基于SPOC的混合课程在预防医学教学中的应用效果评价
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【摘要】  目的  探讨基于小规模限制性在线课程（small private online course，SPOC）的混合课程教学在预防医学教学中的应用效果。方法 2013级影像专业92名学生共2个班，一班47名学生为对照组，采用LBL教学；二班45名学生为实验组，采用基于SPOC的混合课程教学。通过课程考试和调查问卷对教学效果进行评估分析。使用SPSS17.0进行t检验和卡方检验。结果  实验组学生总评成绩的平均成绩（80.69±7.663）高于对照组（71.96±8.795），差异有统计学意义（t=5.068，P=0.000）；实验组学生在80～89分、90～100分分数段的人数分布好于对照组（Z=3.713，P=0.000）。调查问卷结果显示，实验组72. 6%的学生认可基于SPOC的混合课程教学。结论  基于SPOC的混合课程教学可以提高学生的探索性思维能力和自主学习能力，提高教学效果。
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【Abstract】  Objective  To explore the application effects of blending learning mode which is based on SPOC in preventive medicine teaching. Methods  92 students of 2013 grade, who major in medical imaging, were divided into two classes. 47 students in the first class adopted LBL teaching method. Another class was experimental group, teaching the remained 45 students by blending learning mode which is based on SPOC method. Analyses and assessments were done by course examinations and questionnaires. Results  The experimental groups are better than the control groups not only in the average score of synthetic scores (t=5.068, P=0.000) but also in the 80-89 and 90-100 number distribution (Z=3.713, P=0.000). 72.6%students of the experimental group accepts blending learning mode which is based on SPOC, which is revealed by the questionnaires. Conclusion  Ability about explorative thinking, independent learning and effect of teaching can be achieved by blending learning model which is based on SPOC.
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随着医学模式的发展，预防医学专业愈加展现出其在医学科学中的重要性。预防医学教育者应该借助现代科学技术来提高学生的综合能力，为预防医学教育开拓更为广阔的空间，促进预防医学学科的进一步发展。新媒体联盟与美国高校教育信息化协会在《新媒体联盟地平线报告：2016高等教育版》中预测了2016至2020年加速高等教育的技术力量，在“学与教变革”中指出“混合式学习”是高等教育发展的一个新趋势[1]，高校应该充分利用信息技术，紧随社会信息化趋势的进程来实现教学模式的改革与创新。

混合教学（blending learning）[2]是将课堂教学与线上教学在教学过程中的综合应用，将两者的优势结合起来，既可以发挥教师在教学过程中的主导和引导作用，又能够发挥学生作为学习主体的积极主动性和思维创造性。大规模在线开放课程（massive open online course，MOOC）代表线上教育的初始形态，曾经是教育改革的一大趋势，然而如今形势已变，“后MOOC时代”已经到来[3]。小规模限制性在线课程（small private online course，SPOC）[4]是利用信息技术，打破时间和空间限制来实现资源的共享。为了获得更好的混合教学效果，众多顶尖大学在MOOC的基础之上进行了SPOC研究[5]，它与MOOC相比规模更小，能够提高教学质量[6]，代表未来MOOC的发展方向[7]。目前，关于以SPOC为基础的混合课程教学在预防医学教学中的应用未见报道。本研究就我校2013级影像专业的预防医学课程教学中开展基于SPOC的混合课程教学，采用课程考试和调查问卷的方式进行分析评价，探讨基于SPOC的混合课程教学模式实施的效果，并提出有针对性的策略。

1 对象和方法

1.1  研究对象

    选择滨州医学院2013级影像专业92名学生为对象，共分为2个班级。一班47名学生为对照组，采用LBL教学；二班45名学生为实验组，采用基于SPOC的混合课程教学，学生的前期成绩、兴趣、年龄、性别等一般情况无统计学差异（P>0.05）。

1.2  教学的实施

    预防医学教学内容包括营养与食品卫生学、职业医学与职业卫生学和环境卫生学，理论授课36学时，实验课18学时。两组由同一教师授课，教材和实验总学时相同，实验课内容相同。

1.2.1  LBL教学

流程如下：①教师采用多媒体授课；②教师示教；③学生操作，教师在旁观察并指导；④教师总结及点评；⑤随堂测验；⑥期末考试。

1.2.2  基于SPOC的混合课程教学

    线上课前教学：①教师设计、开发、生成教学资源。教师根据预防医学教学大纲要求，结合教学内容，事先设计、开发、生成教学资源，并布置学习任务。以食物中毒为例，教师将食物中毒知识点、录制的微视频和测试试题上传至SPOC的网络教学平台，要求学生在课堂学习之前就掌握食物中毒的定义、分类、特点和抢救措施，并讨论食源性疾病和食物中毒的联系。②学生线上学习。每个学生获准后在规定的时间完成食物中毒微视频所授内容，同时进行线上食物中毒知识的训练与测试。学生通过SPOC在线平台自主学习，根据自己对食物中毒知识的掌握程度，把疑难问题通过平台留给教师。学生对线上教学资源的学习必须满足一定的学习时间和强度，网络教学系统会自动统计并反馈学生学习、训练和测验数据，未达到规定要求者将不可以获得课程学分。教师根据学生线上学习的次数、时间和测试结果给予学生学分。③师生间、学生间进行交流与评价。在学习及考试结束以后，针对疑难问题，如感染型食物中毒和毒素型食物中毒中，为什么前者会出现发热？不同食物中毒抢救的措施是什么？为什么还要及时上报卫生主管部门等？学生可以通过站内讨论区平台发布，与教师或其他学生进行探讨。在“通知”栏中，教师可以提出思考题、布置任务及对学生的学习情况进行表扬。对于线上学习后未能解决的疑难问题，学生可以整理后带进课堂或面对面的向教师求助。

    线下课内教学：①优化教学内容。通过SPOC网络教学平台的统计分析功能，教师可以对学生课前学习的整体情况进行快速了解，进一步设计课堂教学内容，将相关的教学内容进行整理、归类、整合。比如，在食物中毒总论中讲解食物中毒定义、分类、特点、诊断和鉴别诊断标准和防治措施。在食物中毒各论中，对比讲解各类食物中毒的病因、食物来源、临床症状体征和防治措施。此外，教师还可以根据学生反馈的信息，对学生不能完成或者不能很好掌握的教学内容进行精细讲解，一般学生对食物中毒和食源性疾病的区别与联系不能精确掌握，教师从两者的定义、范畴和发病特点等精细讲解。②课堂交流讨论。对于共性的、经典的问题，教师在班内统一讲解，集体解决。教师对学生分组，进行食物中毒案例讨论包括沙门菌食物中毒案例、肉毒中毒案例、亚硝酸盐食物中毒案例和甲醇中毒案例，根据食物中毒的四个特征进行分析讨论，并作为突发急性公共卫生事件强调上报时限和上报部门，介绍各部门在事件中的职责。通过案例讨论，启发学生自主学习形成分析问题、解决问题和探索性思维的能力。


图1基于SPOC的混合课程教学的实施流程图

1.3  教学效果评价

1.3.1  总评成绩
对照组的课堂考试与实验组的在线考试内容相同，但由于两组的平时成绩考核方式不同，两者不能进行比较，所以采用标准综合测评的方式，形成可以比较的总评成绩。对照组的总评成绩中课堂考试占60%，平时成绩占40%，平时成绩包括课堂平时表现和3次随堂测试成绩。实验组的总评成绩中在线考试成绩占60%，平时成绩占40%，平时成绩包括授课前、中、后共3次在线测试成绩、在线时长和课堂表现。

1.3.2  调查问卷

教师根据课程内容及特点设计调查问卷，在课程结束后，经专业统计人员培训后的特定人员发放调查问卷92份进行无记名问卷调查，收回92份，回收率100%。

1.4  统计分析

    采用EpiData3.0统计软件进行双份数据录入，使用SPSS17.0软件进行统计学分析，计量资料采用均数±标准差的方式进行表示，用t检验进行数据分析；计数资料采用卡方检验进行数据分析。检验水准α=0.05。
2  结果
2.1  对照组与实验组总评成绩的比较

实验组学生总评成绩的平均成绩高于对照组（t=5.068，P=0.000），最高分、最低分也都高于对照组；实验组总评成绩在80～89分、90～100分分数段的人数分布明显好于对照组（Z=3.713，P=0.000）（图2、表1）。
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图2对照组与实验组各位同学的总评成绩

表1 对照组和实验组总评成绩比较

	组别
	总评成绩（(x±s）

	最高分
	最低分

	对照组（n=47）
	71.96±8.795
	90
	52

	实验组（n=45）
	80.69±7.663
	94
	56

	t值
	5.068
	
	

	P值
	0.000
	
	


2.3 调查问卷分析

调查问卷的结果显示，实验组学生对各项教学效果的满意率高于对照组（[image: image2.wmf]当自由度
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=8.961，P=0.012），见表2。

表2对照组和实验组学生对教学效果满意率的比较

	调查项目
	对照组（n=47）
	实验组（n=45）
	[image: image3.wmf]当自由度
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值
	P值

	
	满意
	一般
	不满意
	满意
	一般
	不满意
	
	

	课堂教学模式
	27
	11
	9
	35
	9
	1
	7.592
	0.022

	自主学习能力
	19
	18
	10
	30
	13
	2
	8.570
	0.014

	师生互动交流
	27
	15
	5
	34
	11
	0
	6.378
	0.041

	个性能力培养
	22
	18
	7
	30
	12
	3
	3.989
	0.136

	探索思维提升
	24
	17
	6
	33
	11
	1
	6.238
	0.044

	综合能力拓展
	25
	11
	11
	34
	10
	1
	9.715
	0.008


3  讨论

基于SPOC的混合课程教学在预防医学教学中的应用是将面对面的线下教学与以SPOC为基础的线上学习相结合，以SPOC的线上课程资源为基础，在网络教学平台和真实的教室环境中进行，混合了主动性学习、合作性学习、交互性学习和探究性学习等多种学习方式，需要师生的多方协同。线上教学的主要功能有生成和共享教学资源，使学生在课内外都可以查阅教学资料；进行自主练习和自我测评，测评结果和答案获取都很方便；进行在线讨论，对教学效果进行反馈与评价，具有多元化、开放性及综合性的特点。而课堂教学主要是师生面对面讨论和解决问题，形成系统的教学体系。

3.1  基于SPOC的混合课程教学的优势

3.1.1  基于SPOC的混合式教学可以提高学生的学习成绩及其他能力

实验组学生总评成绩的平均成绩高于对照组（t=5.068，P=0.000），实验组总评成绩在80～89分、90～100分分数段的人数分布明显好于对照组（Z=3.713，P=0.000）。说明通过基于SPOC的混合式教学，学生能够从多个渠道获取预防医学相关知识，越来越重视知识和技能的获取途径，有助于其探索思维的提升。学生可以通过互联网随时获取帮助，不再把对知识的探求作为一种任务而作为愉快的经历，故该教学可以提高学生的学习兴趣和自主学习的能力。线上结合线下的讨论有助于个人有效的学习，以评判性思维来分析和解决问题；同学间相互监督、相互学习、相互讨论，促进共同进步，无形中也提升了学生的逻辑语言表达能力与个人社交能力；有助于减轻学生的课堂学习压力，在课堂上可以更注重思考和交流。最终有助于培养社会需求的综合型和应用型预防医学人才。 

3.1.2  基于SPOC的混合式教学能够提高教学效果

调查结果问卷显示，对照组对教学效果的满意率为51.1%，实验组对教学效果的满意率为72.6%，实验组学生对各项教学效果的满意率高于对照组（[image: image4.wmf]当自由度
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=8.961，P=0.012）。在LBL教学中，营卫、职卫和环卫等内容通常是独立教学，不会对内容中相近的知识点进行整合梳理，因此教师提出问题，学生往往难以思考及发表深刻的观点。混合式教学能够改变传统课堂上先学知识然后再融会贯通的教学结构，要求学生在课前就进行知识的学习，在课内进行交流、讨论和理解，使三大卫生的内容相互贯通[8]。在线上学习时，学生能够对不明白的知识进行倒带和暂停；在线上的讨论中，学生有充足的时间来查阅文献、进行反思、讨论交流和对思路进行组织整理，这为教师对相关知识点进行“穿线”梳理提供基础。学生能够在课堂学习时更多地对疑点难点进行关注和提问，发表更为深刻、有见解的观点，拓展预防医学的应用技能知识。

3.1.3  基于SPOC的混合教学能够了解学生对任务的学习情况

成知识点行于个人有效的学习，以评判性思维来分析、解决问题，而且LBL教学虽然有利于教师与学生之间的直接沟通，有利于言传身教，但是教师难以掌控课后学生的学习情况，特别是预防医学技能的实际应用。而基于SPOC的混合的教学以网络教学平台的“站点统计”功能为依托，可以通过学习时长、访问平台、观看视频资源、参与讨论、在线提问等及时方便地了解学生的线上学习情况，并迅速反馈给教师和学生，最大限度地使资源发挥效力[9]，教师可以发现学生学习时的疑难问题，从而进行有针对性的讲解，使学生在课堂上就能完成对知识的掌握。而在预防医学实践课中，使得知识和技能得以应用并熟练掌握。

3.1.4  基于SPOC的混合式教学可以持续利用资源

在线课程开发工具的发展足以支持教学平台的建设和运用[10]。教师可将校内的预防医学精品视频公开课的资源应用于SPOC混合学习教学中，学校也可以引入其他院校的预防医学资源共享课的资源，提高教育资源的配置效率，有利于资源的持续利用，有效避免资源的浪费。

3.2  基于SPOC的混合式教学存在的问题及优化策略

3.2.1  师资力量与教学水平的限制

    教师在基于SPOC的混合课程教学教学中起到了至关重要的作用，无论是教学资源的生成还是课堂上的引导，都会影响学生对知识的理解与掌握。尤其是在对三大卫生学内容中相近的知识点进行整合梳理上，必须要求难易程度在学生的学习能力可接受范围之内，要能够将线上资源与课堂教学内容有机结合，还要能够吸引学生主动学习等。因此需要教师对基于SPOC的混合课程教学有充分的理解，对教师的知识水平和教学能力提出了更高的要求。因此教师团队的构成和提升教师能力的培训，是基于SPOC的混合课程教学开展的坚实基础。

3.2.2  推广仍面临诸多挑战

现阶段，基于SPOC的混合教学的推广依然面临众多挑战，如线上教学的成本、成绩如何纳入学分系统、学生的限制性准入标准、考核方式、对教师教学能力的挑战等。因此，该模式的持续发展与推广还需要多方面的支持，如探索多种教学形式以降低成本、院校需对课程的认可、准许测评成绩纳入学分系统、统一学生的限制性准入标准、制定多元化的测评方式、加强对师资队伍的构建与培养等。

本研究是基于SPOC的教学理念、教学方法和课程模式的混合式教学，为预防医学线上学习提供更多选择，以期推进本科院校在教学模式与现代化教育理念的变革。如何进一步完善并加以推广这种教学模式，是目前高等医学教育教学发展的方向。
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