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多元化教学在乳腺癌临床教学中的应用 
郭佳妮 

(南京医科大学附属淮安第一医院） 

摘要：目的:探究多元化教学在乳腺癌临床教学中应用效果。方法:选取 2023 年 6~ 2023 年 12 月在我院乳腺外科实习的 80 名学生作为研究对

象，使用随机数字表法将他们随机分为试验组和对照组，每组 40 人。对照组采用传统教学法，试验组进行多元化教学，将两组学生的出科

考核成绩、教学质量以及临床教学的满意度作为评价指标。结果:多元化教学后试验组学生的理论成绩、操作技能考核成绩以及教学质量评

分对显著高于对照组（P＜0.05）。此外，试验组对临床教学总满意率也显著高于对照组（P＜0.05）。结论:在乳腺癌临床教学中采用多元化

的教学方法可以提升学生的出科考核成绩和教学质量，并且能够提升学生对于临床教学的满意度，因此值得在临床教学领域进行推广应用。 

 
近些年来，世界各地女性患有乳房癌症的比例不断上升而

死亡率却有所降低。现在它已然是全世界最为普遍的一种恶性
疾病之一[1]。然而因为对乳腺癌患者私密信息的保护、医护及患
者之间信任度不足等问题使得一些患者不愿意参与到临床教学
学习活动中，这给临床培训带来了极大的挑战并且使教学过程
如履薄冰。加之既往多采用传统教学法进行乳腺癌临床带教，
这些教学手段往往显得单调乏味且授课的时间有限，这样一来
就很难保证所有的学生都能快速全面了解关于该病的全部信息
及其相关技能，所以总体来说它的实际效用并不显著[2-3]。随着
教育的进一步深化发展，医学院的教育也在经历着一场变革的
高峰时期，多元化的教育教学策略被大量的运用到了实训环节
上从而获得了良好的成效[4]。多元化教学就是指根据具体学科的
内容特点选择合适的讲课风格将其融合在一起的方式，利用多
媒体或过去的真实案例等等工具开展讲解工作，这样的做法可
以把原本沉闷无趣的学习环境变得更加有趣，进而提高学生的
求知欲望和注意力集中程度[5-6]。这样做对于系统的知识点传播
是有益处的，也能够在短时间内获取更大的教学效果。因此，
本研究将多元化教学方法应用于乳腺癌临床教学中，以探究其
应用效果，现报告如下。 

1 对象与方法 
1.1 研究对象 
选取 2023 年 6~ 2023 年 12 月在我院乳腺外科实习的 80 名

学生作为研究对象，使用随机数字表法将他们随机分为试验组
和对照组，每组 40 人。对照组中，男性学生 12 名，女性学生
28 名，平均年龄为 23.11±1.23 岁。试验组中，男性学生 13 名，
女性学生 27 名，平均年龄为 23.18±1.10 岁，经过对比，两组
患者的一般资料无显著性差异，不具有统计学意义，具有可比
性（P＞0.05）。 

纳入标准：①完成本研究要求的一个月临床培训的学生；
②独立并能配合指导教师完成本研究的学生；③了解本研究并
愿意在研究期间配合的学生。排除标准：①因各种原因缺席超
过 3 天的学生；②已参加过其他临床教学试验的学生。 

1.2 研究方法 
对照组采用传统教学法。根据乳腺癌患者的实际情况和乳

腺癌临床教学大纲，带教老师制定了一个详细的课程表，并将
其作为一个月的时间线来指导学生的日常学习任务。通过遵循
这个学习规划，老师会引导学生逐步掌握相关的理论知识和临
床技巧。当所有这些都已完成时，老师们会对所有的学生进行
一次综合性的评估。 

实验组为多元化教学，将教学分为如下步骤。 
首先，通过多媒体实施辅助教学。多元化的多媒体工具可

以促进协作式自我探索和研究型学习，从而极大地激发了教学
的气氛。对于那些难以以言语精确描述的内容，带教老师可以
使用图形或动画等方法将其分解并解释，使得教学更具深度和

活力。一旦学生的视力和听力都被充分激活，乳腺癌课程就会
显得更有趣。这不仅能显著增强学生的学习效果，同时也能增
加他们在课堂上的活跃度，让他们更愿意积极投入到乳腺癌相
关知识的学习中去。 

其次，将知识点全程贯穿到临床带教中。大学阶段的学习
使得大部分基础理论被掌握得较为透彻，然而仅仅通过书面阅
读所学到的内容往往太过简单化且难以深刻领悟其内涵，因此
有必要尽可能地让课本上的信息和实践操作相结合起来。教师
应于教授过程中充分利用一些典型案例来解释病人的疾病起因
及症状表现及其相应的医疗处理方法等方面的问题，从而推动
学生对于乳腺癌诊疗相关信息的进一步认识。教师应积极参与
课堂的交流和互动，并在此过程中调整教学活动的形态以实现
教与学的互补关系。教师应该给学生提供充足的空间去自我学
习和思考，例如通过诊断咨询、辅助检测、教学巡检等方式让
他们独立地作出决策，从而有效提高他们的临床思维能力。 

第三，带教老师需要把真实的病历情况加入课程内容里边
去讲授和研究，这是一种对已有典型的病例再一次深入探究的
过程，以此来掌握有关乳腺癌的相关信息。通过引入现实中的
乳腺癌个案进入教学课堂中并且针对这些具体的问题开展一系
列问答活动的话，能大大提高学员们的参与感和理解力；在此
过程中组织课内交流则有助于他们思维能力和自我学习的进
步。此外，带教老师会同步向同学们提供详细的患者资料及提
出相应疑问，这样一来同学就有充足时间做深度思索和解析，
这对找出引发乳腺癌病变的原因及其机理非常有益处：当他们
在回答问题的过程就像是亲临现场一样的时候，他们的自信心
也会得到进一步强化从而更高效的学习关于乳腺癌疾病的临床
知识。 

最后，实施分层教学。受各种因素的影响，学生们的智力
水平和理论知识储备并不完全一致，因此需要根据乳腺癌课堂
的实际情况，合理而准确地分层教学，从根本上实现改变，从
而能够发挥学生们的潜力，提高教学质量和效率。在乳腺癌临
床教学中，实施分层教学可以使教学目标、方法和内容更加丰
富，既照顾到了学习进度较快、理解能力较强的学生，也为学
习进度较慢、理解能力相对较弱的学生提供新的学习路径，全
面激发学生们对乳腺癌知识的学习兴趣和积极性[7-9]。 

1.3 评价指标 
两组学生出科考核成绩对比。两组学生出科考核成绩包括

理论知识和临床操作技巧，总分分别为 100 分。 
两组学生教学质量对比。采取自制的一份乳腺癌临床教学

质量评估问卷，其中包括了关心学生、预习课程、小组讨论、
病例分析、问题研究、临床实践、临床思考方式、课堂环境、
学习热情以及病历书写等 10 个方面，每项评分都是十分制，总
分为 100 分。 

两组护生对教学工作的满意度对比。学生对教学工作的满
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意度采用医院统一的实习科室带教工作评议表，总分 100 分，
＜60 分为不满意，≥60 分且< 80 分为一般满意，≥80 分且≤
100 分为满意。总满意率=满意率+一般满意率[10]。 

1.4 统计学分析 
利用 SPSS 25.0 统计软件进行了数据分析，且在满足正态分

布的前提下，计量资料以均数±标准差（ sx ± ）表示，采用
了 t 检验方法，并将百分比数据的计算结果以百分比(%)的方式
呈现，其检验方法是采用 X2 检验。只要 P＜0.05，那么这种数
据差异就被视作具有统计学上的显著性差异。 

2 结果 
2.1 两组学生出科考核成绩对比 
两组学生教学前后理论成绩以及操作技能考核成绩对比结

果如表 1 所示。从表中可以看出，教学前两组学生的理论成绩
和操作技能考核成绩评分无明显差异（P＞0.05），而教学后两
组学生的理论成绩和操作技能考核成绩评分均显著高于教学前
（P＜0.05），同时试验组护生的专科理论成绩和操作技能考核
成绩评分显著高于对照组（P＜0.05）。 

表 1 两组学生出科成绩对比（ sx ± ） 

理论成绩 操作技能考核成绩 
组别 例数（N） 

教学前 教学后 教学前 教学后 

对照组 40 83.21±4.12 91.22±5.11* 80.51±3.11 88.51±4.21* 
试验组 40 83.31±4.33 95.41±4.31* 80.51±3.61 91.33±4.11* 

t 值  1.311 4.971 1.181 5.831 
P 值  0.431 0.011 0.431 0.014 

注：与同组干预前比较，*P＜0.05。 
2.2 两组学生教学质量对比 
两组学生教学质量对比如表 2 所示。从表中可以看出，试

验组教学质量评分显著高于对照组（P<0.05）。 
表 2 两组学生教学质量对比（ sx ± ） 

组别 例数（N） 教学质量 

对照组 40 88.11±3.81 
试验组 40 95.58±4.11 

t 值  10.231 
P 值  0.011 

2.3 两组学生对教学工作的满意度对比 
两组学生对教学工作的满意度对比如表 3 所示。从表中可

以看出，试验组的总满意率（100.0%）显著高于对照组（90.0%）
（P<0.05）。 

表 3 两组学生对教学工作的满意度对比[名（%）] 

组别 例数（N） 满意 一般满意 不满意 总满意率（%） 

对照组 40 33 3 4 36（90.0） 
试验组 40 35 5 0 40（100.0） 

X2     6.175 
P 值     0.019 

3 讨论 
3.1 多元化教学可提高学生出科考核成绩以及教学质量 
本研究结果表明多元化教学后试验组学生的理论成绩、操

作 技 能 考 核 成 绩 以 及 教 学 质 量 评 分 对 显 著 高 于 对 照 组
（P<0.05）。本研究结果与宋桉等[11]研究结果较类似，其研究指
出采用多元化的教学策略、组织多种形式的教学活动，有利于
激发内分泌科医学生的学习热情，全面提高其岗位胜任力。分
析原因在于实行多元化的临床教学可以填补传统教育的缺陷，
它能根据不同的学习需求来制定合适的教学计划，以更有效地
实现乳腺癌的临床培训任务。同时，这种多元化的教学手段也
大大提高了学生的专业知识和职业素质，并使乳腺癌临床教学
的目标变得更为明确和精细，从而使乳腺癌临床教学目标得到
不断完善。 

3.2 多元化教学可提高临床教学的满意度 
本研究结果表明，试验组的总满意率显著高于对照组

（P<0.05），这说明清单式教学可提高临床教学的满意度。本研

究结果与唐兴等[12]研究结果较类似，其研究指出多元化教学模
式可加深学生对理论知识的理解，提高学生的教学满意度。分
析原因在于带教教师进行多元化教学，有效提升教学效率和学
生的学习成果。它能充分激发学生的学习主动性，使他们能够
适应临床工作，从而增强他们的工作效率并提高他们的满意度。 

综上所述，在乳腺癌临床教学中采用多元化的教学方法可
以提升学生的出科考核成绩和教学质量，并且能够提升学生对
于临床教学的满意度，因此值得在临床教学领域进行推广应用。 
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