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“教学做合一”教学法在心电图教学中的应用 
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摘要：目的：提高医学本科院校心电图的教学质量，探讨“教学做合一”教学法应用于临床心电图教学的可行性。方法：随机选取武汉大学医学部

附属第一临床学院于 2019 年 10 月-2021 年 3 月入院轮转实习的临床专业学生 90 人。随机分为实验组和对照组。对照组应用传统讲授法教学，实验

组在传统讲授法教学中应用“教学做合一”教学法。结果：实验组的测试成绩高于对照组，学生对教学的满意度高， 实验组在激发学习兴趣、提高

临床能力、改善学习效率、改善学习主动性、培养临床思维和提高分析问题解决问题的能力方面明显优于对照组(P<0．05)。结论：“教学做合一”教

学法应用于心电图教学中对学生看图分析能力明显增强，提高了教学满意程度和教学效果。“教学做合一”教学法是教学方法的创新，能体现理论与

实践的结合，对学生掌握心电图的知识有重要帮助。 
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学习心电图是临床医学生的必修课，是走向临床必须掌握的临

床技能，心电图学虽然只是一门小学科，但却是医学生的基础学科, 

在分析与鉴别心律失常、判断心肌损伤程度、评定疾病发展过程、

判断心脏的功能等有重要作用[1]。心电图教学一直是教学难点之一，

传统的讲授教学法（Lecture-based Learning，LBL）在心电图的教学

内容抽象难懂，有其不足之处，学生的积极性不高，难以用课堂上

的理论知识分析临床学习过程中遇到的各种具体心电图。心电图的

学习内容多数是依赖记忆完成的，而一直埋头于书本很容易产生厌

烦的情绪[2]。 

将心电图机的操作加入到正常心电图的教学环节中，老师一边

讲解心电图十二导联或十八导联的连接方法及每个电极对应的安

放位置，一边指导学生轮流来扮演医生和患者，自己动手操作心电

图机，这样很容易激发对学习的兴趣，直观的视觉刺激使得学生对

这部分内容的记忆更加清晰。相较于机械性地背书学生可能更乐于

接收这种自己动手的教学方式，由此可以提高学生对心电图学习的

主动性。另外这种教学方法还可以培养学生的爱心观念，懂得操作

时需要安抚患者的情绪以及注意患者的保暖等以免影响检查的结

果。同时，给不同心律失常的患者做心电图并作动态观察和分析，

能进一步加深对心律失常和心电变化的理解，特别是临床上常见的

急性心肌梗死，心绞痛和心房颤动等心电图变化的理解。 

1 对象与方法  

1.1 对象 

随机选取武汉大学医学部附属第一临床学院于 2019 年 10 月

-2021 年 5 月入院轮转实习的临床专业学生 90 人。其中男性 43 人，

女性 47 人，随机分为二组。实验组 45 人，其中男性 22 人，女性

23 人。对照组 45 人，其中男性 21 人，女性 24 人。两组实习生基

线资料对比无统计学差异（Ｐ＞0.05），具有可比性。 

1.2 方法 

1.2.1 分组 

实验组采用“教学做合一”教学法，首先指导学生进行理论学

习，在心电图理论教学前，请学生做好预习，提出难点。采用多媒

体教学，老师在教学时重点讲解重点和难点内容。课堂上讲解心电

图导联线、心电图操作、心电图正常范围的实践操作和书写报告时

对各波、段、间期的测量。然后，学生相互做心电图并分析，指导

学生轮流来扮演医生和患者，自己动手操作心电图机，操作结束后

打印出心电图形，要求学生对自己的心电图进行分析评价。学生二

人一组, 二个学生互相检查, 互相书写心电图报告, 然后教师批改

评价；最后，给患者做心电图并分析，带教老师事先和患者做好沟

通，经患者同意后，带教老师在旁指导学生去做心电图并进行分析

和书写报告，然后由带教老师对每份报告进行批改和讲解。带教老

师对各个波及波段的时间、振幅进行讲解、分析和完善描述，完成

一份心电图报告。对照组采用传统教学法，即教师在教室讲授心电

图机的操作流程及基本知识，然后组织学生练习操作。 

1.2.2 教学效果评估 

在实习结束时，对学生进行考试。将临床常见心电图如正常心

电图、心绞痛患者，急性心肌梗死患者，心房颤动患者，心房扑动

患者，阵发性室上性心动过速患者，预激综合征患者，房性早搏患

者，室性早搏患者，房室传导阻滞患者和置入起搏器患者等的心电

图交给学生进行判读，根据结果的准确性进行评分。此外， 针对

学生对课堂的满意程度和对教学方法效果进行问卷调查。 

1.3 统计学方法 

所有数据用均数±标准差表示，定量资料两组间的比较行 t 检

验，定性资料的两组间比较行卡方检验，所有资料使用 SPSS 13.0

统计软件处理，P<0.05 为差异有统计学意义。 

2 结果 

2.1 二组学生考试成绩的比较 

考试均为 100 分制，结果显示二组入科成绩没有明显差别，

实验组的出科考试成绩明显高于对照组（P<0.05）。见表 1。 

表 1 二组考试成绩的比较 

心电图读图 
组别 n 

入科 出科 

对照组 45 76.2±6.7 86.7±5.0 

实验组 45 76±5.7 92.2±3.6 

t  0.80 0.97 

P  0.8311 0.0007 

 

2.2 二组学生满意度的比较 

对学生进行满意度的调查，结果显示实验组学生的满意度明显

高于对照组（P<0.05）。见表 2。 

表 2 二组学生满意度的比较 

组别 n 满意度 

对照组 45 92.0±2.7 

实验组 45 96.2±1.8 

t  0.99 

P  0.0212 

2.3 二组学生对教学方法效果的比较 

对学生进行教学方法效果的调查，结果显示实验组在激发学习

兴趣、提高临床能力、提高学习效率、提高学习主动性、培养临床

思 维 和 提 高 分 析 问 题 解 决 问 题 的 能 力 等 方 面 优 于 于 对 照 组

（P<0.05）。见表 3。 
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表 3 二组学习结束后对教学方法效果评价的比较 

 n 
激发学习兴趣

(%) 

提高临床能力

(%) 

提高学习效率

(%) 

提高学习主动

性(%) 

培养临床思维

(%) 

提高分析问题解决问题的

能力(%) 

对照组 45 88.9 86.7 91.1 84.4 86.7 88.9 

实验组 45 97.8 95.6 97.8 95.6 97.8 100 

Х2  1.23 2.33 2.21 0.97 1.66 2.15 

P  0.0012 0.0271 0.0126 0.0292 0.0101 0.0010 

3 讨论 

心电图是临床常用的一种器械检查，由于其具有无创、快速、 

价廉、可重复性等优点，是目前临床应用最广、性价比较高、诊断

价值很大的心脏检查技术[3]。而正确判读心电图是临床各专业医生

必须掌握的临床技能之一，也是住院医师规范化培训中三基训练的

重要内容[4]。目前，尽管多媒体技术的迅猛发展，教师在教学中可

以大量地应用图片动画，为心电图教学的形象化提供了重要的帮

助，但由于心电图理论抽象，阅读复杂，仍是教学的难点[5-7]。心电

图的实践性很强，常规的讲授法不能使学生完全理解临床实践的复

杂性，而且相同疾病也存在个体的差异，因此新教学方法的应用至

关重要[8]。传统心电图教学中以课本为中心对相关知识进行系统性

讲解，同时对各种异常心电图的形成表现进行鉴别，由于心电图的

形态比较抽象和枯燥，学生在教师讲解过程中及讲解完后仍然未能

理解与熟记，从而失去了学习心电图的兴趣。教学改革中出现了多

种教学方法，并将多种方法进行创新，也不同程度的提高了教学的

效果[9-10]。然而，心电图是教学中的难点，大部分学生还是反映心电

图知识学不懂，难理解，更难以分析[11]。探索更好的心电图教学方

法，使之在教学中充分利用当今先进设备、利用其强大独有功能，

从而调动学员学习心电图积极性，以提高心电图诊断能力，也使得

如何有效提高心电图诊断教学质量成为临床教师关注的重点[12]。 

我们的研究发现，在心电图的学习中开展“教学做合一”的教

学方法，能在 LBL 的基础上，加强学生的动手能力，有利于加深学

生对心电图知识理解的深度与广度。这对于促进心电图教学工作、

促进教师与学生的互动性、提高学生对心电图认识等方面具有重要

意义。首先，能够提高学生学习心电图的积极性，脱离书本枯燥的

心电图理论知识，引导学生对真实的心电图进行独立分析，加深对

心电图定位的理解和心电向量的认识，能够更快地掌握心电图分

析；其次，心电图只是患者临床资料的一部分，分析心电图，需要

结合患者的具体病情，让学生体会到同样的心电图结果对于不同患

者可能有不同的意义；此外，还能加强教师与学生之间的沟通，教

师收集学生心电图中的难点，学生对教师的心电图教学方法进行反

馈，彼此互动，相互影响，加快学生学习心电图的过程。在整个教

学的过程中，参与“教学做合一”的教学法的学生心电图考核成绩

提高更明显，对教学的满意度更高。此外，“教学做合一”的教学

法还能进一步激发学生的学习兴趣，提高学生的临床能力、学习效

率和学习主动性，更好的培养学生的临床思维和提高分析问题解决

问题的能力。 

当然，教学中还必须强调心电图要密切结合患者的临床表现、

病史、实验室检查等，现代医学不断的进步，心电图的检查作为辅

助检查的一种，配合临床医生进行诊断，做到同一个患者前后比较、

动态观察、结合临床，目前 许多的检查手段如 CT、彩超、冠状动

脉造影等可以弥补心电图检查的缺点[13-16]。 

总之，学习心电图是临床医学生的必修课，是走向临床必须掌

握的临床技能之一，在传统的心电图的基础上，建立“教学做合一”

教学法，能够培养学生在心电图学习中动手能力，提高其学习积极

性，提高心电图学习效果。同时，加强学生具体情况具体分析能力，

做到学习心电图而不局限于心电图。此外，在心电图教学过程中，

建立“教学做合一”教学法，改变心电图教学模式传统而单一的教

学面貌，更好地调动学生学习兴趣，改善教学效果，提高学生面对

患者时的全局观和整体观，该方法值得推广。 
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