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[摘要] 　 目的:探讨开发基于工作过程针灸推拿虚拟仿真实践教学资源对于培养高素质针灸推拿技能型人才的意义。
方法:选取 283 名针灸推拿班的学生,将其随机分为观察组(143 名)和对照组(140 名),观察组实践教学中应用针灸推拿虚拟

仿真实践教学资源开展教学活动,对照组采用传统教学。 在学生下实习点跟岗实习前对 2 组学生运用技能抽测成绩对学习

效果展开比较性评价,并对观察组学生开展满意度调查。 结果:观察组技能抽测成绩为(90. 56 ± 5. 64)分,高于对照组的

(82. 36±6. 08)分,差异有统计学意义(P<0. 05),且观察组学生对教学满意度较高。 结论:医教协同理念下基于工作过程开发

的针灸推拿虚拟仿真实践教学资源能明显提升学生的学习效果和满意程度,说明虚拟仿真实践教学资源搭建了学校教学过

程向临床岗位实际过程的桥梁,达到了提高岗位胜任力的目的。
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　 　 针灸推拿专业课程包括针灸系列的《经络腧穴》
《刺法灸法》 《针灸治疗》,以及推拿系列的《推拿手

法》《推拿治疗》。 传统的实践教学资源包括画经定

穴、进行刺灸和观察推拿手法操作的动画、视频及图

片等,多以验证性实践操作为主,知识与工作岗位和

任务之间缺乏联系,资源的开发与实施以学校为主

体,缺少行业、医院的深度参与,导致实践教学内容与

临床实际工作脱节,岗位技能与职业素养欠缺,直接

影响了高素质技能型人才培养的质量。 教育部在

《关于全面提高高等职业教育教学质量的若干意见》
中明确提出,要改革教学方法和手段,融“教、学、做”
为一体,强化学生能力的培养;重视优质教学资源和

网络信息资源的利用,把现代信息技术作为提高教学

质量的重要手段,不断推进教学资源的共建共享,提
高优质教学资源的使用效率,扩大受益面。 因此,高
等职业教育既要做好基于工作过程和行动导向的课

程开发、课程整体教学设计等工作,更要做好使学习

情境再现工作情境的实践教学资源的建设。 我校

2015 年牵头民族文化传承与创新子项目———针灸推

拿专业教学资源库建设,获国家教育部立项,针对针

灸推拿专业实践教学中存在经脉难画、腧穴难定、手
法操作深层次解剖难再现等难题,综合应用虚拟现

实、多媒体、人机交互、数据库以及网络通讯等技术,
与天津天堰科技股份有限公司、成都泰盟软件有限公

司合作开发了经络腧穴学画经定穴系统、推拿手法仿

真实训软件、中医疾病综合性实训软件系统、中医临

床思维仿真平台和实验针灸智慧教学系统。 通过构

建逼真的临床案例和操作情境,使学生在开放、自主、
交互的虚拟环境中开展高效、安全且经济的实践,进
而达到实践不具备或难以实现的教学效果。 并采用

该教学方法进行了对比研究,现报告如下。
1　 对象与方法

1. 1　 研究对象　 选取我校 2018 级 6 个针灸推拿专

业班的 283 名学生为观察对象,将其随机分为观察组

和对照组,其中观察组有 143 人,男 63 名,女 80 名;
平均年龄(19. 56±2. 18)岁;《中医基础理论》平均成

绩(83. 59 ± 7. 56) 分,《系统解剖学理论》 平均成绩

(81. 97±7. 25)分。 对照组 140 人,男 59 名,女 81 名;
平均年龄(19. 23±2. 23)岁;《中医基础理论》平均成

绩(81. 56 ± 8. 23) 分,《系统解剖学理论》 平均成绩
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(82. 36±7. 17)分。 2 组学生性别、年龄、《中医基础理

论》及《系统解剖学》 成绩比较,差异无统计学意义

(P>0. 05),具有可比性。
1. 2　 研究方法　 观察组采用针灸推拿虚拟仿真实践

教学资源,开展翻转课堂教学、实训操作及考核评价。
对照组采用传统实践教学资源视频、图片及多媒体课

件开展教学、实训操作。
1. 3　 评价标准　 1)对 2 组学生进行学习效果评价,
根据湖南省教育厅职业与成人教育处公布针灸推拿

专业技能抽测考核方案,由专家从题库随机抽取试

题,根据考核标准核定分数。 2)对 2 组学生进行满意

度调查。 随机抽取观察组学生,从资源的丰富性、解
决实践操作难题程度、临床情境仿真度、实践项目贴

近临床案例真实度、操作流程环节与临床工作过程对

接紧密度、对学生学习帮助性、交互性 7 个维度展开

调查,对资源建设质量予以评价。
1. 4　 统计学方法　 采用 SPSS

 

22. 0 统计学软件进行

数据分析,计量资料以均数±标准差(x±s)表示,符合

正态分布采用 t 检验,不符合正态分布采用秩和检

验;计数资料以率(%)表示,采用 2 检验;以P<0. 05
为差异有统计学意义。
2　 结　 　 果

2. 1　 2 组学习效果比较 　 观察组技能抽测成绩为

(90. 54±5. 64)分,高于对照组的(82. 36±6. 08)分,说
明运用针灸推拿虚拟仿真实践教学资源能有效提高

学生的职业能力,符合岗位操作流程,培养学生分析

和解决问题的能力,达到了提高岗位胜任力的目的。
(见表 1)

表 1　 2 组学习效果比较(x±s,分)

组别 人数 考核成绩

观察组 143 90. 56±5. 64a

对照组 140 82. 36±6. 08

　 　 注:与对照组比较,aP<0. 05。

2. 2　 观察组满意度调查情况　 向观察组学生发放调

查问卷 143 份,回收 138 份,回收率 96. 50%。 观察组

学生对资源的丰富性、临床情境仿真度、实践项目贴

近临床案例真实度、操作流程环节与临床工作过程对

接紧密度及对学生学习帮助性满意程度较高。 (见

表 2)
3　 讨　 　 论

　 　 医教协同理念下基于工作过程针灸推拿虚拟仿

真实践教学资源的建设实践,是搭建医教协同“双主

体”针灸推拿实践教学资源开发与建设的平台,其遵循

表 2　 观察组满意度调查情况[人(%)]

调查项目 认同 比较认同 否定

资源的丰富性 95(68. 84) 30(21. 74) 13(9. 42)
解决实践操作难题程度 82(59. 42) 42(30. 44) 14(10. 14)
临床情境仿真度 98(71. 01) 28(20. 29) 12(8. 70)
实践项目贴近临床案例真实度 92(66. 67) 35(25. 36) 11(7. 97)
操作流程环节与临床工作过程对接紧密度 102(73. 91) 27(19. 57) 　 9(6. 52)
对学生学习帮助性 99(71. 74) 29(21. 01) 10(7. 25)
交互性 69(50. 00) 43(31. 16) 26(18. 84)

“优势互补、资源共享、互惠互利、共同发展”的原则,
与附属医院、行业学会组建针灸推拿实践教学资源开

发与建设委员会,明确合作各方职责、权利与义务。
通过建立“校院合作工作站”加强并推进实践教学资

源开发的具体工作。 形成结构层次分明的“医教协

同”规范化、系统化的资源开发体系和有效的医教协

同工作机制。 该技术立足于临床案例的“真度”,针
灸推拿操作技术应用的“深度”,教学资源内容的“厚

度”,虚拟仿真形式的“效度”,教学学习过程的“乐

度”,人才培养目标的“适度”六度法则,按照“专业与

行业需求对接、教学内容与职业岗位要求与标准对

接、教学环境与职业场景对接”的三对接原则,结合

针灸推拿临床岗位工作过程,分析典型工作任务,合
作拍摄有关临床情境的案例视频,围绕针灸推拿临床

治疗路径设计实践教学内容。
本调查显示,该技术构建了数字化、共享型优质

针灸推拿实践教学的资源,搭建了学校教学过程向临

床岗位实际过程的桥梁,培养了学生临床思维能力的

同时也解决了实践教学中经脉难画、腧穴难定、手法

操作深层次解剖难再现等难题,达到了提高岗位胜任

力的目的。 (收稿日期:2019-12-07)


























































 



秋咳用药,切忌“五滥”(三)
滥用感冒药

燥咳由于起病表现和感冒类似,被误诊为感冒的

几率很高。 其实,燥咳属于秋天燥邪侵犯人体所致,属

外感疾病。 如果用发汗的感冒药物,体内的津液会严

重损失,不但不会有治疗效果,反而会使病程延长,加

重病情。 这也是燥咳患者不能自行服用感冒药物的一

个主要原因。
滥用中成药

很多人喜欢用中成药来止咳,认为中成药没有毒

副作用。 但是中成药如果不辨证论治,效果会适得其

反,加重咳嗽。 所以应该到正规医院,在医师的指导下

用药治疗。 (http: / / www. cntcm. com. cn / 2020- 10 / 16 /
content_81625. htm)
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