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骨科手术模拟训练在运动系统解剖学中的教学实践
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摘　要：目的：分析骨科手术模拟训练用于运动系统解剖学教学的作用。方法：选择 2021 年 3 月至 2023 年 3 月间入院实习

的 48 名运动系统解剖学专业学生，随机数字表均分，实验组在教学实践中选用骨科手术模拟训练，常规组在教学实践中选

用常规教学法，对比手术基本规范与操作流程优秀率等教学效果。结果：实验组的手术基本规范与操作流程优秀率高于常

规组，解剖学知识评分、综合素质评分以及教学满意度均高于常规组（P ＜ 0.05）。教学后，实验组的学习积极性评分高于

常规组（P ＜ 0.05）。结论：在运动系统解剖学教学过程中采取骨科手术模拟训练教学法能够提升学生的手术基本规范以及

手术操作流程执行率，使其充分掌握解剖学知识，利于其综合素质培养，且能提高其学习积极性，具有较高的教学满意度。
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运动系统解剖学是基于人体解剖学所衍生的学科，可

深层研究体育动作对于人体机械运动的影响，评价二者的关

系，是人体科学范畴的一大学科 [1]。在常规教学法中，多

使用模型或挂图讲解相关知识，以直观、具象的展示人体运

动系统，提高学生的知识掌握度。但运动系统解剖学的知

识点繁杂，学生需要记忆的内容较多，常规教学法多为死

记硬背，所学内容枯燥无趣，无法激发学生的学习积极性，

因此教学效果一般。骨科手术模拟训练是实践性较强的教学

方法，可组织学生学习手术知识，亲自模拟手术操作，利于

其解剖学知识的充分理解，教学趣味性较强，因此教学满意

度高 [2]。为此，本研究选择 48名运动系统解剖学专业学生，

以分析骨科手术模拟训练的教学成效。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择 2021 年 3 月至 2023 年 3 月间入院实习的 48 名运

动系统解剖学专业学生，随机数字表均分，实验组 24 名，

男性7名，女性17名；年龄在19至25岁，均值（22.06±2.17）

岁。常规组 24 名，男性 8 名，女性 16 名；年龄在 19 至 24

岁，均值（22.14±2.23）岁。组间数据比较，P＞ 0.05。

1.2 方法

常规组实行常规教学法：由带教老师利用运动系统模型

或是标本讲解理论知识，组织学生进行分组讨论，深入分析

相关知识点，再以课后测试等形式考察学生的知识掌握度。

实验组实行骨科手术模拟训练，由高年资骨科医生担

任带教老师，要求工作年限超出 5年，沟通能力与责任心较

强。具体的教学流程为：（1）带教老师示范教学：教学材

料为尸体，由带教老师全面讲解手术区域的基本结构、神经

分布、血管供应状态、与周围组织间关系等知识。带教老

师在尸体上亲自示范手术操作流程，将手术全程进行录像，

供学生随时查看，重复学习相关知识点。（2）模拟手术操

作：将学生进行分组，每 4人分成 1组，明确划分各组员的

职责。根据手术室的相关规程进行手术准备操作，如更衣、

佩戴手术帽、佩戴口罩以及手套等。经带教老师引导后，合

理摆放尸体体位，进行消毒与铺巾操作，将皮肤逐层切开，

显露出血管以及肌肉，并模拟操作髓核钳以及椎骨咬骨钳等

手术器械，进行椎间盘髓核摘除术操作、椎板开窗减压术操

作，规范化完成各项手术流程。模拟手术室配备 X线 C型臂

等专业器械，使学生利用该器械透视解剖结构，并清楚辨认

各结构名称。术中操作时，以 C型臂影像为基准，实施精准

化操作。手术结束后，各组员更换角色，重复上述操作流程，

尽量保证每位组员均轮转一次相应角色。教学完成后，以小

组讨论形式开展学生自评活动，最后由带教老师统一点评。

1.3 观察指标

1.3.1 手术基本规范与操作流程优秀率：统计更衣、严

格洗手、消毒铺巾、器械选择、器械准备与无菌观念等手术

基本规范优秀率；器械使用流程、技能操作流程等操作流程

优秀率，均是 10 分，超 7分即为优秀。

1.3.2解剖学知识：发放调查问卷，理论知识共35题（单

选），其中关节 8题，骨 14题，肌 13题，每题答对计 1分，

共35分。实践知识含30个解剖结构，关节、骨、肌各10个，

正确指认计 1分，共 30 分。

1.3.3综合素质：自制综合素质水平评估表，含责任心、

解决能力、沟通能力、挖掘能力以及团队凝聚力，每项为

20 分，正向录分。

1.3.4教学满意度：自制教学满意度量表，含学习兴趣、

知识点掌握、动手能力、知识脉络梳理、课程设置、临床分

析等，每项为 20 分，正向录分。

1.3.5 学习积极性：自制学习积极性评价量表，含控制

学习、学习驱动力、扎实学习、学习目标以及深入学习，均

是 20 分，总计 100 分，正向录分。

1.4 统计学分析

数据处理经由 SPSS 28.0 软件完成，计量值经 t 值对
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比与检验，计数值经 x2 值对比与检验，存有统计学意义的

标准为 P值＜ 0.05。

2 结果

2.1 两组比较手术基本规范与操作流程优秀率

实验组的手术基本规范与操作流程优秀率均高于常规

组（P＜ 0.05）。（表 1）

2.2 两组比较解剖学知识评分

实验组的解剖学知识评分高于常规组（P＜0.05）。（表2）

2.3 两组比较综合素质评分

实验组的综合素质评分高于常规组（P＜0.05）。（表3）

2.4 两组比较教学满意度

实验组的教学满意度高于常规组（P＜ 0.05）。（表 4）

2.5 两组比较学习积极性评分

教学前，两组的学习积极性评分比较，无差异（P ＞

0.05）。教学后，实验组的学习积极性评分高于常规组（P

＜ 0.05）。（表 5）

表 1 两组比较手术基本规范与操作流程优秀率 [n/%]

分组 人数
手术基本规范 操作流程

更衣 严格洗手 消毒铺巾 器械选择 器械准备 无菌观念 器械使用流程 技能操作流程

实验组 24 23（95.83）24（100.00）24（100.00）23（95.83）23（95.83）24（100.00） 22（91.67） 23（95.83）

常规组 24 18（75.00）20（83.33）19（79.17）17（70.83）17（70.83）20（83.33） 16（66.67） 18（75.00）

x2 - 4.181 4.364 5.581 5.400 5.400 4.364 4.547 4.181

P - 0.041 0.037 0.018 0.020 0.020 0.037 0.033 0.041

表 2 两组比较解剖学知识评分 [ x ±s，分 ]

分组 例数
理论知识 实践知识

关节 骨 肌 关节 骨 肌

实验组 24 7.28±1.23 12.55±2.31 10.44±1.53 7.69±1.52 8.81±1.61 9.18±1.76

常规组 24 5.91±1.20 10.48±2.29 9.02±1.34 6.13±1.44 7.49±1.55 7.53±1.65

t - 3.906 3.118 3.420 3.650 2.894 3.351

P - 0.000 0.003 0.001 0.001 0.006 0.002

表 3 两组比较综合素质评分 [ x ±s，分 ]

分组 例数 责任心 解决能力 沟通能力 挖掘能力 团队凝聚力

实验组 24 16.59±2.31 17.12±1.39 16.77±2.61 17.08±1.16 16.63±2.52

常规组 24 14.15±2.28 15.32±1.40 14.13±2.48 15.32±1.13 14.13±2.47

t - 3.683 4.470 3.592 5.324 3.471

P - 0.001 0.000 0.001 0.000 0.001

表 4 两组比较教学满意度 [ x ±s，分 ]

分组 例数 学习兴趣 知识点掌握 动手能力 知识脉络梳
理 课程设置 临床分析

实验组 24 16.55±1.53 16.43±1.49 17.02±1.40 16.81±1.35 17.49±1.22 17.23±1.55

常规组 24 14.12±1.38 14.06±1.38 15.27±1.44 14.65±1.30 15.91±1.17 15.39±1.48

t - 5.778 5.717 4.269 5.646 4.579 4.206

P - 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000 0.000

表 5 两组比较学习积极性评分 [ x ±s，分 ]

分组 例数
控制学习 学习驱动力 扎实学习 学习目标 深入学习

教学前 教学后 教学前 教学后 教学前 教学后 教学前 教学后 教学前 教学后

实验组 24 11.51±2.19 16.24±2.51 11.34±2.11 16.53±2.42 12.06±2.34 17.21±1.53 12.05±1.84 17.65±1.33 10.41±1.94 16.85±2.11

常规组 24 11.60±2.23 14.36±2.49 11.38±2.10 14.93±2.38 12.09±2.36 15.79±1.47 12.09±1.81 15.43±1.30 10.43±1.88 14.03±2.06

t - 0.141 2.605 0.066 2.309 0.044 3.279 0.076 5.848 0.036 4.685

P - 0.888 0.012 0.948 0.025 0.965 0.002 0.940 0.000 0.971 0.000



       131

医学前沿 : 2024 年 6 卷 3 期
ISSN: 2705-1366(Online); 2737-4300(Print)

3 讨论

人体解剖学属于形态学科，内容涉及人体多个器官结

构、形态以及位置等，是多种基础课以及临床课的学科基础。

运动系统解剖学是人体解剖学的主要分支，且是其第一大系

统，与运动医学、骨科等多个学科高度相关，其学习内容

比较繁杂而枯燥，多个学习板块间的相关性较小，学习逻

辑性不高，且涵盖多种专业术语，学生的学习负担较重 [3]。

在运动系统解剖学的常规教学法中，其课程设置多以学科作

为核心，由带教老师系统化讲解专业知识，学生利用死记硬

背或是反复学习等途径掌握知识点，此教学法形式单一，趣

味性不强，无法引导学生全面观察各器官的位置、毗邻关系

与器官形态、层次结构等特征，因此学习效果欠佳[4-5]。此外，

常规教学法多使用模型或标本进行教学，但在客观因素影响

下，模型或标本无法充分显露微小结构，因此该教学法无法

满足学生的个体化教学需求，存在明显的教学局限性。

骨科手术模拟训练可充分联系局部解剖学、外科学、

影像医学以及骨科学等多个学科内容，在运动系统解剖学的

教学实践中实行理论结合实际的教学方法，可利用模拟手术

和影像学资料等知识载体，以小组形式进行临床技能训练
[6]。因此，学生的接受度较高，可以逐渐培养其动手能力，

使其深入掌握解剖学知识以及实践操作要点，具有较高的教

学可行性。

结果显示，实验组的手术基本规范、操作流程优秀率

高于常规组，解剖学知识评分、综合素质评分以及教学满意

度高于常规组，教学后，实验组的学习积极性评分高于常规

组（P＜ 0.05）。分析原因是：骨科手术模拟训练分为带教

老师示范教学以及模拟手术训练两大内容。前者的教学目标

是理论教学，使学生在带教老师的示范教学过程中充分掌握

手术区域的结构与神经等分布特点，进而直观了解解剖学知

识 [7]。后者的教学目标是开展实践操作，使学生亲自演示

手术操作流程，在了解手术基本规范以及操作注意事项的前

提下，明确架构运动系统解剖学相关知识体系。具体分析，

将尸体作为教学材料可以直观而且全面的讲解理论知识，使

学生充分理解解剖学知识 [8]。录制手术全程便于学生随时

学习，可打破理论知识学习的时间以及空间限制，使学生根

据自身学习薄弱点进行多次学习，不仅可以回顾所学知识，

巩固相关知识点，还能结合学习进度以及知识掌握度采取针

对性复习，进而提高学习效率。模拟手术操作能够指导学生

亲自感悟手术流程，利用视觉、触觉等多个感觉系统深入记

忆解剖结构，具有更强的实践性、专业性，可以显著提升

学生的操作技能 [9]。模拟手术训练期间，将学生分组并采

取角色轮转法，可使学生体验多个手术相关角色，从而全

面掌握手术要点以及操作流程，并能提升其团队协作意识、

解决问题能力，利于培养其综合素质。手术期间使用专业器

械进行辅助性操作可使学生细致辨认解剖结构的所处位置，

显著提升其手术技能，为日后的手术精准度奠定坚实基础

[10]。教学结束后开展小组讨论活动，可利用学生自评以及

带教老师评价等多种形式总结学生的操作表现，引导其反思

学习不足之处，再由带教老师给出学习建议，以实现高效率、

高质量教学。

综上，在运动系统解剖学教学期间选择骨科手术模拟

训练可以提升学生对于手术基本规范以及操作流程的执行

率，使其高度掌握解剖学知识，利于其综合素质以及学习积

极性的提高，而且教学满意度较为理想。
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