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摘  要 

探讨高精度颞骨三维数字解剖图谱在耳鼻咽喉科实习医师颞骨解剖教学中效果。方法：将32名耳鼻咽喉

科实习医师随机分为2组，对照组采用传统颞骨教学方法，实验组采用“理论–三维可视化–实体解剖”

的渐进式混合教学模式，考核的内容及考核标准采用客观结构化技术技能评估(Objective Structured As-
sessment of Technical Skills, OSATS)，实习医师对教学效果满意度评价，本课题采用基于李克特量表

自行设计实践教学满意度调查问卷。结果：实验结果采用SPSS 31进行数据统计，采用Mann-Whitney U
检验(非参数检验)，学习效果对照组得分(78.75 ± 4.12)，实验组得分(93.25 ± 2.05)，P < 0.001，教学

效果满意度对照组(2.88 ± 0.62)，实验组(4.63 ± 0.50)，P < 0.001。结论：高精度颞骨三维数字解剖图

谱能有效破解传统颞骨解剖教学瓶颈，提升实习医生学习效率及教学满意度。 
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Abstract 
To investigate the efficacy of high-precision three-dimensional (3D) digital anatomical atlases in 
teaching temporal bone anatomy to otolaryngology residents. Methods: Thirty-two otolaryngology 
residents were randomly allocated into two groups. The control group received traditional tem-
poral bone teaching, while the experimental group adopted a progressive blended teaching model 
comprising “theory-3D visualization-physical dissection.” Teaching outcomes were evaluated using 
the Objective Structured Assessment of Technical Skills (OSATS). Additionally, resident satisfaction 
was assessed via a self-designed questionnaire based on the Likert scale. Results: Data were ana-
lyzed using SPSS 31 software. Intergroup comparisons were performed using the Mann-Whitney U 
test (non-parametric test). The experimental group demonstrated significantly higher learning per-
formance scores compared to the control group (93.25 ± 2.05 vs. 78.75 ± 4.12, P < 0.001). Further-
more, teaching satisfaction was markedly higher in the experimental group than in the control 
group (4.63 ± 0.50 vs. 2.88 ± 0.62, P < 0.001). Conclusion: High-precision 3D digital anatomical at-
lases effectively address the bottlenecks of traditional temporal bone anatomy education, signifi-
cantly enhancing learning efficiency and teaching satisfaction among resident physicians. 
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1. 引言 

颞骨 3D 解剖图谱技术是通过计算机三维建模与可视化技术，将人体解剖结构进行数字化、立体化呈

现的交互式工具。它融合医学影像数据(如 CT、MRI)、三维重建算法和虚拟现实(VR)/增强现实(AR)技术，

实现多层次、多角度的解剖结构展示，支持旋转、缩放、分层剥离等操作[1]-[4]。目前结合新技术出版的

颞骨 3D 解剖图谱可以在 3D 眼镜的辅助下清晰的观察到颞骨的各个解剖结构，以及各个解剖结构之间的

空间关系。同时通过 3D 颞骨解剖图谱展示经典耳科手术的手术路径，标注手术路径上涉及的解剖结构，

以及各个解剖结构空间构成及相邻重要解剖结构[5]-[7]。但是由于诸多原因，在国内很多医学院校及住院

医师颞骨解剖教学工作远远落后于临床需求，所以如何提出适合我国国情的颞骨解剖教学方法，从而弥

补传统教学的不足，是临床教师面临的重要问题之一。 
颞骨是人体最复杂的骨性结构之一，其内部包含耳蜗、半规管、前庭、面神经等解剖结构，掌握颞

骨解剖是耳显微外科、侧颅底外科的基石。对于耳鼻咽喉科住院医生而言，熟练掌握其三维解剖是理解

耳科疾病发病原理及理解耳科手术路径的必备前提。然而，传统颞骨解剖教学依赖二维图谱和有限的实

体标本，实习医生学习后无法理解颞骨各个结构的立体解剖关系，对临床耳科手术路径涉及的解剖结构

关系理解困难，因为对颞骨解剖结构理解欠佳，导致跟颞骨解剖密切相关的临床耳科疾病理解困难，同
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时还存在实体标本损耗、标本量不足及标本质量不高等突出问题。另外，教学效果过度依赖教师个人的

空间讲解能力，难以标准化。实习医师普遍反映传统颞骨解剖教学，仅凭教师理论授课、二维解剖图谱

和有限模拟实物标本，难以理解构建颞骨核心解剖结构包括鼓室、迷路、面神经管、颈内动脉管等结构

的立体毗邻关系，从而无法理解传统耳科经典手术路径，导致学习信心受挫。 
近年来，为了提升住院医师的颞骨解剖教学效果，改变以往的教学模式，国内多所医学院推行教育

改革，目前基于 CT/MRI 数据的三维重建与可视化技术日趋成熟，为医学解剖教学提供了全新工具[8]。
本研究旨在探索将颞骨专用三维数字解剖图谱深度融入实习医师颞骨解剖教学体系的有效路径，并对其

提升教学质量的效果进行实证评估。 

2. 方法 

本课题选取泸州市人民医院实习医师 32 人，随机分为 2 组，对照组采用传统的二维图谱和理论讲授

模式，实验组采用“理论–三维解剖图谱–实体”混合教学模式，首先对所有实习医师进行颞骨的各个

解剖结构理论授课，理论授课由耳鼻咽喉科副主任医师担任，理论授课结束后，实验组采用颞骨三维解

剖图谱学习及颞骨模型教具上实践。对照组理论授课结束后，采用传统二维颞骨解剖图谱进行学习及颞

骨模型教具上实践。最后对两组实习医师进行颞骨解剖学习效果进行考核，考核的项目及考核标准采用

客观结构化技术技能评估(Objective Structured Assessment of Technical Skills, OSATS)主要考核颞骨解剖标

志，每个解剖结构标识对应不同分值，同时对中耳炎手术涉及标志性解剖标识设定不同分值，具体分值

如下：鼓室六壁涉及到解剖结构(20)，面神经全长走行(20)，耳蜗结构(10)，前庭及半规管结构(10)，内听

道结构(10)，口述经典中耳炎手术路径及涉及标志性解剖标志(30)，满分 100 分[9]。 
实习医师对教学效果满意度评价，本课题采用基于李克特量表自行设计实践教学满意度调查问卷。

问卷设计借鉴成熟的教学效果与满意度评估框架，以此指导维度与题项的筛选，确保问卷与本次教学改

革的目标相契合、问卷内容涵盖受试者的基本信息、教学内容、教学方法、教学效果及总体评价方面。

学生问卷独立完成填写。满意度量表包含五大核心模块：学生基本信息、教学内容、教学方法、教学效

果及总体评价。各项满意度指标均采用 5 点计分法：5 分表示“非常满意”，4 分表示“比较满意”，3
分表示“一般”，2 分表示“不满意”，1 分表示“非常不满意”。调查结束后。 

3. 结果 

所有数据均采用均数 ± 标准差，统计学分析采用 SPSS31 统计学软件，由于两组数据的方差差异较

大，且数据为等级或小样本，采用 Mann-Whitney U 检验，以 P < 0.01 表示差异具有极显著统计学意义。

实验组与对照组理论教学评价，实验组得分(93.25 ± 2.05)，对照组得分(78.75 ± 4.12)，P < 0.01，具有统计

学意义，具体参见表 1。教学满意度评价结果分别从教学内容、教学方法、教学效果及总体评价四个维度

进行评价，四个维度实验组与对照组比较均具有统计学差异，具体参见表 2。 
 
Table 1. Statistical comparison of theoretical learning scores between experimental and control groups 
表 1. 实验组与对照组理论学习得分统计学分析 

组别 人数(n) 得分(均数 ± 标准差) Z 值 P 值 

对照组 16 78.75 ± 4.12 −4.472 <0.001** 

实验组 16 93.25 ± 2.05   

注：数据以均数 ± 标准差表示；P < 0.01 表示差异具有极显著统计学意义。 
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Table 2. Comparison of teaching satisfaction between the two groups 
表 2. 实验组与对照组教学满意度得分统计学分析 

维度 对照组(均数 ± 标准差) 实验组(均数 ± 标准差) Z 值 P 值 

教学内容 2.94 ± 0.77 4.06 ± 0.68 −3.7 0.000 

教学方法 2.69 ± 0.75 4.44 ± 0.51 −4.48 0.000 

教学效果 2.81 ± 0.75 4.56 ± 0.51 −4.61 0.000 

总体满意 2.88 ± 0.62 4.63 ± 0.50 −4.84 0.000 

注：数据以均数 ± 标准差表示；P < 0.01 表示差异具有极显著统计学意义。 

4. 讨论 

传统颞骨解剖教学模式依赖二维图谱与有限标本，难以清晰呈现颞骨内部复杂而精细的空间毗邻关

系，导致学员理解困难、学习信心不足，且教学资源紧张、质量难以标准化。为解决颞骨解剖教学上述

瓶颈，本次教学改革构建并实施了“理论授课–三维交互可视化–实体解剖参照”的渐进式、混合型教

学新路径。其核心创新在于，在理论讲解之后，深度融入专用的高精度、交互式三维颞骨数字解剖图谱。

该图谱支持在三维立体视角下对鼓室、面神经管、迷路等核心结构进行多角度观察、分层剥离和空间关

系分析，并能动态演示经典中耳炎手术路径与关键标志点，从而将抽象描述转化为直观、可操作的立体

认知。 
本研究显示理论授课–三维交互可视化–实体解剖参照的渐进式、混合型颞骨解剖教学改革在理论

考核结果以及教学满意度上均优于传统颞骨解剖教学，两组统计学差异具有极显著统计学意义。该教学

改革取得成功可能原因包括以下几个方面，在颞骨理论知识学习中，参与教学改革的实习医师，在颞骨

核心掌握解剖结构：鼓室六壁结构、面神经走行、手术路径规划在内的多维考核中成绩优异，表明其对

复杂解剖结构的理论记忆和空间辨识能力得到实质性提升，主要原因在于通过三维可交互的解剖图谱，

能够立体观察到各个解剖结构特点及立体结构下的各个结构之间的毗邻关系，通过立体图形的记忆，可

以迅速提升对解剖结构理解，最终，在理论考试中成绩明显提升。其次，在临床思维转化层面，三维可

视化教学有效桥接了基础解剖与临床手术，颞骨三维立体解剖图谱把经典耳科手术路径分解成标志性步

骤，每个步骤都会有标志性的解剖结构和标志性解剖结构立体构造及毗邻重要解剖结构，同时可以三维

立体显示各个解剖结构位置关系，使学员能够将解剖知识快速转化为对手术入路理解和认知，增强了学

习的目标感和临床代入感。最后，在教学满意度反馈层面，颞骨教学改革组学员普遍表现出更高的学习

满意度和学习自信心，李克特量表自行设计实践教学满意度调查问卷显示教学满意度明显优于传统颞骨

教学组，证实其在激发实习医师学习兴趣、克服捏过解剖复杂畏难情绪方面的积极作用，从而提升了教

学满意度。 
综上所述，本研究证实，以三维数字解剖图谱为核心的技术融合与教学模式创新，能有效优化教学

资源配置，突破传统教学在呈现复杂空间结构上的固有局限。它不仅显著提升了颞骨解剖教学的质量与

效率，为实习医师核心解剖素养的夯实提供了强大工具，更重要的是，它探索了一条促进基础理论与临

床实践早期结合、加速临床思维培养的可行路径，对于推动颞骨解剖教学数字化改革具有积极的借鉴意

义。本研究实验对象仅仅为实习医师，而且参与验证人数有限，进一步证明该教学改革有效性还需要增

加参与课题人数，同时增加不同级别医师，充分评估。 
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