基于微课的“翻转课堂”教学模式在健康评估理论教学中的应用及效果评价----以胸部体格检查为例
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【摘要】  目的  探讨基于微课的“翻转课堂”教学模式应用于健康评估理论教学的效果。方法  2个护理本科班分为对照组和实验组，对照组采用传统教学模式即“预习-授课-复习-考试”的方法进行胸部体格检查的理论教学。实验组采用基于微课的翻转课堂模式，将教学内容制作成微课视频供学生课前学习，课中分别采用知识点回顾、小组协作及总结的方法进行知识内化，课后通过微课视频进行知识巩固。使用自我导向学习能力量表比较课前及课程结束后学生的自我导向学习能力，并比较课程结业理论考试成绩及学生对教学的满意度。结果  课前2组学生自我导向学习能力无显著性差异（P＞0.05），课程结束后实验组学生自我导向学习能力评分（73.15±6.20）与对照组（55.88±7.17）相比，差异有统计学意义（t=-12.629，P=0.000）。实验组学生理论考核成绩为（78±11）分，与对照组[（69±13）分]相比，差异有统计学意义（t=-3.751，P=0.000）。实验组学生对教学的满意度也高于对照组学生，差异有统计学意义（P=0.000）。结论  基于微课的“翻转课堂”模式提高了学生的自我学习能力，提升了健康评估理论教学的效果。
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【Abstract】  Objective  To investigate the effect of microlecture based flipped classroom in the course of health assessment. Methods  Nursing students in 2 classes were divided into control and experimental group, receiving traditional teaching mode and microlecture based flipped classroom teaching mode, respectively. Self-Directed Learning ability, course examination scores, and teaching satisfaction were compared between both groups. Results  Non-significant difference of self-directed learning ability was observed between the two groups. At the end of the course, the level of self-directed learning ability in experimental group (73.15±6.20) was significantly higher than control group (55.88±7.17, t=-12.629, P=0.000). The course examination scores of students in the study group (78±11) were significantly higher than those in the control group (69±13, t=-3.751, P=0.000). Compared with the control group, students in the study group acquired higher self-directed learning ability and satisfaction with teaching. Conclusions Application of microlecture based flipped classroom in the course of Health assessment dramatically promoted the self-learning ability and teaching effect of nursing students.
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微课和翻转课堂逐渐成为学生重要的学习资源和教学模式改革的热点[1-2]。健康评估是护理专业的主干课程之一，其中胸部检查涵盖视诊、触诊、叩诊和听诊四大基本检查方法，具有知识点多、内容抽象等特点，是体格检查的重点教学内容。安徽中医药大学护理学院临床护理教研室在教学过程中发现存在学生参与度不足、不易理解和掌握重要知识点等问题。为激发学生学习兴趣，提高学习效果，教研室教师将基于微课的“翻转课堂”模式应用于健康评估胸部体格检查的教学中，并对其效果进行了评价。
1  对象和方法

1.1 研究对象 

随机选取2015级两个四年制护理本科班为研究对象，均为全国普招生,甲班48人为实验组，授课采用基于微课的“翻转课堂”模式；乙班48人为对照组, 采用传统教学法。授课教师、教材、教学大纲及教学进度表均相同。两组护生在年龄、性别、平均智育成绩等方面经统计学检验，差异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。
1.2 研究方法

1.2.1 传统教学方法

采用“预习-授课-复习-考试”的传统方式，课前要求学生进行预习，课堂上借助多媒体课件、板书等形式向学生讲授知识，课后布置复习作业，全部课程结束后采用笔试进行考核。
1.2.2 基于微课的“翻转课堂”教学模式

1.2.2.1 课前准备

课程使用的教材为健康评估第三版（吕探云主编，人民卫生出版社，2012年），教研室集体备课后将胸部体格检查划分为胸部体表标志、肺和胸膜检查以及心脏检查3个主要部分。胸部体表标志部分虽知识点多，但学生已学习过系统解剖学，故此部分教学以复习为主。为帮助学生记忆和掌握胸部体表标志，教研室将知识点提炼为“一骨一棘带四角，三区四窝线九条”这一口诀，按照口诀的顺序制作微课视频（视频1）。
肺和胸膜检查以及心脏检查均包括视诊、触诊、叩诊和听诊四个部分，是胸部体格检查的重点教学内容。教研室集体备课后将肺部叩诊、肺部听诊和心脏听诊列为胸部体格检查的难点，划分为以下6个部分并制作相应的微课视频：①肺、胸膜和心脏视诊；②肺、胸膜和心脏触诊；③胸部间接叩诊的方法、正常和异常叩诊音、对比叩诊的顺序和方法；④肺、胸膜定界叩诊（肺下界、肺下界移动度叩诊）和心脏浊音界叩诊；⑤肺、胸膜听诊；⑥心脏听诊。
所有微课视频由教研室共同审核，每个视频时长约10 min。视频上传至课程网站并共享至微信群和QQ群，课前提醒学生预习教材，观看相应的微课视频。将学生平均划分为6个学习小组，学生将学习中遇到的问题进行总结，小组长负责收集问题并进行反馈，授课教师对反馈问题进行准备及归纳总结，对共性问题进行提炼和拓展。

1.2.2.2 课堂学习

知识点回顾：授课教师简要地回顾微课视频对应的知识点，对学生反馈的问题和新提出的问题逐一地进行答疑。

小组协作：由授课教师提出提炼和拓展的问题，学习小组成员对这些问题进行讨论，授课教师可以参与讨论。

分享和总结：每个学习小组派1名代表将小组的学习成果进行汇报和交流，将各自解决问题的办法分享给其他学生。随后授课教师对各学习小组提出的问题进行总结并对共性问题进行重点讲解；最后对整节课的知识系统性梳理，再次强调课堂中的重要问题。

1.2.2.3 课后复习

授课教师对课堂学习进行总结，将学生交流成果及知识点制作成新的微课视频，上传至微信群和QQ群，供学生复习所用。
1.2.3 教学效果评价

考试成绩：考试采用闭卷形式，从试题库中抽取试题组成1套试卷，2组学生试题完全一样。由2名不了解分组情况的非授课教师按照统一的标准答案评分。
自我导向学习能力评价：课程开始前及所有课程结束后，分别采用李皎正等研制的护理学生自我导向学习能力量表（Self-Directed Learning Instrument For Nursing Students，SDLINS）评价学生的自我导向学习能力评价。该量表共20个条目，包括4个维度：学习动机、计划与实施、自我监控和人际沟通，采用Likert 5级计分法，得分越高说明自我导向学习能力越强。量表的Cronbach’s α系数为0.916，具有良好的信效度[3]。

教学满意度：采用自行设计的量表评价学生对教学的满意度，量表一共22个条目，包含5个维度，分别为教学准备（4条）、课堂教学（6条）、教学能力（4条）、教学态度（4条）和教学效果（4条），每个条目采用Likert 5级评分，从非常不同意到非常同意分别赋值为1～5分，评分范围22～110分。量表的内容效度指数为0.91；经小样本预调查，测得问卷的Cronbach’s α系数为0.927。

1.2.4 统计学方法

计量资料以均数±标准差（x±s）表示，两组间的比较采用独立样本t检验，课程前后自我导向学习能力的对比采用配对样本t检验。所有统计分析采用SPSS 13.0软件进行，检验水准ɑ=0.05。
2  结果

2.1 考试成绩

实验组学生的成绩为（78±11）分，高于对照组的（69±13）分，差异具有统计学意义（t=-3.751，P=0.000）。
2.2 自我导向学习能力的比较

两组课前学生自我导向学习能力得分分别为（53.31±8.01）和（52.42±6.14），差异不具有统计学意义（t=0.615，P=0.540），学习动机、计划与实施、自我监控及人际沟通四个维度的得分差别均无统计学意义。课程结束后，两组学生自我导向学习能力得分分别为（55.88±7.17）和（73.15±6.20），差异有统计学意义（t=-12.629，P=0.000），学习动机、计划与实施、自我监控及人际沟通四个维度的得分差异均具有统计学意义。对照组学生自我导向学习能力得分略高于课前[（55.88±7.17）vs.（53.31±8.01）]，差异无统计学意义（t=-1.894，P=0.064）；学习动机（t=-0.146，P=0.885）、计划与实施(t=-0.946，P=0.349)、自我监控(t=-1.995，P=0.052)及人际沟通(t=-0.854，P=0.397)四个维度的得分均略高于课前，差异均无统计学意义。实验组学生自我导向学习能力得分高于课前[（73.15±6.20）vs.（52.42±6.14）]，差异具有统计学意义(t=-16.379，P=0.000)；学习动机(t=-4.843，P=0.000)、计划与实施(t=-7.199，P=0.000)、自我监控(t=-11.490，P=0.000)及人际沟通(t=-8.803，P=0.000)四个维度的得分均高于课前，差异均具有统计学意义。具体见表1。
表1 两组学生课程前后自我导向学习能力的比较

	维度
	课前
	
	
	课后
	
	

	
	对照组
	实验组
	t值
	P值
	对照组
	实验组
	t值
	P值

	学习动机
	15.77±3.14
	15.98±3.59
	-0.303
	0.763
	15.85±3.19
	19.31±3.02
	-5.456
	0.000

	计划与实施
	13.96±4.16
	13.69±3.88
	0.330
	0.742
	14.65±3.58
	19.54±3.40
	-6.872
	0.000

	自我监控
	11.77±4.04
	11.15±2.28
	0.934
	0.353
	13.08±2.88
	17.65±3.35
	-7.150
	0.000

	人际沟通
	11.81±3.77
	11.60±3.01
	0.299
	0.766
	12.29±3.28
	16.65±3.09
	-6.693
	0.000

	总分
	53.31±8.01
	52.42±6.14
	0.615
	0.540
	55.88±7.17
	73.15±6.20
	-12.629
	0.000


2.3 学生对教学的满意度

实验组学生对教学的满意度评分高于对照组，其中教学准备(t=-17.653，P=0.000)、课堂教学(t=-10.426，P=0.000)、教学能力(t=-8.443，P=0.000)、教学能力(t=-18.854，P=0.000)和教学效果(t=-8.470，P=0.000)五个维度的得分均高于对照组，差异均具有统计学意义(表2)。

表2 课程结束后两组学生对教学的满意度比较

	维度
	对照组
	实验组
	t值
	P值

	教学准备
	10.50±1.92
	17.29±1.84
	-17.653
	0.000

	课堂教学
	16.96±3.18
	24.48±3.85
	-10.426
	0.000

	教学能力
	11.23±3.07
	16.56±3.12
	-8.443
	0.000

	教学态度
	10.58±2.05
	18.19±1.90
	-18.854
	0.000

	教学效果
	13.42±2.26
	17.52±2.48
	-8.470
	0.000


3 讨论

3.1 基于微课的“翻转课堂”模式有助于提高学习效率

健康评估是护理专业的主干课程之一，胸部体格检查知识点、重点和难点多，笔者在教学过程中发现存在学生参与度不足、不易理解和掌握重要知识点等问题。因此，有必要探索可行的教学方法以提高健康评估理论教学的效果。翻转课堂模式包括知识传递、知识内化和知识巩固三个阶段，其中知识传递在课前进行，知识内化由传统的课后作业转移至课堂中进行[4]。本研究将微课与翻转课堂结合，首先使得课前知识传递更加清晰、简明、生动和具体，有利于将抽象的问题形象化；其次，可以更好地满足学生个性化学习的需要，不受时间和空间的限制，降低了课堂时间内学生的知识负荷；此外，本研究将学生提出的共性问题和交流成果再次制成微课，学生既能查缺补漏，又可强化巩固知识，达到提高学习效率的目的。而课堂分组讨论既培养了学生相互协作解决问题的能力，也有利于深化学生对知识的理解和综合运用。本研究结果表明，微课结合翻转课堂可以显著提高学生的考试成绩。
3.2 基于微课的“翻转课堂”模式有助于提高学生的自我导向学习能力
自我导向学习能力(self-directed learning，SDL)是指在学习过程中，学生主动判断需求、形成目标、评估可利用资源、选择并执行合适方法和评价学习效果的能力[5]。沈王琴[6]等调查发现，护理专业学生的自我导向学习能力亟待提高，缺乏丰富且易获取的学习资源和学习动机是导致自我导向学习能力不足的主要原因。微课具备针对性强、内容丰富且容易获取的特点，是理想的学习资源[7]；而在翻转课堂中，学生课前需安排足够的时间观看教学视频，遇到问题需向同学或网络学习资源求助，课上要积极地独立思考问题并提出自己的见解，仔细倾听同学、教师对该问题的看法，不断地反思并完善该问题的解答[8]。通过课堂分组讨论、学习心得分享和交流，不仅加深了学生对知识的理解，还提高了学生的表达能力及学习兴趣。因此，微课结合翻转课堂教学模式可以通过提供丰富易取的教学资源和提高学生的学习动机达到提高自我导向学习能力的目的[4]。本研究结果显示，传统教学方法对于自我导向学习能力的影响甚微，而基于微课的翻转课堂教学模式的确能够提高学生的自我导向学习能力，并且学习动机、计划与实施、自我监控和人际沟通四个维度的得分均显著提高。
3.3 基于微课的“翻转课堂”模式有助于提高学生对教学的满意度
传统教学模式下学生对教师课前准备工作知之甚少，课堂中学生被动接收知识，课堂互动和学生主动提问发言很少，参与课后知识内化和巩固过程的积极性很低[9]。在基于微课的翻转课堂模式下，学生可以直观感受到教师的课前准备工作，课堂中可以主动参与思考与讨论；课后微课使得知识巩固的过程更加高效且具备针对性[10]。本研究表明基于微课的翻转课堂模式可以提高学生对于教学过程的满意程度，教学准备、课堂教学、教学能力、教学态度和教学效果五个维度均明显高于传统教学组。
综上所述，基于微课的翻转课堂模式应用于健康评估的理论教学工作中，可以提高学生的自我学习能力，提高学生对教学的满意度，达到了优化学习过程、提升知识掌握程度和提高学习成绩的目的。
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