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【摘要】 目的：探究基于翻转课堂理念线上线下混合式教学在麻醉科非麻醉专业学员教学中的应用价值。
方法：选取两个年度内于西安交通大学口腔医院麻醉科实习的非麻醉专业学员各 22 名，按其是否接受基于翻
转课堂理念线上线下混合式教学，分为观察组（2022 年）和对照组（2021 年），比较两组学员出科理论与操
作评分、出科气管插管考核情况、操作效率、各项满意度评分、兴趣率。结果：与对照组相比，观察组出科理
论与操作成绩以及出科气管插管一次成功率明显更高，操作时间更短，各项满意度评分、兴趣率比对照组更高

（P<0.05）。结论：基于翻转课堂理念线上线下混合式教学可提升麻醉科非麻醉专业学员出科成绩，提高气管
插管一次成功率，提升操作效率与学员满意度、兴趣率。

【关键词】 翻转课堂理念；线上线下混合式教学模式；非麻醉专业；传统教学；教学方式
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【Abstracts】 Objective: Exploring the application value of blended online and offline teaching based on the 
flipped classroom concept in the teaching of non-anesthesia majors in the anesthesia department. Methods: Select 
22 non-anesthesia majors each who interned in the Department of Anesthesiology at Xi’an Jiaotong University 
Stomatological Hospital within two years, they were divided into an observation group (2022) and a control group 
(2021), according to whether they accept blended online and offline teaching based on the flipped classroom concept.
Compare the theoretical and operational scores, assessment status of tracheal intubation out of the department, 
operational efficiency, satisfaction scores, and interest rates of the two groups of students in the field. Results: 
Compare the theoretical and operational scores, assessment status of tracheal intubation out of the department, 
operational efficiency, satisfaction scores, and interest rates of the two groups of students in the field. Compared with 
the control group, the observation group showed significantly higher theoretical and operational scores, as well as a 
one-time success rate of tracheal intubation during outpatient visits, shorter operating time, and higher satisfaction 
scores and interest rates compared to the control group(P<0.05). Conclusions: Based on the concept of flipped 
classroom, online and offline blended teaching can improve the admission performance of non-anesthesia major 
students in the anesthesia department, increase the success rate of nerve block and improve operational efficiency, 
student satisfaction, and interest rate.

【Key words】 flipped classroom concept; online and offline blended teaching mode; non-anesthesia majors; 
traditional teaching; teaching methods

1 引言

麻醉科是临床医学中的一个专业科室，常常与

手术室和重症监护室等相关科室密切合作，为手术

和治疗提供必要的麻醉管理和监护支持 [1]
。通过麻

醉技术，可以让患者失去疼痛感觉，让手术和治疗
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过程更加顺利和高效，从而提高手术治疗效果 [2]
。

因此，麻醉学在临床中发挥着十分关键的作用。麻

醉科课程也被广泛地纳入到基础医学和临床医学教

学当中。任何一个临床医师都需要掌握基本的麻醉

知识和技能，以便在手术过程中能够安全地使用麻

醉药物和器材来保障患者的生命安全。

对于非麻醉专业学员而言，虽然职业方向不是

麻醉医师，但是同样需要掌握基本的麻醉知识。在

实践中，非麻醉专业的医师也可能要参与麻醉相关

工作。比如，在手术室中与麻醉医师协同工作，负

责监测患者麻醉状态；或者需要给某些患者进行简

单的表面麻醉。若缺乏相关的知识，就很难胜任。

故规范麻醉科非麻醉专业学员教学迫在眉睫 [3]
。

规范麻醉科非麻醉专业学员教学的重要性在于

提高教学效果和质量，为非麻醉专业学员提供一定

水平的麻醉科知识和相关技能，使他们在未来的实

践工作中能够更好地与麻醉医师和团队协作，提高

临床治疗效果、保障患者安全 [4]
。

传统的教学方式通常采用理论和实践相结合的

教学模式，但往往只涉及了麻醉科的基本知识和操

作技能，课程内容单一，且采用传统的“老师讲课、

学生听课”的教学方式，学员在教学中的作用较为

被动，缺少积极主动参与的机会 [5]
。

基于翻转课堂理念的线上线下混合式教学是一

种新型的教学模式，其特点是将课堂的传统教学方

式颠倒过来，让学生先自学或在线上进行预习，再

到课堂上进行讨论、互动和实践操作，已在多个学

科教学中发挥作用 [6]
，但在麻醉科教学很少应用。

基于此，本研究通过对 44 名学员教学情况进行分

析比较，旨在为提升临床教学水平提供依据。

2 资料与方法

2.1 一般资料

回顾性选取 2022 年 1 月至 2022 年 12 月西安

交通大学口腔医院实施基于翻转课堂理念线上线下

混合式教学模式后于麻醉科轮转的非麻醉专业学员

22 名为观察组，选取 2021 年 1 月至 2021 年 12 月

我院实施基于翻转课堂理念线上线下混合式教学模

式前于麻醉科轮转的非麻醉专业学员 22 名为对照

组。纳入标准：①年龄在 18 周岁以上；②身体状

况正常。排除标准：①不按时接受培训者；②中

途休学者。其中，观察组男 11 名，女 11 名；年龄

19~21 岁，平均年龄 20.32±0.57 岁；学历本科、

本科以上分别有 10 名、12 名。对照组男 10 名，

女 12 名；年龄 19~21 岁，平均年龄 20.41±0.59 岁；

学历本科、本科以上分别有 12 名、10 名。两组受

试者性别、年龄、学历比较无显著差异（P>0.05）。

本研究符合《赫尔辛基宣言》内容。

2.2 方法

对照组：接受传统教学方式。包括：①理论

知识学习——通过课堂授课、讲座等形式，向学员

介绍麻醉科相关的理论知识，如麻醉药物、麻醉设

备的基本原理及操作技能、麻醉并发症的预防和处

理等；②现场观摩患者——向学员介绍麻醉科患者

的手术管理过程、安全措施以及抢救应急措施等，

让学员深入了解麻醉科实际工作的情况；③病例讨

论——通过病例讨论，让学员深入掌握麻醉科医生

在日常实践中的工作方法和策略，了解麻醉科的临

床实践规范以及对麻醉并发症进行评估和处理的方

法；④实践操作——模拟手术和模拟操作，让学员

进行实践训练，通过模拟实际手术管理流程和应急

处理等场景，增强实践操作能力；⑤考核评价——

学员完成以上环节后进行综合性考核和评价，考核

内容包括理论知识、实操技能、操作过程中的安全

意识等方面。

观察组：接受基于翻转课堂理念线上线下混合

式教学。包括：①课前线上学习及领取任务——教

师提前在线上平台上传授所需课程内容，包括文字、

图像、音频和视频等，学生根据自己的时间和进度

领取相应任务并进行学习和预习；②线上自主学习

与提问——学生在线上进行自主学习和了解所需知

识，通过在线问题库等方式进行交互和互动，同时

进行深化练习；完成教师布置的课堂任务，反馈难

点；③线下探索——翻转课堂中，教师将主动权交

给学生，引导学生探索与讲解，选出学生代表归纳

总结，教师及时答疑解惑，同时教师还通过演示和

案例分析等方式进行教学，引导学生进行实践操作

和小组讨论，促进学生之间的交流和互相学习，并

针对在线上练习的情况制定实际操作计划，要求学

生进行实践操作、思维碰撞等活动，促进学生对知

识的巩固和深入理解；④课后延伸拓展——对于线

上线下学生未完全把握的内容，督促学生复习并进

行相关练习，在学生完成学习任务后进行拓展学习，

查阅相关资料并完成延伸任务。

两组学员均接受 3 个月培训。
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2.3 观察指标

①出科理论与操作评分：由相同的三位考官进

行考核，其中理论考核为书面知识，操作考核包括

麻醉药物选择、麻醉方式选择、麻醉诱导及相关操

作内容，一次考核失败，可有一次再次操作的机会，

再次失败，则为失败。②出科气管插管考核：包括 
经口、经鼻插管及喉罩置入一次成功率及失败情

况。③出科时临床操作效率：操作包括桡动脉穿刺、

环甲膜穿刺给药、气管插管、喉罩置入操作时间。 
④学员满意度评分：包括理论结合临床能力提升、

总结归纳能力提升、分析问题能力提升、自主学习

能力提升四个部分，每项 25 分，总分 100 分，分

数越高代表满意度越好。⑤学员兴趣率：采用自制

调查表评估兴趣率，包括非常感兴趣、感兴趣、不

感兴趣，总兴趣率为非常感兴趣率与感兴趣率之和。

2.4 统计学处理

采用 SPSS 22.0 统计软件进行数据分析。计数

资料用 n（%）表示，进行 χ2 检验；符合正态分布

的计量资料用（ ±s）表示，行 t 检验，经检验本

研究计量资料均符合正态检验，P<0.05 存在统计

学差异。

3 结果

3.1 两组学员出科理论与操作评分比较

观察组出科理论成绩 90.50±3.25 分，对照组

为 82.55±5.64 分，差异有统计学意义（t=5.735，
P<0.05）（图1）；观察组出科操作成绩90.23±5.59分，

对照组为81.55±5.07分，差异有统计学意义（t=5.397，
P<0.05）（图 2）。

3.2 两组学员出科气管插管考核情况比较

与对照组相比，观察组学员经口、经鼻插管及

喉罩置入一次成功率明显更高（P<0.05）；与对照

组相比，观察组学员经口、经鼻插管及喉罩置入失

败率明显更低（P<0.05）（表 1）。

3.3 两组学员出科时操作效率比较

与对照组相比，观察组学员桡动脉穿刺、环甲

膜穿刺给药、气管插管、喉罩操作时间更短（P<0.05）
（表 2）。

3.4 两组学员满意度评分比较

与对照组相比，观察组学员理论结合临床能力

观察组
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图 1  两组学员出科理论评分
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图 2  两组学员出科操作评分

表 1  两组学员出科气管插管考核情况比较 [n（%）]

组别 n
经口插管 经鼻插管 喉罩置入

一次成功 失败 一次成功 失败 一次成功 失败

观察组 22 20（90.90） 1（4.55） 18（81.81） 2（9.09） 19（86.36） 2（9.09）

对照组 22 14（63.63） 7（31.81） 12（54.55） 8（36.36） 13（59.09） 8（36.36）

χ2 值 / 3.86﹡ 4.80 4.288

P 值 ＜0.05 ＜0.05 ＜0.05

注：* 连续性校正公式计算
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表 4  两组学员兴趣率比较 [n（%）]

组别 n 非常感兴趣 感兴趣 不感兴趣 总兴趣率

观察组 22 12（54.6） 8（36.4） 2（4.5） 20（90.9）

对照组 22 6（27.3） 8（36.4） 8（36.4） 14（63.6）

χ2 - 4.659

P - 0.031

表 2  两组学员出科时操作效率比较（x±s，min）

组别 n 桡动脉穿刺操作时间 环甲膜穿刺给药操作时间 气管插管操作时间 喉罩操作时间

观察组 22 8.14±2.64 6.73±2.87 3.12±0.72 2.74±0.64

对照组 22 11.34±2.64 8.45±2.77 5.36±0.74 4.94±0.81

t 值 - -4.019 -2.023 -10.180 -9.996

P 值 - <0.001 0.049 <0.001 <0.001

表 3  两组学员满意度评分比较（x±s）

组别 n 理论结合临床能力提升 总结归纳能力提升 分析问题能力提升 自主学习能力提升

观察组 22 20.09±2.62 22.55±1.53 22.18±1.33 21.68±2.06

对照组 22 18.32±2.06 20.68±1.13 20.50±1.54 18.50±2.60

t 值 - 2.498 4.588 3.881 4.507

P 值 - 0.017 <0.001 <0.001 <0.001

提升、总结归纳能力提升、分析问题能力提升、自

主学习能力提升评分更高（P<0.05）（表 3）。

3.5 两组学员兴趣率比较

观察组学员（20/22，90.90%）总感兴趣率大

于对照组（14/22，63.63%）（P<0.05）。

4 讨论

目前，临床对于麻醉科教学要求包括熟悉麻醉

药物的药理学、药代动力学和不良反应等知识，掌

握麻醉技术的操作流程和各项注意事项，具备应对

突发事件的能力，能够在紧急情况下采取有效措施

保障患者生命安全 [7,8]
。对于非麻醉专业学员而言，

常规的教学手段效果有限，难以实现针对性培养 [9]
。

本研究将基于翻转课堂理念线上线下混合式教学应

用在该类学员教学中，展现出了理想的教学效果。

2022 年陈锐等 [10] 在一项的最新研究中发

现，采用基于构思 - 设计 - 实施 - 运营（conceive-
design-implement-operate，CDIO）理念的翻转课堂

能够有效提升对手术室护生的教学效果，使护生的

理论知识与实践操作能力提升，加强自主学习的能

力。CDIO 是一种工程教育改革模式，强调学生要

通过实践项目学习工程专业知识和技能，注重培养

学生的创新、设计、沟通和领导能力。该模式在学

术界和产业界得到广泛应用。

刘颖等 [11] 研究结果指出，基于成果的教育

（outcome-based education，OBE）理念下翻转课

堂对临床医学专业的公共卫生课程改革具有理想的

作用，能够有利于提高学生公共卫生课程的学习效

果，提升解决实际问题的能力。这种教育模式，强

调从目标出发，关注学生学习的结果和实际表现。

该模式注重培养学生的终身学习习惯和实践能力，

提高学生的学习质量和就业竞争力。

本研究结果显示，观察组出科理论、操作成绩

均较对照组高，可能的原因有很多。线上课程可以

为学员提供更加灵活、个性化的学习方式，让学员

能够在自己的时间和节奏内进行学习，同时，线下

实践活动能够让学员有机会亲身体验和操作。通常

在一周中会安排 2~3 个小时的线下实践教学，如动

手操作、模拟演练等，同时结合线上自学和交流，
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使学员能够更好地理解麻醉学的相关知识。课程包

括外科麻醉、重症监护室麻醉、脑神经麻醉、小儿

麻醉等章节。这些课程帮助学员加深对理论知识的

理解，提升学员的实际技能水平，故出科成绩上升 [12]
。

观察组学员经口、经鼻插管及喉罩置入一次成

功率明显更高、出科时各项操作效率均较对照组高，

这是因为在线上阶段，学员可以通过多种途径获取

到更加全面、详细的相关知识和技能技巧，从而更

好地理解和掌握相应操作的关键点和注意事项。在

教学中可能会遇到一些困难，比如线上学习中学员

需要一定的自律性和主动性，而一些同学可能存在

学习意愿不强的情况，导致线上学习效果不佳。对

于这种情况，可设置一些必须完成的作业或考试，

鼓励实习生主动参与线上学习。

在线下实践阶段前，学员已经通过线上学习获

得了相应的理论知识和技能技巧，在实践操作之前

对所需技术细节和注意事项有了充分的了解，这为

学员成功完成经口、经鼻插管及喉罩置入提供了强

有力的保障 [13]
。同时，由于麻醉操作的复杂性和

危险性，需加强对学员的安全防护和现场监督，确

保学员在实践操作过程中的安全。

通过以上因素的综合作用，翻转课堂理念线上

线下混合式教学能够提高学员经口、经鼻插管及喉

罩置入的成功率，同时也可以降低学员的失败率，

使得学员更好地掌握相应技能，提高医疗服务的质

量和效率 [14]
。

除此之外，观察组学员满意度评分及兴趣率均

较对照组高。从学生的感受看，普遍认为该教学能

够更好地帮助他们理解和掌握麻醉知识，同时也能

够提高学员们的自主学习和团队协作能力。究其原

因在于线上阶段采用多种学习资源（如视频、图片、

文献资料等），线下实践环节中辅以现场实践、模

拟案例等多元化的学习方式，这种多元化的学习方

式能够更好地满足不同学员的学习需求，提高学员

的学习效率和兴趣。线下实践环节中，学员有机会

进行实践操作、模拟案例研讨等，这样的学习方式

增强了学员对课程内容的实际应用理解和兴趣，使

学习更具有针对性和实用性 [15-17]
。这种学习方式给

学员带来更多的自主性和自由度，减少了对学习的

抵触情绪 [18-20]
。

5 结论

综上所述，对麻醉科非麻醉专业学员采用基于

翻转课堂理念线上线下混合式教学模式教学效果理

想，能够有效提升其出科成绩、经口、经鼻及经喉

罩插管一次成功率，使其操作能力与满意度、学习

兴趣率均提高，值得临床教学参考借鉴。但本研究

的不足之处在于纳入的学员数量较少，导致样本量

有限，且未对更多的内容进行考核分析，今后将会

针对性改进。
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