在神经外科临床教学中得以应用。张

杨等[15]在临床教学中发现，神经外科规范化培训住院医师临床 CBL 教学中，辅助应用多模态影像技术

融合联合 3D 打印技术较单纯的 CBL 教学不仅更好地激发学员的学习兴趣，还有效提高了病史采集、专

科查体、腰穿、颅骨/椎板切开等专科技能考核成绩，有助于对复杂知识的理解与临床转化，促进了临床

思维能力的形成。 
在本研究中，我们发现研究组采用多模态影像资料结合 3D 打印技术的教学法提高了学生的学习满

意度和理论水平、病例分析、影像阅片成绩。3D 打印模型的直观性和可操作性增加了教学的趣味性，激

发学生的学习兴趣和参与度；而且真实展示颅脑解剖结构，帮助本科实习生从立体角度理解病灶位置和

周围组织关系，提高了解剖理解能力。此外，在实习生教学实践中我们发现，本科实习生临床经验欠缺，

理论与实践转换较为困难，难以在短时间内通过影像资料等二维信息在脑海中形成对疾病的全面具体印

象，从而影响到对疾病的诊断、治疗方案的选择，不利于初学者临床思维的提高。我们研究发现，多模

态影像技术的联合 3D 打印模型使得本科实习生影像阅片成绩较传统教学组显著提高。多模态影像融合

技术能将不同成像机制下得到的多种图像进行优势信息提取、空间配准和叠加后重建，综合了各影像检

查的优势，能获得准确、全面、严谨及更具细节的病灶 3D 影像。在 3D 打印仿真颅脑模型的辅助下，将
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原本复杂的病变区域组织结构变得具体、直观，使初学者串联起相关理论基础知识、建立起对疾病的全

面认识。本研究的量化结果证实了新教学模式的有效性，而质性访谈结果则进一步揭示了其内在机制。

学生强调的“具身认知体验”与具身认知理论相契合，即通过多模态感官交互，能显著降低抽象概念的

认知负荷。此外，访谈中提及的“从影像到解剖”的思维转变，恰好解释了为何 3D 打印组在综合成绩中

表现更优，该模式的确有效弥补了传统教学中影像学与解剖学割裂的短板。在推广应用新型教学模式时，

成本效益是不可忽视的现实因素。本研究对 3D 打印颅脑模型的制作与应用进行了初步成本核算。成本

分析：以单套颅脑模型(含颅骨、脑组织及关键血管结构)为例，采用院内光固化打印方式，材料成本约 150
元，人力成本约 300 元。单套总成本约 500 元。效益评估：与传统二维影像教学相比，该模式在实践操

作考核中显示出显著优势(F(1, 73) = 38.44, P < 0.05)，学生空间认知能力与临床思维均得到提升。质性访

谈中，学生普遍反馈模型“增强了立体感”、“有助于理解手术入路”。此外，3D 模型可重复使用(本研

究中单套模型供 5~6 名学生轮转，磨损率低于 5%)，长期来看可减少对实体标本的依赖，降低伦理成本

与标本保存费用。综合考量：尽管初期投入较高，但考虑到教学效益、学生满意度及模型可重复使用等

特点，该模式具备较好的成本效益比。建议在具备 3D 打印条件的教学机构中，优先应用于解剖结构复

杂、空间认知要求高的教学内容(如颅底肿瘤、血管畸形)，并探索建立校级模型共享库，通过规模化制作

摊薄单次使用成本。 
多模态影像联合 3D 打印仿真颅脑模型在神经外科本科实习生实践教学中具有较高的应用价值，优

点诸多，但也有不足。3D 打印颅脑仿真模型同样存在制作过程复杂、材料费用偏高等问题，但相较实体

标本，3D 打印颅脑实体模型的制作、保存、维修及保养成本均明显降低，且 3D 打印颅脑仿真模型具有

可重复使用、保存及应用简便等显著优势[16]。如能在临床中进行大范围推广，对于促进医学实习生及临

床医师的培养具有重要意义。此外，对于一些复杂的病变，3D 打印不能模拟真实的人体环境，病变空间

的展示受到一定限制。 
本研究存在一定局限性。首先，研究样本量相对有限，仅纳入某院神经外科本科实习生，样本代表

性可能不足，后续需开展多中心、大样本研究以验证结论的普适性。其次，研究未对学生个体的空间想

象能力、立体视觉认知等潜在混杂因素进行全面测量与校正，可能存在选择偏差，影响效应量的精确估

计。未来研究应纳入更多个体特征数据，采用更严谨的协变量分析以剥离干预净效应。最后，本研究主

要采用量化问卷评估教学效果，虽能反映总体趋势，但难以深入揭示学生在学习过程中的深层体验、认

知冲突及思维转变。未来可结合质性研究方法，进一步挖掘新教学模式的内在作用机制。 
综上所述，多模态影像联合 3D 打印仿真颅脑模型在神经外科本科实习生具有激发学生学习兴趣、丰

富课堂教学内容、训练学生临床思维、整体提升神经外科带教质量的良好作用。因此其具有广阔的应用

前景，可作为本科生临床教学改革的重要手段。本研究受限于样本规模较小和实验周期较短，后续可扩

展研究对象数量并延长教学时长，从而更全面地评估多模态影像融合 3D 打印颅脑仿真模型的教学价值。

同时，建议深入探索 3D 打印技术与多元化教学策略的整合方案，以持续提升教学成效。例如，增加更多

的实际操作机会，或者结合其他先进教学技术，如虚拟现实技术、人工智能等，以提供更丰富的学习体

验[17]。总之，教学有法、但无定法、贵在得法。对教学方法的研究是教师们永恒的话题，也是永远没有

标准答案的问题。在多元化的教学场景中，教师需要根据学科特点、学生个体差异以及教学资源配置等

实际情况，有针对性地选择和整合多种创新性教学策略，以实现最优化的教学成效和育人目标。 
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