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【摘要】　本研究依托医学形态学数字化教学平台中虚拟仿真“数字胚胎”，通过整合课程内容录

制相应的微视频、编制学习指南、临床案例分析等方法进行《人体胚胎学》课程资源建设，开展课前预

习-课中讲解讨论-课后答疑拓展的混合式教学模式，并建立形成性评价和课终考核相结合的课程评

价体系。通过对比学生课程考核成绩和学生满意度问卷调查，发现学生的总成绩显著提升，超过 5%

的学生认为课程难度明显下降，学生对课程的满意度上涨 11%。说明《人体胚胎学》混合式教学模式

的建立符合学生对个性化、多样化学习的需求，实现了教学方法和教学评价的多样性，提高了教学

质量。
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【Abstract】 Based on the virtual simulation of "digital embryo" in the digital teaching platform for 

medical morphology, this study constructs the course resources of human embryology by integrating the 

contents of the course, recording micro-videos, formulating course guides, and analyzing clinical cases, then 

implements the blended teaching model of pre-class preview, in-class discussion, and after-class expansion, 

and establishes a course evaluation system combining formative assessment and end-of-course assessment. 

Comparison of assessment scores and satisfaction questionnaire between traditional off-line teaching and 

blended teaching showed a significant improvement in total score, and more than 5% of the students reported 

a significant reduction in the difficulty of the course, while the degree of satisfaction with the course was 

increased by 11%. This suggests that the establishment of the blended teaching model of human embryology 

meets the requirements for personalized and diversified learning among students, realizes the diversity of 

teaching methods and teaching evaluation, and improves the quality of teaching.
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2018 年，在教育部提出的各高校要全面梳理各

门课程的教学内容，淘汰“水课”，打造“金课”[1]，切

实提高课程教学质量的背景下，我校高度重视把建

设一流课程作为落实“以本为本”“四个回归”的要

求，通过一流课程的建设，推进课堂革命，产出高质

量教学成果。在临床医学类、口腔医学及助产学等
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专业的人才培养方案中，已将传统的系统解剖学和

组织学有机地整合为一门课程，以减少学科内容的

重复和时数，而人体胚胎学则列为各专业一、二年

级学生重要的限选课之一。

《人体胚胎学》是研究人体从受精卵发育形成

新个体的过程及其变化规律的科学，研究内容主要

包括生殖细胞的发生、受精、胚胎发育、胚胎与母体

的关系、先天畸形等，与后续课程如病理学、妇产科

学、儿科学等相关学科交叉渗透。只有充分认识人

体各器官系统的胚胎发生及由于胚胎发育异常所

致的各种先天畸形，才能更好地理解妇产科学、计

划生育学、辅助生殖技术等学科的基本理论，从而

才能预防和正确地诊断治疗临床中常见的先天性

疾病。而人体的组织器官是无规则复杂的三维形

状，尤其是人胚的发育更是非常复杂的立体的、动

态的、连续的变化过程，人胚发育的抽象描述极度

考验教师的教学基本功，其魔幻的变化令学生难以

清晰地理解。因此，《人体胚胎学》一直是医学教育

中最抽象、最复杂，也是最具想象空间的一门课

程[2]。随着社会对医护人员的要求越来越高，以及

国内外飞速发展的虚拟仿真技术和“微型学习”的

兴起，在线上网络教学技术飞速发展的当今时代，

彼此融合的教学模式已是不可阻挡的发展趋势[3-4]。

这也为创新人体胚胎学的教学改革模式提供了启

示。为此，研究者以获批的福建省高等学校实验教

学示范中心为支撑，依托已建设的医学形态学数字

化教学平台中“数字胚胎”及超星尔雅所提供的网

络教学平台，构建并探索《人体胚胎学》线上线下混

合式教学模式，现进行总结归纳，以供同行商榷。

1　课程资源的建设与整合

1.1　微视频的设计思路与策略

课程资源的核心内容是微视频。根据临床医

学类、口腔医学、助产学等专业《人体胚胎学》教学

大纲，将人体胚胎学的总论和各论分成若干个教学

单元。选取课程的精华部分，针对教学的重点、难

点、疑点、易错点、易混淆点，精心设计 PPT 并撰写脚

本。结合配套的虚拟仿真“数字胚胎”有机地、有取

舍地融入本课程知识体系之中，利用智慧教室录制

既相对独立、主题突出、讲解精练又环环相扣的微

视频。根据学生的学习认知规律，将每个视频控制

在 10 min 以内[5]。舍弃学生形象和教室环境等冗余

信息，只留下经过微型化、情景化、可视化处理的精

华内容，适合学生进行自主学习，便于学生“碎片

化”的“移动式”学习。

1.2　教学单元的设计

以受精教学单元为例介绍微视频教学设计的

具体实施方法（表 1）。

1.3　编写特色学习指南和测试练习题库

编写特色学习指南，主要使学生开课前清楚本

门课程的特点、教学内容及主要知识结构层次，所

使用的教材，以及可供学习使用的网络资源；并以

每个教学单元为单位，制订相应的教学目标及所采

用的主要教学方法、拟开展的教学活动，课程总成

绩的评定，考核办法等。用思维导图形式归纳每个

教学单元的重要知识点。

在每个微视频后面紧跟 4～5 个小问题，可以帮

助学生及时进行在线测试，也可在课初应用手机超

星学习通进行课堂检测，对自学的情况作出评估，

并将测试成绩计入期末的总评成绩中，以达督促学

生自学的目的。

1.4　收集与各教学单元相关的临床案例及最新技

术进展

将案例分析、测试练习题目、讨论话题等多样

化数字化资源，在超星平台中上传供学生实时应

用，为实现线上线下混合式教学改革奠定良好的基

础。可将“试管婴儿”“克隆”技术等充分反映本学

科和领域的最新科研进展纳入教学内容[6]，通过“异

表1 受精的微视频教学设计

教学目标

①理解受精的过程、
部位、时间、条件及
其意义；
②学会运用受精的
知识对临床案例进
行分析，从而增强临
床咨询和指导能力；
③树立服务理念，珍
惜生命、尊重科学

案例导入

少精弱精症一对
年轻夫妻结婚多
年未育到不孕不
育门诊咨询的图
片 ，吸 引 学 生 注
意 力 、激 发 其 求
知欲。

教学内容及方法、手段

受精概念：“数字胚胎”的动画演示获能精子与卵子结合形成受精卵。受精过程三部曲①顶体反
应：释放顶体酶溶解放射冠和透明带；②精子穿越放射冠和透明带；③精、卵质膜融合，细胞核融
合。“数字胚胎”3D 动画从多个角度展示顶体反应和透明带反应――阐释人类为何是单精受精。
受精的时间和部位：图片结合女性生殖系统组合模型演示，并强调 24 h 内精卵适时相遇（时间要
恰当），部位在输卵管壶腹部（易混淆点）。
受精的条件：生殖细胞发育正常、生殖管道通畅、精卵适时相遇、精子有质有量、激素水平正常（拓
展受精理论的应用：如男女结扎术、安全期避孕法、避孕药、治疗不育症的措施如“试管婴儿”等）。
受精的意义：①性别的决定（融入课程思政育人点：联系社会上“重男轻女”的封建思想，阐释生男
生女的奥秘从而破除封建迷信，提高妇女的社会地位）；②恢复二倍体细胞（人类种族得以延续）；
③遗传与变异；④启动了卵裂。
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位妊娠”“葡萄胎”案例及放置“节育环”技术的原理

等，以激发学生的探索欲望和学习兴趣，引导学生

在课中、课后探索和拓展更多相关知识，从而可提

高学习的效果。

1.5　深入挖掘课程思政元素

利用常见的先天畸形案例去挖掘思政的趣味

性，激发学生的学习积极性，同时培养学生的创新

思维、分析和解决临床问题的能力，使思政教育与

专业课的教学步调一致、相得益彰，真正实现全方

位、全过程、全员立体化育人。如在绪论部分引导

学生用辩证唯物主义的思维学习这门课程，敬畏生

命、树立服务理念，分享“试管婴儿之母”张丽珠教

授的故事；生命是父母给予的，开展感恩教育；破除

“重男轻女”的封建思想，让学生树立正确的恋爱

观、性爱观和人生观，以健康、负责和科学的态度对

待性、爱情、婚姻等；指导备孕期或孕期妇女有效预

防各系统先天畸形的发生，降低出生缺陷率，助力

优生优育；通过嫣然天使基金及微笑列车等慈善项

目，让学生了解社会对唇腭裂患者的关怀；通过借

用与知识体系相关联的人物事迹作为实践指南，培

养具有强烈社会责任感、爱国、自信、敬业和高尚职

业道德的新时代高素质人才[7]。

2　线上线下混合式教学的实践

线上线下混合式教学的核心要素是线上活动

与线下活动的有效衔接和整合[8]。如何将已建设的

优质在线课程资源融入“课前导学-课堂教学-课后

拓展”混合式教学全过程，是必须解决的关键核心

问题。因此，本课程构建了以学生为主体，以解决

实际临床问题为驱动，理论与实践相结合的混合式

教学（图 1）。

2.1　课前导学

开课初下发教学进度、教学大纲、习题集、学习

指南等，引导每位学生下载并登录超星学习通，以

帮助学生在课时少内容多而难学的情况下学好本

课程。我们开展课前对视频内容提出明确具体的

问题，让学生带着问题去观看视频（课前学习的形

式），或者对现有的视频内容进行问题引导式改造，

以适应学生的自主学习。要求学生边观看视频边

记录笔记，笔记要求归纳“微视频”中的知识要点及

手绘示意图，拍照后上传至超星学习通的作业栏，

按照作业评分参考标准，由辅导教师和班级课程管

理员进行批阅。其成绩作为平时考核成绩计入本

课程的总评成绩中，并于期末进行班级笔记展览（优

秀者给予适当小礼物奖励），从而达到督促自学的

目的，辅导教师随时（约定固定的时间段）在线上讨

论区进行师生或生生之间的交流互动，定期查看超星

上学生访问的统计数据，及时了解学生的学习状况。

2.2　课堂教学

学生通过线上的学习，基本把握了主要知识

点。在课堂上教师针对讨论区的常见问题进行梳

理后，精心设计课堂精讲内容和讨论的题目。随后

提出更深层次的问题，组织学生围绕观看视频中遇

到的问题进行课堂讨论。通过课堂提问引导、启发

及案例讨论、标本和模型认知等多种教学方法，促

进知识的内化和吸收，同时结合虚拟仿真“数字胚

胎”中的动画加深对胚胎发育的理解和记忆，并设

置问题以检测效果。通过联系临床案例，促进知识

的迁移。线上线下混合式教学使学生成为学习的

主角并能积极主动地参与到知识的摄取、问题的发

现及寻求解决的过程中来。教师则逐渐地演变为

学习的引导者和共同学习的参与者，以及先进教学

理念和教学模式的探索者和践行者。线下则主要

以课中教师的精讲及学生之间、师生之间交流讨论

的形式，利用已建设的视频资源，结合相关的内容，

有选择性地在部分单元开展翻转教学，从解决临床

案例、生活中的实际问题入手。因而较易以问题带

入的形式进行课程设计，加入学生的自主参与部

分，可以避免教学内容的讲解尺度如何把握的问题

困扰，也可增加学生的参与度。最后，教师根据学

生讨论内容，结合课程的主要知识点进行总结和释

疑，同时引出解决主要问题所采用的主要手段，重

点引导学生完成对相关知识的解析和迁延。这样，

线上（学生观看视频、参与讨论、参加线上测试等形

式）与线下教学部分，要求学生在学习视频的基础

上，进行小组合作学习，以小组的形式参与讨论、解

决问题、分享成果等形式完成走入课堂的线下学

习。理论与实践、平时学习与课终考核相结合的教

与学模式，以达到培养创新型应用型人才的根本

目的。

导 学

课前线上学习 课堂教学活动 课后线下拓展

笔记、
小测

微视频 案例
讨论

教师精讲
重难点

作业
线上
讨论

图1　混合式教学导学单
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2.3　课后

通过在线师生、生生交流互动讨论，及时掌握

学生的学习情况，答疑解惑。

3　改革评价考核体系

使用网络资源通过形成性评价（线上初步观看

记录、随机小测、在线讨论等形式，结合实体课堂中

的实际学习、案例分析，共占 40%）和终结性评价（课

终考核，共占 60%）形式结合得出总成绩，更加客观、

合理地综合评定学生的学习成绩。课程考核的评

价方法和分数权重见表 2。

４　教学效果

通过统计分析我校 2019 级 248 名（传统线下教

学）和 2020 级 245 名（混合式教学）临床医学专业学

生的成绩[9]。结果显示，与传统线下教学相比，混合

式教学实施后，学生形成性评价、终结性评价和总

成绩均升高，差异具有统计学意义（表 3）。

课程结束后通过问卷星调查学生的满意度，

2019 级（传统线下教学）有效问卷为 220 份，2020 级

（混合式教学）有效问卷为 231 份。结果显示，混合

式教学实施后，学生对人体胚胎学课程的教学满意

度明显升高（57% 上升至 68%），且认为课程的学习

难度显著下降（49% 下降至 44%）。

5　讨论

《人体胚胎学》线上线下混合式教学的建立及

其教学设计以学生能力培养为中心，并在专业课程

教学过程中适时融入思政元素，融入先进的教学理

念和思想，基于网络课程资源和智慧化教育教学平

台，充分利用现代信息技术，实现教学方法和教学

评价的多样性和创新性，满足学生的个性化、多样

性学习需求，促进教学质量的提高。“课前线上自主

学习+课中线上线下混合式学习+课后拓展”的教学

模式，将“虚实”结合的复合教学融入学生的日常

“碎片”时间中，打破传统教学对实验室的依赖，扩

展了学习的时间和空间，为学习后续课程（如病理

学、妇产科学、儿科学等）奠定坚实的基础。

本课程围绕金课“两性一度”（高阶性、创新性

和挑战度）的建设要求开展课程资源的建设工作[10]，

致力于以学生为中心的人才培养模式的改革创新，

开展课堂创新，有效提高课堂质量。教学设计是对

教学工作的一个系统性的规划，教学实施是对教学

设计的具体落实过程。在教学实施过程中可根据

效果反馈对教学设计做出相应的调整、更新和改

进。在建设期间积极推动教育教学与信息技术的

深度融合，一方面学生可以通过平台与教师进行实

时交流，可实现虚拟化的教与学；另一方面，平台的

全天候开放，学生可以通过校园网在宿舍、图书馆

等场所随时随地进行“移动式”“碎片化”自主学习。

随着课程资源的进一步完善，不断更新教学课件、

微视频、思政元素等线上资源，未来也可以为其他

院校和社会提供资源共享服务。在临床医学类、口

腔医学、助产学等专业的人体胚胎学教学实践中融

入生命教育，和学生一起探索神秘的人之初，领略

生命的精彩[11]。

通过本次临床医学专业教学实践发现，混合式

教学打破了传统教学的时空局限，学生成为本课程

的主动学习者，以解决临床实际问题为驱动和合作

学习拓展了学生的临床思维及提高了分析问题和

解决问题的能力。学生普遍认为课程学习难度下

降，学习自主性和效率明显提高，成绩稳步提升，新

型的师生关系使得学生满意度上升，教学效果初见

成效。为提高学生的应用和创新能力，适应现代医

学人才的培养目标，如何将虚拟仿真的“数字胚胎”

中人胚的早期发育多媒体 3D 动画等与实体胚胎发

育的标本、模型更好地结合，通过“虚实”结合，以实

现“线上线下”的混合式教学，从而达到大纲所要求

的教学效果，切实推进学校的教学信息化进程，还

有待长期的探索。今后，课题组将进一步深入临床

一线和社区卫生服务中心进行调研，以便收集更多

典型案例及掌握相关生殖医学的新知识和新进展，

表2 考核评价方法和分数权重

考核形式

所占比例（%）

考核次数（次）

时间（min）

视频观
看笔记

5

6

不限

线上小测

10

4

10

讨论

5

6

20~40

案例
分析

20

4

40

期末
考试

60

1

90

表3 混合式教学实施前后学生成绩对比分析

成绩

形成性评价成绩

终结性评价成绩

总成绩

年级

2019

2020

2019

2020

2019

2020

成绩[（x±s），分]

90.25±9.23

92.32±6.01

74.40±11.21

76.97±9.64

79.22±8.80

81.61±7.12

t 值

2.96

2.73

3.32

P 值

0.003

0.007

0.001

·· 1171


