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口腔预防医学虚拟仿真实验的探索
实践

摘  要

目的：研究虚拟仿真实验在口腔预防医学实验教学中的教学成果，探索虚拟仿真实验在窝沟封闭

教学中推行的意义。方法：将某高校 2016 级和 2017 级口腔医学专业学生作为研究对象，采用随机抽

样的方法，在 2017 级随机抽取 50 名学生为实验组，采用传统实验加虚拟仿真实验的混合教学方式，

在 2016 级随机抽取 50 名学生为对照组，采用传统实验的教学方式，在两种教学方法后通过课堂教学

评价指标、课后作业、期末成绩、实验设计成绩及学生满意度等方式，比较两种教学方式的教学效果。

结果：采用传统实验加虚拟仿真实验教学方式组与采用传统实验教学方式组相比较，各项评价指标实

验组均高于对照组（P＜0.05），差异具有统计学意义。结论：虚拟仿真实验作为一种新的线上教学形式，

在口腔预防医学实验教学中，如果科学地将线上与线下实验教学方式结合起来，将明显提升教学质量，

在窝沟封闭教学中值得推行。
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1  引言

虚拟仿真技术就是利用计算机系统模仿另一个

真实系统的技术。虚拟仿真是一种可创建和体验虚拟

世界，此种虚拟世界既可以是现实世界的再现，也

可以是构想中的世界，借助视觉、听觉及触觉等多

种传感通道用户可以与虚拟世界进行自然的交互 [1]。 

随着计算机技术的快速发展，在近几年虚拟仿真技

术也得到快速的发展和进步，给医学教学提供了全

新的方式。虚拟仿真技术的应用被视为是加强医学

教育演进的贡献方法之一 [2]。目前，虚拟仿真技术

已经被广泛应用于各个领域。Ahlberg G[3] 等研究发
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现将基于虚拟仿真技术开发的内窥镜手术模拟器应

用于受训者的教学训练，能显著降低受训者在真正

手术中的错误率。Miki 等人进行了一项研究，以评

估包含虚拟仿真技术的基本训练系统，主要用于切除

下颌下腺。使用内窥镜辅助手术的虚拟仿真训练系统

在新手口腔外科医生的训练中是非常有效的 [4]。这些

研究与报道均展现了将虚拟仿真技术应用于医学教

育领域的良好前景。本文主要探讨将虚拟仿真技术

应用于口腔预防医学教学中的教学效果，探索虚拟

仿真实验在窝沟封闭教学中推广的意义。

2  资料与方法

2.1  一般资料

将某高校 2016 级和 2017 级口腔医学专业学生

作为研究对象，采用随机抽样的方法，在 2017 级

随机抽取 50 名学生为实验组，采用传统实验加虚

拟仿真实验的混合教学方式，在 2016 级随机抽取

50 名学生为对照组，采用传统实验的教学方式，其

中实验组男生18名，女生32名；对照组男生19名，

女生 31 名。

2.2  研究方法

实验组采用传统实验加虚拟仿真实验的混合课

程进行教学，对照组采用传统实验进行教学。对实

验组和对照组学生均采用 DT-TM 辅导教学方式，

老师在授课的同时兼实验指导 [5]。通过两组学生实

验课堂上的教学指标、实验课后的作业、期末的成

绩及满意度等，比较两组教学方式的教学成果。

2.3  教学效果评价比较

课堂教学评价包括实验组和对照组当次课程实

验完成率、实验成功率和实验结果可信度。实验组

和对照组均随机分为 4 组进行课堂实验，实验组及

对照组在实验操作过程中和操作结束后由同一教师

对学生的进行评判，并负责统计实验完成率、成功

率及验结果可信度等；课后作业包括实验报告书写

情况，实验结果分析；期末成绩分为实验操作成绩、

理论成绩、实验设计成绩；课程全部结束后，由同

一代教教师发放调查问卷统计实验组和对照组学习

效果满意度。

2.4  统计学方法

实验组和对照组的实验数据均采用SPSS19.0软

件进行统计学分析，全部实验数据以均值±标准差

（x±S）的形式表示。使用 t检验对两组实验评价

结果进行比较，使用单因素方差分析对多组间评价

结果进行比较，P ＜ 0.05表示差异具有统计学意义。

3  结果

3.1  两种教学方式课堂实验评判结果如表 1

实验组实验完成率和实验成功率与对照组相比

较差异具有显著性（P ＜ 0.05）；同时实验组的实

验结果可信度较高。

3.2  两种教学方式课后作业完成情况如表 2

从实验报告优秀率来看，实验组实验报告优秀

率与对照组相比较差异具有显著性（P ＜ 0.05）； 

与对照组相比较，实验组的实验结果分析情况思路

明确，分析全面，明显优于对照组。

3.3  两种教学方式期末考试成绩及学生满意

度情况如表 3

实验组的实验操作成绩、理论成绩、实验设计

成绩与对照组相比较差异具有显著性（P ＜0.05）；

从学生满意度来看，实验组学生满意度明显高于对

照组（P ＜ 0.05）。

4  讨论

虚拟仿真实验是近年来新起的一种教学方式，

是建立在计算机模拟技术基础上的。在各个学科实

验课程中虚拟仿真实验都进行了改革和应用，对于

不同的专业课程能够设置不同的学习内容 [6]。在口

腔预防医学教学中采用模拟仿真实验既不需要实验

准备，也不需要实验动物就可以帮助学生理解实验

的操作步骤，所以虚拟仿真实验可作为口腔预防医

学实验教学的一个重要补充 [7]。

表 1  两种教学方式课堂实验评判结果比较分析（x±s）

组别 例数 实验完成率/% 实验成功率/% 实验结果可信度

实验组 50  85.21±8.66*  81.91±8.54* 较高

对照组 50 68.63±7.58  63.96±7.49 一般

注：*与对照组进行相比较P<0.05，差异具有显著性。
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通过此次研究我们可以发现，在窝沟封闭教学中

采用线上线下相结合的教学方式，可以显著提升教学

质量，同时与传统教学方式相比可以获得更高的满意

度。这种“线上+线下、虚实结合”的混合式教学模

式结合了网络教学以及传统面对面教学的优点。混合

教学模式下，学生可以根据自己的实际需要安排学习，

同学之间、师生之间随时随地互动成为可能，有利于

学生发挥学习的主体性，提高自主学习能力；同时可

以提高教学效率、学习效率、学习深度，拓展学习时

间与空间，提高学习者的协作能力；教师通过对整个

过程进行跟踪和指导，可以有针对性的讲解课程重点、

难点以及学生提出的疑问 [8]。

目前国内有些院校已开始逐步借助虚拟仿真技

术在各专业课程的教学过程中来实现特定的教学目

标,改进或替代传统的教学模式,提高了教学质量，

其教学成果也获得了师生的认可 [9]. 虚拟仿真技术

应用于医学教育领域具有安全、过程规范、即时交

互、不涉及伦理风险、便于监控等优点，逐渐发展

为医学实验教学的趋势 [10]。

因此，在口腔预防医学实验教学中，如果科学地

将线上与线下实验教学方式结合起来，将适应更多的

突发事件，同时又提升了教学质量，在窝沟封闭教学

中值得推行，同时将有望在其他实验项目中推行。

表 2  两种教学方式课后作业完成情况比较分析（x±s）

组别 例数 实验报告优秀率/% 实验结果分析情况

实验组 50  56.43±6.73* 思路明确，分析全面

对照组 50 40.35±5.16  一般 

注：*与对照组相进行比较P ＜ 0.05，差异具有显著性。

表 3  两种教学方式期末考试成绩及学生满意度情况比较分析（x±s）

组别 例数 实验操作成绩 理论成绩  实验设计成绩  学生满意度/%

实验组 50  90.56±8.62* 93.18±9.36* 88.44±8.03* 92.81±8.14*

对照组 50 79.68±6.92 80.74±8.72 76.00±7.25 80.96±9.35

注：*与对照组进行相比较P<0.05，差异具有显著性。
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