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【摘要】目的  探讨成果导向教育（OBE）理论视域下导学互动（BOPPPS）教学模式在脊柱外科住院医师培养中的应用

价值。方法  选取 2022 年 8 月至 2024 年 8 月右江民族医学院附属医院脊柱外科的 60 名住院医师进行分析，将 2022 年 8 月

至 2023 年 8 月该院 60 名住院医师纳入对照组（传统教学法），2023 年 8 月至 2024 年 8 月同批 60 名住院医师纳入观察组（在

对照组的基础上采用 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式），比较两组的思维能力、教学效果、临床综合能力和教学满意度。

结果  教学前，两组批判性思维量表（CTDI-CV）评分、临床综合能力评分的对比无统计学差异（均 P ＞ 0.05）；教学后，

观察组 CTDI-CV 评分、临床综合能力评分均高于对照组（均 P ＜ 0.05）；观察组教学效果（分析能力、理论成绩、操作成绩、

问题解决能力 4 个维度）、教学满意度（认可度、教学态度、教学内容、教学环境和自我专业素质提升 5 个维度）评分均高

于对照组（均 P ＜ 0.05）。结论  OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式可提高脊柱外科住院医师的临床综合能力、思维能力，

提升教学效果及教学满意度。
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0 引言

脊柱外科主要收治脊柱退行性疾病、脊柱外伤、

椎管肿瘤等疾病患者，随着医疗技术的不断发展，

脊柱外科已成为骨科领域的重要组成部分之一 [1]。研

究发现，我国 40 岁以上人群中脊柱外科疾病患病率

为 42.3%，且脊柱作为恶性肿瘤骨转移的常见部位，

70% 的恶性肿瘤患者出现脊柱转移，严重影响其生

存质量 [2]。因此，提高脊柱外科诊疗水平，加强人才

队伍建设，培养脊柱外科住院医师的实践能力，从

而为患者提供优质的医疗保健服务具有重要价值 [3]。 

传统教学法主要由教师通过系统讲解，使学生掌握

知识，但由于形式单一，易限制学生发散思维，

导致理论知识与临床实践脱节 [4]。成果导向教育

（Outcome-Based Education，OBE）理论是以教学目

标为导向，逆向设计教学过程，以学生为中心，持

续关注教学评价和改进的一种教学模式 [5-6]（见图1）。
OBE 理论视域下的教学模式注重学生的个性化发展，

强调社会实践能力，从而提高教学效果 [7]。导学互

动（BOPPPS）教学模式是一种以教学目标为导向、

以学生为中心的新型教学模式，主要由导入、目标、

前测、参与式学习、后测、总结六大元素组成 [8]（见

图 2），可充分激发学生学习兴趣，确立学习目标，

提高学生自主学习能力 [9]。但目前 OBE 理论结合

BOPPPS 教学模式在脊柱外科住院医师培养中的应

用较为有限，两者的结合可能显著提高教学效果。

基于此，本研究探讨 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学

模式在脊柱外科住院医师培养中的应用价值，旨在

为脊柱外科医师培训提供教学新模式，为提高脊柱

外科诊疗水平提供一定的理论教学支撑。
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图 1 基于 OBE 理念的教学模式导向设计 
Fig.1 Teaching model design based on OBE theory

【Abstract】Objective  To investigate the application value of the teaching mode of guided learning interactive 
(BOPPPS) under the theoretical perspective of outcome-based education (OBE) in the training of spine surgery residents. 
Methods  A total of 60 spine surgery residents in Department of Spine Surgery, the Affiliated Hospital of Youjiang 
Medical University of Nationalities from August 2022 to August 2024 were selected for analysis, and the 60 residents 
from August 2022 to August 2023 were included in the control group (traditional teaching method), and the same group 
of 60 residents from August 2023 to August 2024 were included in the observation group (the BOPPPS teaching mode 
under the perspective of OBE theory was adopted on the basis of the control group). And the thinking ability, teaching 
effect, clinical comprehensive ability and teaching satisfaction of the two groups were compared . Results  Before 
teaching, there were no statistically significant difference in the critical thinking disposition inventory-Chinese version 
(CTDI-CV) scores and clinical comprehensive ability scores of the two groups (all P ＞ 0.05). After teaching, the CTDI-
CV scores and clinical comprehensive ability scores of the observation group were higher than those of the control group 
(all P ＜ 0.05). The teaching effect (4 scales of analytical ability, theoretical performance, operational performance, and 
problem solving ability) and teaching satisfaction (5 scales of recognition, teaching attitude, teaching content, teaching 
environment, and self-improvement of professional quality) scores of the observation group were all higher than those of 
the control group (all P ＜ 0.05). Conclusion  The BOPPPS teaching model under the perspective of OBE theory in the 
application of spinal surgery residents can improve their clinical comprehensive ability, thinking ability, and enhance the 
teaching effect and teaching satisfaction.

【Key words】Outcome-Based Education Theory Perspective; BOPPPS Teaching Mode; Spine Surgery; Residents
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图 2 BOPPPS 教学模式 
Fig.2 BOPPPS teaching model

1 研究对象与方法

1.1 一般资料

选取 2022 年 8 月至 2024 年 8 月右江民族医学

院附属医院脊柱外科的 60 名住院医师进行分析，将

2022 年 8 月至 2023 年 8 月右江民族医学院附属医院

60 名住院医师纳入对照组（传统教学法），2023 年

8月至2024年8月同批60名住院医师纳入观察组（在

对照组的基础上采取 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学

模式），其中男女人数分别为 32 名和 28 名，年龄

范围在 23 ～ 32 岁，平均年龄（28.98±2.24）岁；医

龄 2 ～ 10 年，平均（6.55±0.49）年。两组基本资料

比较无统计学差异（P ＞ 0.05），具有可比性。

纳入标准：①自愿加入本研究；②我院脊柱外

科住院医师；③具有良好的理解能力；④学历为硕

士研究生；⑤心理健康者。

排除标准：①因个人原因无法完整参与本研究；

②短期内存在离职意向；③既往存在其他教学模式

的带教经历；④依从性较差；⑤在研究周期内长期

休假者。参加培训的全部住院医师在全面了解本研

究方案后均签署了知情同意书。本研究受到 2022
年广西高等教育本科教学改革工程项目（编号：

2022JGA293）的资助，已上报右江民族医学院附

属医院伦理委员会并获审批通过。

1.2 研究方法

1.2.1  对照组

由讲师制定脊柱外科教学方案，以《外科学》[10]

为教材，明确脊柱外科住院医师临床实践基本概念，

制定脊柱外科教学资料，并结合视频、PPT 等多种

形式播放课件内容；在教学前将教学资料分发至各

学习医师手中，要求学习医师提前预习，教学后通

过课堂讲解对教学内容展开讨论，分析学习医师的

知识薄弱点并加以完善，然后对学习医师进行理论

知识相关考核。

1.2.2 观察组

采用 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式，在

教学前基于 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式将

教学流程划分为课程导入、确定教学目标、教学前

期测试、参与学习、教学后期测试、总结 6 个步骤。

具体流程如下。

（1）课程导入：由一位具备优秀沟通能力与

思维能力的带教老师依据教学大纲制定目标和计划

等，由脊柱外科副主任医师及以上成员进行审核，

选取颈椎病、腰椎间盘突出等经典疾病作为临床教

学案例，并通过微信将相关病历资料发给各学习医

师，引导学习医师进行自学。此阶段学习医师需掌

握脊柱外科中的生理学、病理学等的基础知识，了

解临床研究成果和手术技术。在教学中，采用视频、

PPT 等媒介为学习医师讲授疾病相关特征、流行病

学、疾病研究进展等，培养其分析脊柱外科病例、

制定治疗方案及处理手术并发症的临床思维能力。

（2）确定教学目标：带教老师明确教学目标，

以图片、表格等形式对课程所需掌握的知识点和实

践能力进行概述，确保学习医师目标明确，便于带

教老师对学习医师的学习情况进行评估与反馈。

（3）教学前期测试：教学前测以相互提问等

方式对学习医师进行测验，了解教学前学习医师对

知识点的掌握情况和理论实施储备，根据测验结果

针对难点展开讲解。

（4）参与学习：在教学时采用参与式学习方式，

将学习医师进行分组，每组设立组长，并组织组内

和组间讨论。针对前期预习结果对疾病相关信息等

进行互动交流，讨论后由组长对本组学习观点进行

总结。组织学习医师对典型病例进行查房，巩固相

关理论知识与能力。通过分析真实或模拟病例，引

导学习医师运用所学知识解决实际问题，培养临床
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思维能力。结合 3D Body 软件进行情景模拟，使学

习医师深入了解脊柱模型并掌握操作要点，强调学

习医师参与和反馈。在学习过程中，通过小组角色

扮演等形式，激发学习医师的学习兴趣和积极性，

促进师生互动和医师间的交流与合作。

（5）教学后期测试：教学后测通过相互提问

的方式对学习医师进行测验，了解其对教学内容

的掌握情况，注意对薄弱项目进行查缺补漏。学

习医师对本次教学进行评价，以此为依据进行针

对性的调整。

（6）总结：教学结束后，引导学习医师进行

总结发言，带教老师强调课程重要知识点，点评学

习医师参与情况并对授课知识进行一定的延伸拓

展。学习医师根据教学目标中的各项知识点进行逐

一总结，以加深印象。观察组的课程设计与教学安

排如图 3 所示。

• 带教老师制定教学目标，选取教学案例,  引导学习医师自学

• 带教老师明确教学目标，对所需掌握的知识点和实践能力进
   行概述

• 教学前测通过相互提问方式对学习医师进行测验，了解其自
   学情况

• 教学时采用参与式学习方式，结合3D Body软件进行情景模拟；
  小组角色扮演，激发学习兴趣，促进学习医师合作与交流

• 教学后测通过相互提问的方式对学习医师进行测验，了解其
  对教学内容的掌握情况

• 带教老师引导学习医师进行总结发言，强调重要知识点，点
  评学习医师参与情况

课程
导入

确定教学
目标

教学前期
测试

参与
学习

教学后期
测试

总结

OBE学生中心成果
导向的持续改进

OBE理论视域下BOPPPS教学模式

图 3 观察组的课程设计与教学安排 
Fig.3 Curriculum design and teaching arrangements of the observation group

1.3 评估指标

（1）思维能力：教学前后采用批判性思维

量 表 [11]（Critical Thinking Disposition Inventory-Ch 
inese Version，CTDI-CV）进行评估，该量表包含分

析性、寻求真理性、系统性、求知欲、自信心、思

想开放性及认知成熟度 7 个维度，共 70 个项目，总

分 70 ～ 420 分，单个项目 1 ～ 6 分，得分与思维能

力呈正相关。该量表的 Cronbach 系数 α 是 0.878。
（2）教学效果：带教老师于教学结束后基于

脊柱外科教学资料制定教学效果评价表，该量表主

要包括问题分析能力、理论成绩、操作成绩、问题

解决能力 4 个维度，每个维度总分 0 ～ 100 分，分

数与教学效果呈正相关。该量表的 Cronbach 系数 α
是 0.850[12]。

（3）临床综合能力：基于美国内科医师学会

提出的迷你临床演练评估 [13]（Mini-Clinical Evalua- 
tion Exercise，Mini-CEX）量表制定脊柱外科住院

医师临床综合能力量表，比较教学前后住院医师的

临床综合能力，该量表包含病史采集、临床诊断、

沟通技巧、组织效能、体格检查、临床胜任力、

人文关怀 7 个维度，每个维度总分 0 ～ 9 分，其 

中，≥ 7 分代表优秀，≥ 4 分代表合适，≤ 3 分代

表不合格，分数与临床综合能力呈正相关。该量表

的 Cronbach 系数 α 是 0.849。
（4）教学满意度：教学后参照教学素质评价体

系 [14]（ System for Evaluation of Teaching Qualities，
SETQ）自制教学满意度调查问卷，该量表包括认

可度、教学环境、教学内容、教学态度和自我专业
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素质提升 5 个维度，各维度总分 0 ～ 100 分，得分

与满意度呈正相关。该量表的 Cronbach 系数 α 是

0.892。
1.4 统计学方法

采用 SPSS 25.0 统计软件分析数据，计数资料

用例数（n）表示，行 χ2 检验；符合正态分布的计

量资料用均值 ± 标准差（ x ±s）表示，行 t 检验。

以 P ＜ 0.05 表示差异有统计学意义。

2 结果

2.1 思维能力

教学前，两组的思维能力（分析性、寻求真理

性、系统性、求知欲、自信心、思想开放性及认知

成熟度 7 个维度）评分无统计学差异（P ＞ 0.05）；

教学后，观察组各项 CTDI-CV 评分均高于对照组 

（P ＜ 0.05）。具体数据如表 1 所示。

2.2 教学效果

观察组的分析能力、理论成绩、操作成绩、

问题解决能力 4 个维度的评分均高于对照组（P ＜ 

0.05）。具体数据如表 2 所示。

2.3 临床综合能力

教学前，两组的临床综合能力（病史采集、

临床诊断、沟通技巧、组织效能、体格检查、临床

胜任力、人文关怀）各项评分无统计学差异（P ＞ 

0.05）；教学后，观察组临床综合能力各维度评分均

高于对照组（P ＜ 0.05）。具体数据如表 3 所示。

表 1 思维能力比较（x± s，分） 

Tab.1 Comparison of thinking ability (x± s, scores)

组别
教学前 教学后

对照组（n=60） 观察组（n=60） t 值 P 值 对照组（n=60） 观察组（n=60） t 值 P 值

分析性 32.80±3.52 32.25±3.71 0.833 0.407 49.32±4.14 52.07±5.31 3.279 0.001

寻求真理性 32.32±3.81 32.59±3.70 0.394 0.694 49.81±5.42 53.43±5.29 2.680 0.008

系统性 34.81±3.67 34.54±3.82 0.395 0.694 48.22±5.06 50.97±5.28 2.913 0.004

求知欲 34.54±3.07 34.53±3.87 1.584 0.116 47.91±4.91 51.08±5.20 3.433 0.001

自信心 35.28±3.86 35.35±3.73 0.101 0.920 49.15±5.23 52.15±5.36 3.103 0.002

思想开放性 35.10±3.92 35.93±4.06 1.139 0.257 49.21±5.25 52.23±5.31 3.133 0.002

认知成熟度 35.58±3.56 35.12±3.64 0.700 0.485 50.35±5.26 53.52±5.34 3.276 0.001

表 2 教学效果比较（x± s，分） 
Tab.2 Comparison of teaching effects (x± s, scores)

组别 分析能力 理论成绩 操作成绩 问题解决能力

观察组（n=60） 68.96±6.36 74.28±7.35 74.42±7.48 63.30±6.22

对照组（n=60） 65.75±6.38 70.03±7.45 69.12±7.52 60.12±6.39

t 值 2.760 3.146 3.140 2.762

P 值 0.007 0.002 0.002 0.007

表 3 临床综合能力比较 (x± s，分 ) 
Tab.3 Comparison of clinical comprehensive ability（x± s, scores）

组别
教学前 教学后

对照组（n=60） 观察组（n=60） t 值 P 值 对照组（n=60） 观察组（n=60） t 值 P 值

病史采集 4.32±0.54 4.36±0.58 0.391 0.697 5.93±0.52 6.32±0.51 3.190 0.002

临床诊断 3.12±0.43 3.14±0.54 0.224 0.823 7.01±0.62 7.36±0.64 3.043 0.003

沟通技巧 4.21±0.63 4.28±0.61 0.618 0.538 7.08±0.47 7.35±0.43 3.283 0.001

组织效能 3.25±0.51 3.31±0.53 0.632 0.529 6.21±0.57 6.48±0.51 2.734 0.007

体格检查 3.58±0.67 3.56±0.63 0.168 0.867 6.51±0.51 6.78±0.58 2.708 0.008

临床胜任力 4.10±0.43 4.19±0.47 1.094 0.276 6.84±0.63 7.21±0.62 3.242 0.002

人文关怀 4.07±0.47 4.10±0.48 0.346 0.730 7.31±0.57 7.65±0.52 3.413 0.001
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2.4 教学满意度

观察组在认可度、教学环境、教学内容、教学

态度、自我专业素质提升 5 个维度的评分均高于对

照组（P ＜ 0.05）。具体数据如表 4 所示。

表 4 教学满意度比较（x± s，分） 
Tab.4 Comparison of teaching satisfaction (x± s, scores)

组别 认可度 教学环境 教学内容 教学态度 自我专业素质提升

观察组（n=60） 82.24±8.77 86.32±8.10 86.82±8.34 82.32±8.40 83.86±8.90

对照组（n=60） 77.15±7.86 82.86±8.24 82.25±8.21 77.96±7.32 79.25±8.33

t 值 3.348 2.320 3.025 3.031 2.929

P 值 0.001 0.022 0.003 0.003 0.004

3 讨论

随着人民生活水平的日益提高，以及手机、

平板等电子产品的普及，我国处于高度信息化社

会。由于大多数人长期以电脑为主进行工作，脊

柱外科相关疾病的发病率呈日益增长趋势 [15]。基

于此，促进脊柱外科人才队伍建设，提升脊柱外

科医师专业素养和临床综合技能已迫在眉睫 [16]。

目前传统教学方法以理论教学为主，教学过程枯

燥乏味，内容抽象复杂，临床实践应用率低，难

以满足医师的知识需求。因此，探索一条高效且

科学的教学模式，对提高医师临床综合能力显得

尤为重要。

3.1 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式对思维能

力的影响

郭占鹏等 [17] 的研究表明，OBE 理论视域采用

逆向思维的方式进行课程体系建设，以目标成果

为导向，可提高学习医师的思维能力。本研究发现，

教学后，观察组各项 CTDI-CV 评分均高于对照组

（P ＜ 0.05），表明脊柱外科住院医师应用 OBE
理论视域下BOPPPS教学模式可提高其思维能力，

这与上述研究结果相似。传统教学模式侧重于知

识传授，而 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式以

医师为中心，强调学习成果，确保获得实际工作

中所需的技能和知识，通过明确设定学习目标、

评估学习成果及持续改进教学过程，提升教育质

量。为确保教学内容与实际需求相关联，以导入、

目标、前测、参与式学习、后测、总结 6 个模块

为导向，通过各模块教学激发医师的学习兴趣，

提高学习参与度与自主学习能力，从而锻炼医师

的思维能力 [18]。

3.2 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式对教学效

果的影响

本研究发现，观察组分析能力、理论成绩、

操作成绩、问题解决能力评分均高于对照组（P ＜ 

0.05），表明 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式可

提高教学效果。OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式

将培训过程划分为导入、目标等 6 个模块，每个模

块设定明确的教学活动，通过多样化的教学活动激

发医师的学习兴趣和主动性，并定期评估学习效果，

及时调整教学策略，确保培训质量。通过课程讨论

测验，了解医师对相关知识的掌握程度，并通过实

际案例分析提高参与度。根据住院医师的实际情况

和学习需求，优化教学活动设计，同时引进先进的

教学设备，丰富教学资源，从而提高教学效果 [19]。

3.3 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式对临床综

合能力的影响

本研究发现，教学后，观察组各项临床综合能

力评分均高于对照组（P ＜ 0.05），表明 OBE 理

论视域下 BOPPPS 教学模式可增强脊柱外科住院医

师的临床实践能力。OBE 理论视域下 BOPPPS 教

学模式以建构主义学习理论、对话教学理论和信息

反馈理论为基础，强调以学习医师为中心，注重全

方位参与教学过程并及时获取反馈信息以调整后续

教学活动。学习医师通过明确设定学习目标，了解

所需掌握的知识和技能，从而在学习过程中设定针

对性目标。在前测环节，带教老师通过讨论的形式

检验医师教学前知识储备，针对难点和易错点进行

讨论分析，调整教学难度和进度，确保教学内容与

实际需求相匹配。在教学过程中，学习医师基于真

实临床情境，分析案例中出现的问题，提高自身临
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床综合能力 [20]。

3.4 OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模式对教学满

意度的影响

本研究发现，观察组的教学内容、认可度、

教学态度、自我专业素质提升、教学环境评分均

高于对照组（P ＜ 0.05），表明 OBE 理论视域下

BOPPPS 教学模式可提高脊柱外科住院医师的教学

满意度。在医学教育领域，教学模式的创新对提升

教学质量和学习成效至关重要。OBE 理论视域下，

BOPPPS 教学模式为脊柱外科住院医师的教学提供

新思路，其核心思想是通过设定教学目标，确保学

习医师在完成课程后具备特定的知识、技能和态

度。在教学过程中，要求教育活动设计、组织和

评估均围绕学习成果展开 [21]。在参与式学习环节，

通过小组讨论、案例分析、模拟操作等多种方式，

激发医师的学习兴趣和主动性。OBE 理论视域下

BOPPPS 教学模式以学习医师为主体，有助于提高

医师的自主学习能力，培养团队协作和沟通能力。

在后测环节，带教老师通过及时检验学习医师的

学习成果，并根据反馈进行针对性的指导和调整，

帮助学习医师将所学理论知识融会贯通，实现理论

与实践的有机结合，从而提高教学满意度 [22]。

3.5 研究局限性

本研究仍存在一定的局限性：①由于时间限制，

本研究仅开展了一轮教学实践，且未对后续进入临

床工作的医师的综合实践能力展开评估，研究方案

具有一定的局限性；②本研究仅纳入我院特定时间

段的脊柱外科住院医师进行研究，属于单中心、小

样本研究，易导致结果泛化性受限。未来将开展多

中心、大样本的随机对照试验，同时通过加入其他

类型的教学模式验证上述研究结果的普适性。

综上所述，OBE 理论视域下 BOPPPS 教学模

式可提高脊柱外科住院医师的思维能力和临床综合

能力，提升教学效果和教学满意度。
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