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摘要：目的 探讨微课联合基于案例学习（ＣＢＬ）在护理本科生药物治疗学教学中的应用效果。 方法 选取北京协

和医学院护理学院 ２０２１ 级护理本科 ２ 个班学生为研究对象，分别采用微课联合 ＣＢＬ 教学法（实验组）和传统课堂

讲授式学习（ＬＢＬ）法（对照组）进行教学；采集学生随堂测验及期末考试成绩，并发放问卷调查，通过分析成绩和问

卷调查进行教学效果和学习体验的评价。 结果 随堂测验实验组成绩为（７７􀆰 ５２± １７􀆰 ６８）分，对照组为（６６􀆰 ３４±
２１􀆰 ３５）分；期末考试实验组成绩为（６４􀆰 ３４±２６􀆰 １７）分，对照组为（５２􀆰 ３３±２５􀆰 ５５）分。 实验组两次测验的成绩均明显

高于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０１）。 问卷调查的结果显示，实验组在理论理解、知识记忆、用药实践能力、
学习兴趣、课堂专注力、互动意愿方面都较对照组有所提高。 结论 微课联合 ＣＢＬ 教学法可提高护理本科生药物治

疗学的学习效果，优化学习体验，值得作为一种切实可行的教学方法继续完善和推广。
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　 　 药物治疗是临床医疗工作的重要内容。 护理本

科生是未来临床用药的直接实施者和监护者，同时

也将参与患者的用药宣教和咨询工作，在确保安全

合理用药方面，承担着与临床医生同等重要的责

任［１］。 随着护士处方权的引入和逐渐普及，护理人

员在用药决策方面也将具备一定的主动权，在药物

治疗过程中将发挥越来越重要的作用［２］。 掌握基

本的药理知识、临床用药及药品管理知识是护理人

才培养的基本要求。 随着高等教育改革的不断深

入，为提高护理人才培养质量，《护理学类教学质量

国家标准》对护理专业本科教育提出了更高目标，
要求学生必须具有“在护理专业实践中有效沟通与

合作的能力”“运用多学科知识进行护理评估，制定

护理计划并对护理对象实施整体护理的基本能力”
“初步运用批判性思维和临床决策的能力”“自主学

习和创新发展的基本能力”。
药物治疗学是护理本科生学习药物相关知识

的重要媒介，其核心内容是讲述药物与人体的相

互作用、药物的应用、不良反应等，是衔接基础医

学、药学及临床医学之间的桥梁学科，涵盖的内容

庞杂，涉及的知识点琐碎，学生普遍反应难度较

大。 传统的课堂讲授式学习 （ ｌｅｃｔｕｒｅ⁃ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎ⁃
ｉｎｇ，ＬＢＬ）法偏重于理论知识的灌输，缺乏与临床

实际用药场景的有效连接，难以调动学生“解决实

际问题”的心理需求和主观能动性，也难以满足学

生多元化的发展需求。
基于案例学习（ｃａｓｅ⁃ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎｉｎｇ，ＣＢＬ）法，又

称案例讨论是基于具体案例的探究式教学法，引
导学生参与到特殊情景，通过小组讨论参与问题

分析、决策制定和解决方案设计等过程。 它关注

知识的架构，能联系理论知识和临床实践［３］ 。 ＣＢＬ
的重点环节在于案例讨论，一方面要求在讨论前

学生做好准备，掌握基本的理论知识［４］ ；另一方面

也不应过度限制案例讨论时长，确保学生间及师

生间能充分交流。 线下有限的学时数难以满足理

论学习和案例讨论同时充分开展。 微课 （ ｍｉｃｒｏ⁃
ｌｅｃｔｕｒｅ）是一种短小精悍的在线教育形式，不受时

空限制，作为碎片化学习的知识载体，可为案例讨

论前的理论学习提供有效途径。 微课联合 ＣＢＬ 可

能成为一种优势互补的混合式教学法。 本研究旨

在探讨微课联合 ＣＢＬ 教学法在护理本科药物治疗

学教学中的应用效果。

１　 对象与方法

１􀆰 １　 对象

选取北京协和医学院护理本科 ２０２１ 级 ２ 个班

学生为研究对象，１ 班 ７３ 人，２ 班 ６８ 人。 将药物治

疗学期中考试成绩作为基线。
１􀆰 ２　 方法

选取人民卫生出版社出版、杨宝峰主编的《药
理学》中“抗高血压药”作为实验章节。 以 １ 班作为

对照组，用 ＬＢＬ 教学法授课；２ 班为实验组，采用微

课联合 ＣＢＬ 教学法。 ＬＢＬ 授课及微课讲授均由同

一教师完成。
１􀆰 ２􀆰 １　 实验组教学：分为课前微课学习及课堂教学

两个阶段。
微课学习：将教师自制微课视频（４ 个教学视

频，约 １０ ｍｉｎ ／个）及教学课件提前 ２ ｄ 发送至实验

组班级微信群，学生自主安排时间学习微课。
课堂教学：包括自习和案例讨论。 自习时间

为 ４０ ｍｉｎ，部分同学课前尚未学完微课视频，可继

续完成；已完成微课学习者可就难点自由讨论或

者请老师答疑。 案例讨论采用多场景进展式案

例，追踪同一患者发病、初治、调整治疗方案、长期

综合管理等过程，从各场景中提炼出与高血压相

关的问题，包括诊断标准、危险因素、并发症、接诊

要点、药物治疗、非药物治疗。 其中药物治疗涉及

药物的作用机制、适应证、用药注意事项、不良反
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应和处理，是本节课需掌握的重点内容。 病例通

过药物的调整过程及患者的反应将临床最重要的

几类降压药物串联起来。 在 ２ 名带教老师引导

下，学生以分组形式展开讨论，从病史及诊疗经过

中提取关键信息，分析检查结果，制定治疗和护理

方案。 以小组为单位汇报讨论结果，教师对讨论

中呈现的问题进行纠正。 每一场景展示、讨论、汇
报结束后即切换进入下一场景。 最后由教师归纳

总结案例，提炼知识点。
１􀆰 ２􀆰 ２　 对照组教学：提前 ２ ｄ 将教学课件发送至班

级微信群，课堂中以 ＬＢＬ 方式讲授，内容包括高血

压相关背景知识、抗高血压药及综合治疗手段。 重

点内容与实验组一致。
１􀆰 ２􀆰 ３　 评价与反馈：对两组学习效果及体验采用客

观及主观评价，客观评价为理论测试，包括随堂测验

和期末考试，随堂测验在“抗高血压药”教学内容结

束后进行。 均为单项选择题，１ 分 ／题，共计 ７ 分，归
一化为 １００ 分；期末考试在该教学内容结束 ４０ ｄ 后

进行，从所有试题中筛选出抗高血压药相关内容的

答题情况进行统计，共计 １０ 分，归一化为 １００ 分。

主观评价采用问卷调查（表 １，２），问卷为自行

设计，在“抗高血压药”教学内容结束后以问卷星形

式发放，学生匿名答题。 Ｃｒｏｎｂａｃｈ＇ｓ α 系数分别为

０􀆰 ８２７ 和 ０􀆰 ８４８。
１􀆰 ３　 统计学分析

采用 Ｓｔａｔａ １３ 统计软件进行数据统计分析，计
量资料以均数±标准差（ｘ±ｓ）表示，均值组间比较采

用 ｔ 检验；同时对两组成绩中位数采用非参数秩检

验。 Ｐ＜０􀆰 ０５ 视为差异有统计学意义。 计数资料以

ｎ（％）表示。

２　 结果

２􀆰 １　 两组基线比较

期中考试考察内容为药物治疗学前半学期所

学知识，在本次课程之前进行，不包含本节课内

容。 对照组（１ 班）期中考试平均成绩为（６８􀆰 ７４±
１３􀆰 ７４） 分， 实验组 （ ２ 班） 平均成绩为 （ ６７􀆰 ０４ ±
１４􀆰 ８０）分，两者差异无统计学意义。 对照组成绩中

位数为 ６９􀆰 ７５ 分，实验组成绩中位数为 ６８􀆰 ２５ 分，二
者差异无统计学意义。

表 １　 对照组问卷调查

Ｔａｂｌｅ １　 Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ ｏｆ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ

调查内容 Ａ Ｂ Ｃ Ｄ Ｅ

教学效果

在传统课堂讲授模式下，你在当堂课能多大程度

掌握要求的药物相关理论知识？
○ 掌握 ８０％
以上

○ 掌握 ６０％～
７９％

○ 掌握 ４０％～
５９％

○掌握 ２０％～
３９％

○ 掌握 ２０％
以下

在传统课堂讲授模式下，你对于课堂所强调药物

的作用机制在上课后 １ 周仍能记得多少？
○ 记得非常

清楚

○ 大致记得 ○ 隐约记得个

别术语

○ 印象很模糊 ○ 完全不记得

在传统课堂讲授模式下，你认为课堂知识能多大

程度帮助你了解药物在临床实际中的应用？
○ 很有帮助 ○ 略有帮助 ○ 无帮助 ○ 略有干扰 ○ 很有干扰

学习体验

在传统课堂讲授教学模式下，你对药物治疗学的

学习兴趣如何？
○ 很有兴趣 ○ 对部分内容

有一定兴趣

○ 兴趣一般 ○ 不太感兴趣 ○ 非 常 不 感

兴趣

在传统课堂讲授模式下，在一堂 ５０ 分钟的药物治

疗学课程中，你大约有多长时间保持注意力集中？
○ ３０ 分钟以上 ○ ２０～３０ 分钟 ○ １０～２０ 分钟 ○ １０ 分钟以下

在传统课堂讲授模式下，你与老师互动的意愿如

何？ 以 １～５ 分表示，５ 分为积极性最高，１ 分为完

全不参与互动

○ ５ 分 ○ ４ 分 ○ ３ 分 ○ ２ 分 ○ １ 分

其他

在现有的课堂讲授模式下，如果能增加案例讨论，
你认为对学习效果可能有何影响？

○ 很有帮助 ○ 略有帮助 ○ 无帮助 ○ 略有干扰 ○ 很有干扰

请从以下三种教学模式中，选择你更希望采用的

教学模式

○ 微课学习理

论＋案例教学

○ 课堂讲授理

论＋案例教学

○ 单纯课堂讲

授理论

○ 无所谓
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表 ２　 实验组问卷调查

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｑｕｅｓｔｉｏｎｎａｉｒｅ ｏｆ ｔｈｅ ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌ ｇｒｏｕｐ

调查内容 Ａ Ｂ Ｃ Ｄ Ｅ

教学效果

和传统的课堂讲授相比，你认为“微课联合案例

教学”对理解特定药物的药理作用有何影响？
○ 印象更深刻 ○ 略加深印象 ○ 两者差不多 ○ 不 如 传 统

课堂

○ 明显不如传

统课堂

在“微课联合案例教学”模式下，你对于课堂所强

调药物的作用机制在上课后 １ 周仍能记得多少？
○ 记 得 非 常

清楚

○ 大致记得 ○ 隐约记得个

别术语

○ 印象很模糊 ○ 完全不记得

和传统的课堂讲授相比，你认为“微课联合案例

教学”教学模式对临床用药实践能力有何影响？
○ 明显促进 ○ 略有促进 ○ 无影响 ○ 略有降低 ○ 明显降低

学习体验

和传统的课堂讲授相比，你认为“微课联合案例

教学”教学模式对于学习兴趣有何影响？
○ 明显提高 ○ 略有提高 ○ 无影响 ○ 略有降低 ○ 明显降低

在“微课联合案例教学”模式中，在一堂 ５０ 分钟

的药物治疗学课程中，你大约有多长时间保持注

意力集中？

○ ３０ 分钟以上 ○ ２０～３０ 分钟 ○ １０～２０ 分钟 ○ １０ 分钟以下

在微课联合案例讨论模式下，你在案例讨论及与

老师互动过程中积极性如何？ 以 １ ～ ５ 分表示，５
分为积极性最高，１ 分为完全不参与

○ ５ 分 ○ ４ 分 ○ ３ 分 ○ ２ 分 ○ １ 分

其他

你投入了多长时间学习微课？ ○ ＞９０ 分钟 ○ ＞６０ 分钟，
≤９０ 分钟

○ ＞４０ 分钟，
≤６０ 分钟

○ ＞２０ 分钟，
≤４０ 分钟

○ ≤２０ 分钟

你认为学习微课对参与课堂讨论是否有帮助？ ○ 很有帮助 ○ 略有帮助 ○ 无帮助 ○ 略有干扰 ○ 很有干扰

你更希望如何安排微课学习时间？ 在课前自由安

排时间还是在上课时集中安排时间？
○ 课前自由安

排时间

○ 上课时集中

安排时间

○ 无所谓

你是否希望老师在未来的课程中更多的采用“微
课联合案例教学”教学模式？

○ 非常希望 ○ 希望 ○ 无所谓 ○ 不希望 ○ 强烈反对

请从以下三种教学模式中，选择你更希望采用的

教学模式

○ 微课学习理

论＋案例教学

○ 课堂讲授理

论＋案例教学

○ 单纯课堂讲

授理论

○ 无所谓

２􀆰 ２　 测试考核结果

在随堂测验及期末考试中，对照组及实验组

成绩的描述性统计量见表 ３。 在随堂测验中，对照

组 平 均 成 绩 为 （ ６６􀆰 ３４ ± ２１􀆰 ３５ ） 分， 实 验 组 为

（７７􀆰 ５２±１７􀆰 ６８）分；期末考试中，对照组平均成绩

为（５２􀆰 ３３± ２５􀆰 ５５） 分，实验组为 （ ６４􀆰 ３４ ± ２６􀆰 １７）
分。 对照组与实验组两次测验的均值差异有统计

学意义（Ｐ＜０􀆰 ０１），不同组的两次测验中位数见表

３，差异有统计学意义（Ｐ＜０􀆰 ０１）。
２􀆰 ３　 实验组微课学习情况调查

回收实验组问卷 ６３ 份。 如图 １Ａ 所示，微课学

习完成率为 １００％，其中 ５２􀆰 ３８％学生学习时长超过

１ ｈ。 ９５􀆰 ２３％学生认为微课学习对参与课堂讨论有

帮助（图 １Ｂ）。
２􀆰 ４　 学生对两种教学法的反馈与评价

对照组回收问卷 ６８ 份，实验组回收问卷 ６３ 份。

两组对教学效果及学习体验的主观评价如图 ２，所
示为问卷各题中选择不同选项的比例。 对照组中，
仅 １０􀆰 ２９％学生能在当堂课掌握 ８０％以上的理论知

识，５０％学生认为能掌握 ６０％ ～ ７９％理论知识。 在

实验组中，６３􀆰 ５０％（Ａ＋Ｂ）学生认为与 ＬＢＬ 教学相

比，微课联合 ＣＢＬ 能加强对理论知识的理解。 在知

识记忆方面，对课堂强调的内容，１ 周后对照组仅

１􀆰 ４７％学生记得非常清楚，３２􀆰 ３５％学生大致记得。
实验组记忆清晰及大致记得的比例则分别为

７􀆰 ９４％和 ４４􀆰 ４４％，均高于对照组。 在药物的应用方

面，实验组 ７６􀆰 １９％（Ａ＋Ｂ）学生认为与 ＬＢＬ 教学相

比，微课联合 ＣＢＬ 明显或者略微促进用药实践

能力。
在学习体验方面，实验组大部分学生认为与 ＬＢＬ

教学相比， 微课联合 ＣＢＬ 教学能明显（１７􀆰 ４６％）或
略微增加（４７􀆰 ６２％）学习兴趣。 专注力方面， 在一
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表 ３　 对照组与实验组随堂测验（Ａ）及期末考试（Ｂ）成绩的描述性统计量

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｄｅｓｃｒｉｐｔｉｖｅ ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓ ｏｆ ｔｈｅ ｉｎ⁃ｃｌａｓｓ ｑｕｉｚ （Ａ） ａｎｄ ｆｉｎａｌ ｅｘａｍ （Ｂ） ｓｃｏｒｅｓ ｆｏｒ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ａｎｄ ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌ ｇｒｏｕｐｓ

组别 例数 均值 标准差 最小值 下四分位数 中位数 上四分位数 最大值

Ａ􀆰 随堂测验成绩

　 对照组 ７３ ６６􀆰 ３４ ２１􀆰 ３５ １４􀆰 ２９ ５７􀆰 １４ ７１􀆰 ４３ ８５􀆰 ７１ １００􀆰 ００

　 实验组 ６８ ７７􀆰 ５２∗ １７􀆰 ６８ １４􀆰 ２９ ７１􀆰 ４３ ８５􀆰 ７１∗ ８５􀆰 ７１ １００􀆰 ００

Ｂ􀆰 期末考试成绩

　 对照组 ７３ ５２􀆰 ３３ ２５􀆰 ５５ ０􀆰 ００ ３５􀆰 ００ ５０􀆰 ００ ７０􀆰 ００ １００􀆰 ００

　 实验组 ６８ ６４􀆰 ３４∗ ２６􀆰 １７ ０􀆰 ００ ４２􀆰 ５０ ７０􀆰 ００∗ ８２􀆰 ５０ １００􀆰 ００

与对照组相比，∗Ｐ＜０􀆰 ０１．

图 １　 实验组对微课学习时长（Ａ）和微课学习对参与课堂讨论的影响（Ｂ）的反馈

Ｆｉｇ １　 Ｆｅｅｄｂａｃｋ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌ ｇｒｏｕｐ ｏｎ ｔｈｅ ｄｕｒａｔｉｏｎ ｏｆ ｍｉｃｒｏ⁃ｌｅｃｔｕｒｅ ｌｅａｒｎｉｎｇ （Ａ） ａｎｄ ｔｈｅ ｉｍｐａｃｔ ｏｆ
　 　 　 ｍｉｃｒｏ⁃ｌｅｃｔｕｒｅ ｌｅａｒｎｉｎｇ ｏｎ ｐａｒｔｉｃｉｐａｔｉｏｎ ｉｎ ｃｌａｓｓ ｄｉｓｃｕｓｓｉｏｎｓ （Ｂ）

Ａ，Ｂ，Ｃ，Ｄ，Ｅ 分别对应表 １ 和表 ２ 的调查内容，所示为选择各题项的学生人数占比

图 ２　 对照组与实验组对教学效果及学习体验的反馈

Ｆｉｇ ２　 Ｆｅｅｄｂａｃｋ ｏｎ ｔｈｅ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｅｆｆｅｃｔ ａｎｄ ｌｅａｒｎｉｎｇ ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅ ｆｒｏｍ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ（ｎ＝６８） ａｎｄ ｔｈｅ ｅｘｐｅｒｉｍｅｎｔａｌ
　 　 　 ｇｒｏｕｐ（ｎ＝６３）
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节 ５０ ｍｉｎ 的课堂中，实验组所有学生均能保持注意

力集中 ２０ ｍｉｎ 以上，其中 ６６􀆰 ６７％学生专注时间能

达到 ３０ ｍｉｎ 以上。 而在对照组中，仅 ３６􀆰 ７６％学生

能专注 ３０ ｍｉｎ 以上。 实验组互动积极性较对照组

也有提高，６１􀆰 ９１％（Ａ＋Ｂ）学生与老师互动积极性

强，而对照组仅 ３８􀆰 ２４％学生与老师有良好的互动

意愿（图 ２）。
另外，问卷结果还显示，实验组 ６３􀆰 ４９％学生表

示未来仍希望或非常希望继续采用微课联合 ＣＢＬ
教学法，而对照组 ９４􀆰 １１％学生认为在课堂中如果

加入案例讨论可能会对教学效果有促进作用。 在微

课联合 ＣＢＬ、ＬＢＬ 联合 ＣＢＬ、单纯 ＬＢＬ 三种教学模

式中，实验组更多学生倾向于继续采用微课联合

ＣＢＬ 进行教学，而对照组则更多学生希望在 ＬＢＬ 基

础上增加案例讨论（ＣＢＬ）（表 ４）。

表 ４　 两组学生更希望采用的教学模式

Ｔａｂｌｅ ４　 Ｔｈｅ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｍｏｄｅｌ ｔｈａｔ ｗａｓ ｐｒｅｆｅｒｒｅｄ ｂｙ ｔｗｏ
　 　 　 　 ｇｒｏｕｐｓ ｏｆ ｓｔｕｄｅｎｔｓ［ｎ（％）］

教学模式 对照组 实验组

微课学习理论＋ＣＢＬ １４（２０􀆰 ５９） ３１（４９􀆰 ２１）

课堂讲授理论＋ＣＢＬ ４３（６３􀆰 ２４） ２８（４４􀆰 ４４）

单纯课堂讲授理论 ８（１１􀆰 ７６） ３（４􀆰 ７６）

无所谓 ３（４􀆰 ４１） １（１􀆰 ５９）

３　 讨论

３􀆰 １　 微课联合 ＣＢＬ 教学法可提高药物治疗学学习

效果

微课是一种个性化的学习媒介，学生可自主制

定学习计划，灵活调整教学内容和节奏。 其教学课

程可多次重复播放，对重难点内容可有针对性地加

强学习，既可节省时间，又可提高效率，符合成人

“倾向于独立自主学习”的心理需求和特点［５］。 本

研究中，实验组学生均能按要求完成微课学习，并且

大部分学生认可微课学习对案例讨论有所帮助，可
作为 ＣＢＬ 教学的基础。

本研究设置了授课后即时的随堂测验以及相

对远期的期末考试，两次测试均包含不同认知层

次的题目，如记忆型、理解型、应用型。 两次测试

结果显示，微课联合 ＣＢＬ 组学生成绩均明显优于

ＬＢＬ 组。 结合学生对两种模式下教学效果的主观

反馈，微课联合 ＣＢＬ 教学法能从多方面提高学生

成绩：１）微课学习过程中，针对课程难点，学生可

有的放矢，自主掌控学习节奏，反复观看；案例讨

论中，学生可通过交流观点、教师点拨等方式促进

知识共享，深化理解；２）在自主学习微课的基础

上，经过案例课堂中关键问题的整合梳理，学生能

再次回忆理论知识，并将抽象的概念与基于现实

的场景关联起来，从而加深记忆；３）学习药物治疗

相关知识的目的是促进学生更好地承担临床护理

工作，案例讨论中涉及的场景是未来临床工作的

提前预演，如不同场景下药物的选择、不良反应的

识别及处置，能磨炼学生的临床决策能力，帮助他

们更好地掌握药物的实际应用。
３􀆰 ２　 微课联合 ＣＢＬ 教学法可优化药物治疗学学习

体验

学习兴趣是保持学生有效参与课堂的内在动机

之一，兴趣越强，则在课堂中越能深度学习，主动探

索求知。 激发兴趣的重要方式是组织吸引学生注意

力的学习活动，如动手操作、小组讨论、参与社会活

动等。 而维持学习兴趣则可通过帮助学生认识到课

程的意义和价值来实现［６］。 传统讲授式课堂以教

师为主体，教学手段单一，互动有限，学生容易丧失

参与课堂的兴趣。 与传统教学相比，案例教学采用

小组讨论、团队学习，形式更为新颖、多样，有助于激

发学习兴趣；案例讨论涉及的问题与临床实践密切

相关，所获得的知识能帮助学生解决实际问题，因而

能促使他们更好地维持学习热情和积极性。
专注力不仅能决定学生的课堂参与度，而且会

极大地影响他们的学习效果，是学生学习质量的决

定性因素之一。 一般认为，在传统讲授式课堂中，通
常前 １０～１５ ｍｉｎ 内注意力最为集中，然后逐渐下降。
许多因素能影响学生专注力，如学习兴趣、对知识的

理解程度等［７］。 在微课联合 ＣＢＬ 教学法中，学生不

仅有更高的学习兴趣，而且由于已通过自学微课的

方式掌握或熟悉了必要的基础知识，案例讨论随后

与其建立联系，学生对讨论内容并不陌生，因此能保

持良好的专注力。 案例每个场景可形成一个小的学

习闭环，不同场景的切换穿插于讨论过程中，也可在

学生注意力即将分散时重新吸引其专注力。
ＣＢＬ 教学以临床案例为主线，侧重于应用知

识、解决问题、沟通交流，提供了一种平等宽松、合作
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学习的课堂氛围，学生间充分交流可暴露出在知识

理解方面的欠缺，明确学习需求，也可获得理解问题

的新思路，提出创造性的解决方案。 这种教学方法

也可培养学生的团队合作能力，提升学生有效沟通

的信心和能力。 比较以个人或团队为单位的案例教

学效果，发现在团队为基础的案例课堂中，学生有更

好的学习效果和体验［８］。 在案例讨论及汇报过程

中，学生也有更多意愿及机会与教师互动，能及时获

得反馈，进一步促进知识的理解、吸收及学习的兴趣

和主动性。
问卷调查结果显示，与“微课联合 ＣＢＬ”相比，

部分同学表示更愿意选择“传统授课联合 ＣＢＬ”的

方式，可能是由于认为微课占用了额外的自由时间。
在后续的教学实践探索中，应进一步平衡学生学习

负担与自主学习效果，保证教学质量最优化，如继续

提供案例讨论前自习时间、凝练微课内容、将微课学

习计入学时、监控学习时长等。 另外，本研究的对比

实验仅限于“抗高血压药”这一章节，且实验样本较

小，因此结果具有一定的局限性。 为了提高数据和

结论的可靠性，后续的教学实践将增加样本量，并进

行多次、多人的比较分析。
著名教育家杜威（Ｊｏｈｎ Ｄｅｗｅｙ）曾说过：“最好的

教学，就是牢牢记住学校教材和实际经验二者相互

联系的必要性，使学生养成一种态度，习惯于寻找这

两方面的接触点和相互联系”。 对于护理本科药物

治疗学课程，微课联合 ＣＢＬ 正提供了一种较为理想

的教学方法，能促进学生更好地掌握教学内容，获得

较好的考核成绩，提高学习效果；能提升知识的实践

运用能力，使学生更好地适应实际工作需求［９］；也
能主观上优化学生学习体验，促进学习兴趣、专注力

及交流互动。 在当前的教育环境下，需要不断探索

和创新教学模式。 微课联合 ＣＢＬ 作为一种切实可

行的教学法，为护理本科药物治疗学的教学带来了

新的活力和机遇。 继续完善和推广这种教学法将有

助于提升护理本科教育质量，培养更多优秀的护理

专业人才。
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