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基于 Blo o m 高阶教育目标理论的基础医学翻转课堂教学设计

袁鹏
,

沈华杰
,

李树香

【摘要】翻转课堂是近来藉由科技所产生的一种教学模式
,

是指将课堂

知识讲授和学生课后作业的顺序对调
。

认为可 以将有限的课堂时 间用

于问题解决或 讨论等教学互动
,

以发展学习者分析
、

综合和创新等高

阶能 力
。

基于 B ol o m 高阶教育 目标理论
,

对基础 医学翻转课堂教学设

计进行论述
。
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1 B1 0 0 m 教育目标分类理论

Bl oo m 教学目标分类是以 Bl oo m 为代表的美国心理学家受生物

学
、

图书馆分类学理论和实践的启示通过多人的共同努力
,

多次实

验和修改提出的教学目标分类理论
,

包括认知
、

情感
、

运动等三大

领域 l[] 。

平时应用更广泛更多的是认知维度
,

其从低阶到高阶分为

知道
、

理解
、

应用
、

分析
、

综合和评价六个层级
,

每个层级都有特

定的意义和行为特征
,

其中分析
、

综合和评价属于高阶能力
。

lB oo m 教学 目标分类是一个从低级到高级的思维过程
,

符合

人类的认知规律 2[] 。

相对于以往抽象的知识
、

技能和素质教学目

标分类
,

更能突出培养学习者学生主动参与
、

乐于探究
、

勤于动手
,

搜集和处理信息的能力
、

分析和解决问题的能力以及交流与合作

的能力
。

2 发展高阶能力的意义

2
.

1 高阶能力是工作任务和职业能力的要求

对卫生职业教育行业专家和临床医技能手的访谈和问卷调查

结果显示
,

多数岗位工作任务涉及关联性较强的不同基础医学课

程的知识点和技能点
,

原有按单一学科特点设置的基础医学课程

不能较好的与工作岗位需求相适应
。

为了突出人才培养的适应性
,

在人才培养过程中必须注重分析
、

迁移和创新等高阶能力的培养
。

2 2 重视学习者高阶能力的发展
,

是国际信息化教学发展的主要

趋势

信息时代改变着各行各业的运行模式
,

教育行业也不可能置

身世外
,

如何利于信息技术促进教育的发展和变革
,

实现职业教

育现代化
,

更好地服务于技术技能人才的培养
,

已成为摆在教育

工作者面前的一项重要课题
。

长期以来
,

信息技术在教育教学中

的应用始终未能有效地定位和实现自身的作用
。

基本上是嫁接在

传统讲述法教学的基础上
,

局限于低阶能力的训练和低阶知识的

学习 3[] 。

目前国际上越来越重视以信息技术为基础的高阶能力的

培养
,

因此改变直接作用于学习者学习活动和学习成效的教学模

式成为一种必要
。

3 翻转教学

翻转课堂是近来藉由科技所产生的一种教学模式
:

所谓翻转
,

是指将课堂
“

知识讲授
”

和学生课后作业的顺序对调
。

实际作法

是将课堂讲授的部份录制成微课
,

当作作业让学生在课前先观看
,

而将有限的课堂时间用于练习
、

问题解决或讨论等教学互动
,

以

发展学习者高阶能力
。

教师课前发放导学案和微课
。

导学案提出相应的引导性问题
,

以引导学生进行课外的自主学习
、

资料查阅和准备讨论提纲
。

微

课是把原来要在课堂上讲授的内容分段录制成 5 一
10 m in 的微视

频
,

是学生自主学习的有效利器
,

分段的微课打破了课堂直线式

的进行方式
,

便于学生控制自己的学习进度
,

必要时可重复观看

较为难懂的部份
。

课堂中
,

采用学生为主体的教学模式
,

教师收集和整理典型

临床病例
,

精心设计 P B L
、

C B L 或以器官系统为中心的教学案例
,

在案例教学中教师作为平等中的首席
,

承担课堂组织者和引导者

的责任
,

为学生创设合作交流的空间和发挥独立见解的机会
,

以

锻炼学生分析
、

综合等临床思维能力和创新能力
。

翻转课堂单元

教学设计
,

见表 1
。

4 翻转教学注意事项

翻转课堂的重点不在于教师自制微课来教学
,

而在于教师如

何进行教学设计
,

高效进行课堂互动
。

翻转课堂可以让学生自行

学习属于单向传授的知识
,

而将面对面的时间用于解决个另日问题
,

且进一步培养学生分析
、

综合及评估等等高阶能力
。

认为翻转课堂就是在家看教学微视频是一种误解
,

翻转教学

真正的 目的应该是将课堂时间用作更深人的学习活动上
,

因为讲

课其实仅是最基础层次的学习活动
。

并希望将学生从知识接收者

转化为主动学习者
,

而且教师并非知识守门人
,

应该是学习过程

的设计师与分析师
。

有观点认为翻转课堂并非创新的教学方式
,

在既有的教学方

式中
,

指定学生先进行课前阅读书本章节
,

然后在课堂进行讨论

的方式
,

即是一种翻转教学
。

但不论其是否为一种创新的模式
,

科技工具的普及的确提高了其可操作性
,

多了一种贴近新时代的

教学模式
。

表 1 翻转课堂单元教学设计

阶段

课前

课中

学习形式

自王学习

p B L
、

C B L 等

lB 。 。 m 教育目标分类

知道
、

理解

应用
、

综合
、

分析和评价

王要资源

导学案
、

微课
,

网络资源 (精品资源共享课 ) 等
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情境教学法在脑血管病临床教学中的应用
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【摘要 】脑血管病是神经病学临床教学中的重点和难点
,

在脑血管病的

临床教学中引入情境式教学方法 可以提高脑血管病临床教学的教学效

果
,

提高学习神经病学的 兴趣
,

增加理论知识
。
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情境教学法是指在教学过程中
,

教师有 目的地创造一个生动

具体的场景
,

以学生通过扮演场景内的不同角色
,

体验现实环境
,

最终理解教材
,

获得知识的一种教学方法
。

她的核心在寓教于场

景内
,

在于学生的亲身体验
,

从内心激发学生的学习兴趣
,

从根

本上理解学习内容 l[] 。

脑血管病是神经病学临床教学中的重点和难点 2[] ,

加强医学

教育中的脑血管病知识讲授
,

提高医学生对脑血管病知识的掌握

程度
,

将有利于他们将来更好的服务于广大患者
。

但是
,

脑血管

疾病的学习是建立在脑血管解剖基础上的专门学科
,

具有高度的

理论性和实践性 3[] 。

既往临床教学实践中我们发现学生对脑血管

疾病的掌握程度较低
,

尤其是对于急性脑血管疾病的处理存在欠

缺
。

为了使学生快速
、

熟练的掌握脑血管病的诊断与治疗
,

我们

在脑血管病的临床教学中引人情境式教学方法
,

取得了一定的效

果
,

现总结如下
。

1 总体设计

课前
:

主讲老师选择教学内容
,

并根据教学大纲备课 ; 学生

做好课前预习
,

随机分成三组
:

患者组
,

医师组
,

辅助支撑组
。

课堂

主讲老师首先做教学内容的串讲
,

学生各组成员按照 自身扮演角
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色进人场景
。

课后
:

各组学生代表总结得失
,

主讲老师总结发言
,

指出不足
。

2 课程情境设计

急性脑梗死
:

情境设定为 12 0 值班医生接到求救电话称
:

一

位家住北郊的 68 岁男性
,

家属发现突发右侧肢体无力及言语不能

2 小时
。

患者组中学生分别派出 2 人扮演家属和患者
。

医师组派

出 6 人分别扮演 12 0 出诊医生
、

急诊科值班医师
、

急诊科值班二

线医师
、

神经内科值班一线医生
、

神经内科值班二线医师
、

神经

内科值班三线医师 ; 辅助支撑组派出 5人分别扮演
: 120 出诊护士

、

急诊科值班护士
、

急诊检验科医师
、

急症影像室医师
、

神经内科

护士
。

参与情境的学生各负其责
,

模拟患者从家到医院的各个环节
。

主讲老师作为评判
,

评估各位扮演者的行为是否符合急性脑梗死

的处理原则
。

急性脑出血
:

情境设定为 12 0 值班医生接到求救电话称
:

一

位家住城内的 40 岁男性
,

突发头痛
、

恶心
、

呕吐并右侧肢体无力

3 0分钟
。

患者组中分别派出 2 人扮演家属和患者
。

医师组派出 6

人分别扮演 12 0 出诊医生
、

急诊科值班医师
、

急诊科值班二线医师
、

神经内科值班一线医生
、

神经内科值班二线医师
、

神经内科值班

三线医师 ; 辅助支撑组派出 5人分别扮演
:

12 0 出诊护士
、

急诊

科值班护士
、

急诊检验科医师
、

急症影像室医师
、

神经内科护士
。

参与情境的学生各负其责
,

模拟患者从家到医院的各个环节
。

主

讲老师作为评判
,

评估各位扮演者的行为是否符合急性出血的处

理原则
。

短暂性脑缺血发作
:

情境设定为
:

心 内科住院一位住院患者

55 岁男性
,

最近 2 天每天发作 3 一 4 次左侧肢体无力
,

右眼黑朦
。

患者组中分别派出 2 人扮演家属和患者
。

医师组派出 4 人分别扮

演心 内科医生
、

神经内科值班一线医生
、

神经内科值班二线医师
、

神经内科值班三线医师 ; 辅助支撑组派出 4 人分别扮演
:

心 内科

护士
、

急诊检验科医师
、

急症影像室医师
、

神经内科护士
。

参与

情境的学生各负其责
,

模拟患者从心 内科转人神经内科治疗的各

个环节
。

主讲老师作为评判
,

评估各位扮演者的行为是否符合短

暂性脑缺血发作的处理原则
。

蛛网膜下腔出血
:

情境设定为 120 值班医生接到求救电话称
:

一位家住城西的 35 岁女性
,

干活过程中突发头痛
、

恶心
、

呕吐

2 0分钟
。

患者组中分别派出 2 人扮演家属和患者
。

医师组派出 8

人分别扮演 120 出诊医生
、

急诊科值班医师
、

急诊科值班二线医

师
、

神经内科值班一线医生
、

神经内科值班二线医师
、

神经外科

值班一线医师
、

神经外科值班二线医师
、

神经外科值班三线医师 ;

辅助支撑组派出 6 人分别扮演
: 120 出诊护士

、

急诊科值班护士
、

急诊检验科医师
、

急症影像室医师
、

神经内科护士
、

神经外科护


