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拼图（ Ｊｉｇａｓａｗ）教学法应用于前列腺靶向穿刺教学中的效果评估
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摘要：目的 评估拼图（Ｊｉｇｓａｗ）教学法在前列腺靶向穿刺教学中的使用效果。 方法 选取 ２０２０ 年 １２ 月在北京协和

医院参加前列腺穿刺培训班的泌尿外科专科医生 ３０ 名作为研究对象。 将其随机分为两组，各 １５ 名。 对照组给予

传统教学法，观察组实施 Ｊｉｇｓａｗ 教学法。 教学结束后对两组学员进行理论与操作考核及教学满意度问卷调查。 结

果 观察组的理论考核与操作考核成绩均显著高于对照组（Ｐ＜０􀆰 ０５），问卷调查显示观察组参训医师各项教学满意

度均显著高于对照组（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 结论 Ｊｉｇｓａｗ 教学法应用于前列腺靶向穿刺教学能够更好地调动学员的学习积极

性，教学成果显著，值得在临床工作中推广。
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　 　 前列腺癌目前在所有欧美男性恶性肿瘤中，发
病率位于第一，病死率位居第二［１］ 。 改善前列腺

癌预后关键在于尽早诊断。 前列腺多参数核磁的

发展使得前列腺靶向穿刺活检术（ｐｒｏｓｔａｔｅ ｔａｒｇｅｔｅｄ

ｂｉｏｐｓｙ）得以快速应用，从而使得更多的前列腺癌在

早期被检出。 由于这项技术具有较强的专业性， 因

此将其普及需要通过继续教育项目。 北京协和医院

每年举办的前列腺穿刺培训班是国际级继续教育培
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训项目，旨在为参训学员提供前列腺穿刺活检培训

指导。 在教学中开展单一和固定化的教学已然无法

满足培训的需求，需要进行改进以提升教学效果。
近年来已有报道将 Ｊｉｇｓａｗ 教学法（拼图式合作学

习）应用于临床医学教学研究中，取得了不错的效

果［２］。 本研究将之应用于前列腺靶向穿刺的教学，
比较其与传统教学效果的差异。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 研究对象

选取 ２０２０ 年 １２ 月在北京协和医院参加前列腺

穿刺培训班的泌尿外科专科医生 ３０ 名作为研究对

象，均为男性，随机分为对照组与观察组，每组各 １５
名。 对照组学员年龄 ２７～３４ 岁，平均（３０􀆰 ２０±２􀆰 ４８）
岁；参加泌尿外科专科工作时间 １ ～ ４ 年，平均（２􀆰 ３３
±１􀆰 １１）年。 观察组学员年龄 ２７～３４ 岁，平均（３０􀆰 ０７
±２􀆰 ０９）岁；参加泌尿外科专科工作时间 １ ～ ４ 年，平
均（２􀆰 ３３±０􀆰 ９８）年。 学员的年龄及专科工作时间两

组间无统计学差异。
１􀆰 ２　 研究方法

对照组学员采取传统的教学办法，即带教过程

中由带教老师进行理论教学、现场操作示范，在实施

操作的过程中讲述操作的要点及难点，然后指导其

进行模拟训练，最后由学员独立完成全过程操作。
通过 ２ ｄ 的培训后进行理论与操作考核。

观察组学员使用 Ｊｉｇｓａｗ 教学法，将所有参训

学员分为 ３ 组，每组 ５ 名，提前提供理论教学及

穿刺视频课件。 带教老师将整个靶向穿刺过程

分为 ５ 个步骤，每位学员被分配到一个步骤做课

前重点准备，被分配到相同步骤的学员成立“专

家组” ，在“专家组”内汇总各成员预习的难点和

关键点问题，若组内存在意见不一致时可及时联

系带教老师指导，最终在每一个“专家组”形成正

确的见解。 在带教过程中，带教教师现场操作示

范后，依次由每一步骤的“专家组”成员向其所在

小组内其他成员传授与分享各自步骤，并讲解该

步骤存在的难点和关键点，再由带教老师进行讲

解与补充。 最后由每一学员独立完成全过程操

作。 在经过 ２ ｄ 培训后进行与对照组同样的理论

与操作考核。
１􀆰 ３　 观察指标

教学结束后，两组参训学员均接受同样的理论

与操作考核，并记录成绩（百分制）；其中操作考核

包括操作步骤、操作规范、操作时间与连贯性等四个

方面，每项占比均为 ２５ 分。 使用调查问卷表，反馈

参训医师对教学的满意度。 问卷表包含学习效果、
教学新颖程度、教学设计满意度及总体满意度 ４ 个

方面。 每个评价项目的分值为 ０ ～ ５ 分。 评分越高

代表参训学员满意度越高。
１􀆰 ４　 统计学方法

所有数据分析处理采用 ＳＰＳＳ ２２􀆰 ０ 统计学软

件；计量资料以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，组间数据

的差异采用 ｔ 检验比较；Ｐ＜０􀆰 ０５ 表示差异具有统计

学意义。

２　 结果

２􀆰 １　 理论和操作考核成绩比较

观察组学员理论考核平均（９４􀆰 ００±３􀆰 ６８）分，显
著高于对照组的（９０􀆰 ００±５􀆰 １５）分（Ｐ＜０􀆰 ０５）。 在操

作考核中，观察组学员平均（９５􀆰 ６７±１􀆰 ４０）分，对照

组为（９１􀆰 ２０±２􀆰 ７８）分，其中观察组在操作步骤、操
作规范、操作时间与连贯性 ４ 个模块的平均分均显

著高于对照组（Ｐ＜０􀆰 ０５）（表 １）。
２􀆰 ２　 教学满意度比较

观察组学员各项教学满意度，包括学习效果、教
学新颖程度、教学设计满意度及总体满意度的评分

分别为（４􀆰 ７３±０􀆰 ４６）、（４􀆰 ８７±０􀆰 ３５）、（４􀆰 ５３±０􀆰 ５２）、
（４􀆰 ７３ ± ０􀆰 ４６） 分，均显著高于对照组的 （ ４􀆰 ００ ±
０􀆰 ６５）、（３􀆰 ６０±０􀆰 ５１）、（３􀆰 ６０±０􀆰 ５１）、（３􀆰 ６０±０􀆰 ５１）
分 （Ｐ＜０􀆰 ０５）（表 ２）。

表 １　 两组理论和操作考核成绩比较

Ｔａｂｌｅ １　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｒｅｓｕｌｔｓ ｏｆ ｅｘａｍｉｎａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅｏｒｙ ａｎｄ ｏｐｅｒａｔｉｏｎ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ （ｘ±ｓ）

组别 例数 理论考核 操作考核 操作步骤 操作规范 操作时间 连贯性

对照组 １５ 　 ９０􀆰 ００±５􀆰 １５ 　 ９１􀆰 ２０±２􀆰 ７８ 　 ２３􀆰 ３３±１􀆰 １１ 　 ２３􀆰 ００±１􀆰 ２５ 　 ２２􀆰 ９３±１􀆰 ０３ 　 　 　 ２１􀆰 ９３±０􀆰 ８８

观察组 １５ 　 ９４􀆰 ００±３􀆰 ６８∗ 　 ９５􀆰 ６７±１􀆰 ４０∗∗∗ 　 ２４􀆰 ２７±０􀆰 ９６∗ 　 ２３􀆰 ９３±０􀆰 ８８∗ 　 ２３􀆰 ８７±０􀆰 ７４∗∗ 　 　 　 ２３􀆰 ６０±０􀆰 ６３∗∗∗

∗Ｐ＜０􀆰 ０５， ∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１，∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ００１， 与对照组相比．

５４８
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表 ２　 教学满意度比较

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｃｏｍｐａｒｉｓｏｎ ｏｆ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｓａｔｉｓｆａｃｔｉｏｎ （ｘ±ｓ）

组别 例数 学习效果满意度 教学新颖程度满意度 教学设计满意度 整体满意度

对照组 １５ 　 　 　 ４􀆰 ００±０􀆰 ６５ 　 　 　 ３􀆰 ６０±０􀆰 ５１ 　 　 　 ３􀆰 ６０±０􀆰 ５１ 　 　 　 ３􀆰 ６０±０􀆰 ５１

观察组 １５ 　 　 　 ４􀆰 ７３±０􀆰 ４６∗ 　 　 　 ４􀆰 ８７±０􀆰 ３５∗∗ 　 　 　 ４􀆰 ５３±０􀆰 ５２∗∗ 　 　 　 ４􀆰 ７３±０􀆰 ４６∗∗

∗Ｐ＜０􀆰 ０１， ∗∗Ｐ＜０􀆰 ００１， 与对照组相比．

３　 讨论

前列腺靶向穿刺活检术是一种基于前列腺多

参数磁共振成像（ｍａｇｎｅｔｉｃ ｒｅｓｏｎａｎｃｅ ｉｍａｇｉｎｇ，ＭＲＩ）
进行经直肠超声引导下对核磁可疑病灶精准穿刺

的技术。 研究表明， 与传统的前列腺系统性穿刺

技术比较，靶向穿刺能够明显改善高级别前列腺

癌的检出率［３］ 。 但这种靶向穿刺技术要求的专业

性很高，需要操作医师有较强的核磁阅片能力和

超声影像识别能力，熟悉前列腺解剖以及熟悉经

会阴前列腺穿刺技术，还需要操作者具备将核磁

和超声图像进行动态融合的能力，因此需要经过

专业的培训［４］ 。 如何使泌尿专科医生快速掌握这

项技能，是举办前列腺穿刺培训班时面临的挑战。
以往在应用传统教学方法时，完全由带教教师在

短时间内进行大量理论知识灌输，再进行示范带

教，容易让学员在被动学习中产生焦虑和倦怠，其
积极性和主动性很难完全发挥出来，从而影响学

习效率。 本研究中对照组学员考核的结果显示，
学员在操作步骤、操作规范、操作时间与连贯性上

得分均偏低，提示通过传统教学方式教学效果比

较局限，影响学习效率。
医学教学改革的目的是促使带教老师在教学

中改进教学方法，提高教学效率，从而能够更好的

培养医学人才。 既往的研究表明，开展以学生为

主、教师为辅的教学模式可获得理想的教学效

果［２］ 。 以问 题 为 中 心 的 教 学 法 （ ｐｒｏｂｌｅｍ⁃ｂａｓｅｄ
ｌｅａｒｎｉｎｇ， ＰＢＬ）目前在很多教学领域广泛采用，在
泌尿外科教学中也取得了良好的实践成果［５］ 。 然

而近年来也有研究指出这种教学方法存在一定的

弊端，即过度关注学员寻找答案的技能，而对于实

践能力的培养则有所欠缺。 另外学员课前准备耗

时长，准备过程中易出现认识和理解的偏差，使得

带教 老 师 在 课 堂 中 纠 正 问 题 的 耗 时 较 多［６］ 。

Ｊｉｇｓａｗ 教学法正是在此基础上改进后形成的。
Ｊｉｇｓａｗ 的意思就是“拼图”，即把一张完好的拼图

拆散后，再由不同学员依照一定的规则拼接完成。
因此，又称其为互补式或合作式教学法，是对 ＰＢＬ
教学一种较好的补充和完善［７］ 。 本研究中观察组

学员所采用的 Ｊｉｇｓａｗ 教学法，就是先将教学任务

分为若干步骤，每一位学员只需对其中指定的某

一个步骤展开针对性的学习，无需耗费大量时间

和精力准备全部的任务，因此其准备时间明显减

少，从而可以对指定的步骤准备得更加深入；通过

由准备同一个步骤所组成的“专家组”成员开展讨

论与交流，可以发现更多的共性问题，期间教师给

予及时、有效的指导，避免了预备过程中可能出现

的个体理解的偏差，使得“专家组”形成统一且正

确的意见。 各组“专家”再将其向原小组学员进行

讲解，最终将课堂效率提升［８］ 。 此外，教学过程

中，处于同一知识层面的学员相互之间的讲解、交
流更有助于理解和掌握，并且在学习的各阶段带

教老师与学员之间均可以及时的互动沟通，可以

对教学过程中的关键步骤及疑难点进行针对性的

重点传授，能够协助学员更加快速精确的掌握。
从本研究的结果来看，观察组在操作步骤、操作规

范、操作时间与连贯性 ４ 个模块的平均分皆高于

对照组， 提示采用 Ｊｉｇｓａｗ 教学法能让学员们更快

更牢固地掌握靶向穿刺这门新技术；另外针对各

项教学满意度的评分反馈上，观察组学员的学习

效果、教学新颖程度、教学设计满意度及总体满意

度评分均高于对照组学员，说明采用 Ｊｉｇｓａｗ 教学

法的学员们反馈的学习体验也更好。
根据文献报道，Ｊｉｇｓａｗ 教学法也有其弱势之处。

有些学员在脱离了传统的教学办法后，难以适应新

型的 Ｊｉｇｓａｗ 教学法，感觉压力太大。 这时需要带教

老师及时发挥辅佐、疏导的作用，不能完全撒手让学

员自由发挥［９］。 另外，因为“专家组”成员的学习能

６４８
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力存在差别，学习能力较强的学员与能力较差的学

员在讨论时，容易出现分歧而难于达成“共识”，此
时教师应该及时有针对性指导， 促进达成 “共

识” ［１０］。 Ｊｉｇｓａｗ 教学法在知识的系统性体现、知识

点覆盖面等方面存在一定不足，对教学资源、教师水

平和学生的能力要求高［２］。 本研究对象为泌尿外

科专科医师，已经具有了一些专业基础，因此 Ｊｉｇｓａｗ
教学法在本研究中获得了很好的教学成绩。 在面对

没有任何基础的学员时，则需要带教老师在教学开

始之前充分评估了解学员的特点，使计划或活动的

安排更具针对性，合理调配每个教学环节，做好课堂

督导工作。 同时 Ｊｉｇｓａｗ 教学法的“任务分割”模式

也使得学员在操作的流畅性上有一定欠缺，因此本

研究在教学的后半程，也给予每一个学员系统连贯

独立操作的时间，确保每一位学员系统及全面地理

解及掌握所学内容。
综上所述，Ｊｉｇｓａｗ 教学法应用于前列腺靶向穿

刺教学可以更好地调动学员的学习积极性，帮助参

训学员更好地掌握和理解学习相关内容，教学成果

显著，值得在临床工作中推广。
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