同伴互助学习结合微格教学在留学生麻醉学见习中的应用
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[bookmark: OLE_LINK5][bookmark: OLE_LINK6][bookmark: OLE_LINK3][bookmark: OLE_LINK4][bookmark: OLE_LINK1][bookmark: OLE_LINK2]【摘要】目的探索同伴互助学习结合微格教学在留学生麻醉学见习中的应用效果。方法将临床医学专业60名国际留学生随机分为实验组和对照组，每组各30人。对照组按照教学计划常规观摩手术室麻醉后开展同伴互助学习；实验组在对照组的基础上同时通过智能手机摄像开展微格教学。分析比较两组学生出科操作及理论成绩，并针对学习积极性及学习能力开展问卷调查。采用SPSS 11.0软件处理数据，采用描述性分析、t检验和方差分析。结果实验组和对照组学生出科考试操作成绩得分分别为（46.8±4.03）分和（35.7±6.12）分；理论成绩得分分别为（35.2±3.20）分和（27.6±4.71）分；出科总分分别为（80.5±7.40）分和（63.1±6.81）分，三项得分差异均有统计学意义；问卷显示实验组学生比对照组学生有更大的学习兴趣（P<0.01）和自信心（P<0.05），但临床急救指南的掌握无差异（P=0.57）。结论同伴互助学习结合微格教学能够提高留学生对麻醉学的学习兴趣和综合考试成绩，有利于培养其临床思维能力，值得推广。
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[bookmark: OLE_LINK8][bookmark: OLE_LINK7]【Abstract】ObjectiveTo explore the peer assisted learning approach combined with micro-teaching in anesthesia intership for oversea students. Methods60 international medical students were randomly divided into two groups. Students in the control group have peer guidance before routine theatre observation,while students in experimental group discuss micro-teaching of anesthetic skills with each other by watching real time videos from smart phone.Students’subjective attitude to new approach were evaluated and their final exam score were analyzed.SPSS 11.0 was used for data processing and the data was made descriptive analysis,t test and analysis of variance.ResultsStudents in experimental group did better in both theory exam (46.8±4.03) vs. (35.7±6.12) and practice exam (35.2±3.20) vs. (27.6±4.71) than those in control group,total scores of two groups were (80.5±7.40) and (63.1±6.81) respectively,these scores all had significant difference between two groups;More students from experimental group than those from control group feel interested in anesthesiology (P<0.01) and feel confident about exams (P<0.05);There was no difference between two groups in understanding clinical guideline (P=0.57).ConclusionPeer assisted learning combined with micro-teaching is proved to enhance the quality of anesthesia teaching during internship for oversea undergraduates.
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近年来，国际医学留学生日益增多，为提供优质的医学教育，医学院针对临床本科专业开设了一系列核心课程，其中包括麻醉学。医院见习期间，由于留学生多为四年级学生，还没有完成内、外、妇、儿等临床课程的系统学习和相关科室的见习轮转。加之语言和文化障碍，给麻醉学教师带教提出了更高的要求[1]。
同伴互助学习（peer assisted learning，PAL）是学生见习教育中重要的教学方法，通过同伴指导、示范、教育咨询和评价来获得知识和技能[2]。但这种经验性的教学无法让学生掌握理论知识框架，也无法提高其实践操作能力。微格教学采用录像等现代信息媒体技术，具有直观性和可控性，能有效促使理论和实践结合，解决临床问题[3]。麻醉学科需要快速反应、准确有效操作，本研究比较同伴互助学习结合微格教学与单纯同伴互助学习的教学效果，总结如下。
   1  对象和方法
1.1研究对象
选取宁波大学医学院2012级临床医学专业本科四年级60名留学生作为研究对象。学生已接受3年的基础医学教育，系统学习了病理、生理、病理生理、解剖、药理等基础课程。
1.2研究方法
1.2.1 教学分组
采用随机对照方法，将留学生按照学号顺序重新编号，利用计算机随机生成实验组和对照组，每组学生30名。两组学生的年龄、性别、成绩、学习积极性等方面均无明显差异。实验组采用同伴互助学习结合微课教学（PAL+M），对照组采用同伴互助学习（PAL）。参考教材为高等教育出版社第一版Anesthesiology。
1.2.2教学方法
1.2.2.1 对照组教学
选取上一届（五年级）麻醉科见习考核优秀的4名本科留学生，就气道支持、心肺复苏、容量治疗、疼痛处理4个专题轮流在实验组见习课第一节展开同伴互助教学，交流学习经验和临床科室轮转体会，把各相关学科与麻醉学科的联系及基本生命支持的学习心得与低年级学生分享，同时大四的学生则把自己在课堂中遇到的问题或者讨论中的疑惑向高年级学生提出，带教教师作补充和总结。随后三节课，对照组学生随带教教师观摩麻醉前访视、动静脉穿刺和麻醉监护。最后一次见习课结束完成问卷调查。
1.2.2.2实验组教学
PAL+M组教学共分7步：①上一届（五年级）学生结合教材就气道支持、心肺复苏、容量治疗、疼痛处理4个专题在4次课时中依次进行同伴教学讲座。②麻醉带教教师就每个专题提出临床典型案例，同时随机抽查学生在模拟人上进行处理。学生操作时，教师通过智能手机录像。③教师将视频同步传到电脑上，让留学生自我分析，相互讨论学生操作正确与否。④采用同步互助学习，让五年级学生就所讲专题相关指南和带教教师的病例与见习学生共同讨论。⑤教师指导，总结分析，把每个专题处理的关键点和技术要点阐述明晰。⑥见习学生将改进后的认识再次纳入案例分析，并通过智能手机拍摄、记录并比较操作改进的细节。⑦带教教师将见习过程中学生遇到的问题进行归纳、总结，纠正错误，联系相关知识点和知识结构。
1.3教学评价
全部课程结束后，学生接受见习出科考试检验。期末考试依据教学大纲命题，包括操作考试（60分）和病例分析问答题（40分）两部分，采用密封阅卷、流水作业，保证阅卷的公正性。
见习结束后开展问卷调查，评估留学生对麻醉学科的兴趣和期末考试的自信心，评估其对临床问题相关指南的把握，以及自主学习能力的培养等内容。每项问卷含“是”和“否”两个答案选项。
1.4统计学方法
采用SPSS 11.0统计软件对数据进行统计分析。计量资料以均数±标准差表示，两组间比较采用t检验：计数资料以率表示，组间比较采用x2检验，检验水准α=0.05。
2  结果
2.1两组出科考试成绩比较
实验组出科操作考试得分、病例分析问答得分及总分均高于对照组，差异有统计学意义（表1）。
表1出科考试成绩比较
	组别
	操作考试
	病例问答
	总分

	实验组（分）
	46.8±4.03
	35.2±3.20
	80.5±7.40

	对照组（分）
	35.7±6.12
	27.6±4.71
	63.1±6.81

	t值
	2.185
	4.109
	5.704

	P值
	0.007
	0.003
	0.000


2.2问卷调查结果
共发放调查问卷60份，收回有效问卷60份。调查显示，实验组学生在激发麻醉学学习兴趣、愿意主动拓宽相关知识面、考试自信心、学科与基础知识联系等方面优于对照组，差异有统计学意义。在临床急救指南掌握上，差异无统计学意义（表2）。
表2留学生对教学方法的评价
	调查内容
	实验组[n（%）]
	对照组[n（%）]
	x2值
	P值

	激发学习兴趣，愿意主动拓宽相关知识面
	29（96.7）

26（86.7）
27（90.0）
26（86.7）
20（66.7）
25（83.3）
	14（46.7）

13（43.3）
20（66.7）
18（60.0）
22（73.3）
15（50.0）
	18.46
	0.007

	提高自主学习能力
	
	
	12.38
	0.011

	增强基础知识联系
	
	
	4.81
	0.019

	促进临床思维培养
	
	
	5.46
	0.026

	促进临床指南掌握
	
	
	0.32
	0.57

	考试自信心
	
	
	7.5
	0.015



3讨论
    现代麻醉学是结合生理学、药理学、医用物理学、应用解剖学、病理生理学等基础学科和临床医学共同发展起来的跨学科[1]。目前，培养面向国际的医学留学生，不仅需要一支专业和外语水平高的教师队伍，还需要探索适合的教学方法。在国际医学教育提倡早接触临床的理念下，医学院在学生结束基础医学学习任务后就安排其医院临床见习，一定程度增加了临床带教的难度。尤其是麻醉学科，由于见习学生没有进行内、外、妇、儿的理论学习和临床见习，对麻醉前访视中患者的术前准备评估存在困难；在麻醉管理中，也很难把麻醉生理学、麻醉药理学等基础知识与临床实际结合[4]。
同伴互助学习是指通过地位平等或匹配的伙伴，积极主动地帮助和支援来获得知识和技能的学习活动，包括同伴指导、示范、教育、咨询、监督与同伴评价[5-6]。循证证据表明，急诊科、药学、解剖学等学科实践应用PAL能够激发学生学习兴趣，促进综合技能和服务能力[7-8]。然而PAL也存在以下问题[9]：①见习中开展同伴互助学习缺乏真实有意义的经典病例或情境探讨，使学生容易停留在概念或者流程表面，不太容易深入理解并记忆流程，因此不太适宜由学生独自拓宽教学资源；②由于缺乏预习和准备，比如查阅相关文献，使讨论有时趋向于高年级学生或带教教师解惑，同年级学生之间缺乏足够多的辩论和探讨，不利于形成同伴评估。 
带教教师针对不足，通过智能手机拍摄见习学生对典型案例的分析处理，把微格教学的直观性和评估的客观性优势体现出来[10]，进一步激发了学生的积极性。在微格教学反馈中，学生能充分理解并和同伴探讨相关的问题，知道自己在理论体系和操作步骤中的不足。调查问卷和综合考试成绩都表明，这种教学方法是积极有效的。针对临床指南的掌握，本次实验无明显差异，这可能和知识的学习曲线相关。
本科留学生麻醉学带教，除了需要克服常见的语言障碍和文化差异这些共同的障碍，更需要关注其不完整的临床知识结构以及麻醉学科自身的多元性。因此，提高学生的学习兴趣，鼓励学生之间的探讨和思考，使其不局限于精深的专业术语；提高学生操作能力、培养临床思维、强化生命支持技能也是需要关注的重点。
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