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超声扫查路线图对颈椎超声初学者学习效果的影响

陈　 思１， 张　 娇１， 张越伦２， 崔旭蕾１∗， 谭　 刚１
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摘要：目的 利用团队近期研究成果“颈椎超声扫查路线图”作为教学工具，评价该工具对颈椎超声初学者学习效

果、学习信心的影响。 方法 本研究为自身前⁃后对照研究。 纳入北京协和医院麻醉科 ４０ 名临床一线医生，完成评

估问卷 １。 问卷设计为：３ 个关于颈椎超声理论知识的自我评估问题，３ 个关于颈椎超声实践技能的自我评估问题

和 １ 个关于未来使用颈椎超声的意愿问题。 在不涉及路线图的传统教学后，再次完成相同内容的问卷 ２。 休息

２０ ｍｉｎ后，教师介绍并解释路线图，随后学员完成问卷 ３。 问卷 ３ 增加了 ４ 个学习满意度相关问题。 所有问题的答

案使用 １ 到 １０ 分制评估。 主要结果为综合学习得分，计算为（理论知识自评总分＋实践技能自评总分＋未来使用颈

椎超声的意愿得分） ／ ７。 结果 ４０ 位学员在学习前、传统学习后、路线图学习后三个时间点的综合学习得分为 ２􀆰 ９±
１􀆰 ３、４􀆰 ８±１􀆰 ８、５􀆰 ７±１􀆰 ８，Ｆ（２，２２）＝ ５２􀆰 １１，Ｐ＜０􀆰 ００１，偏 η２ ＝ ０􀆰 ８３。 向学员介绍路线图后，与介绍前的传统培训结果

相比，综合学习得分增加了 １􀆰 ０ （９５％ ＣＩ：０􀆰 ４６～１􀆰 ４９）（Ｐ＜０􀆰 ００１）。 结论 “颈椎超声扫查路线图”可以显著提高颈

椎超声初学者的学习效果及学习信心，可作为常规培训工具应用于颈椎超声教学。
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　 　 超声现已被用于脊柱扫查及相应的介入操作，
在荧光透视下进行的大多数脊柱扫查成像和介入操

作也可在超声引导下进行［１］。 相比于计算机断层

扫描、荧光透视等引导手段，超声使用方便、可实时

引导，且无照射污染［２］。 然而，对于未熟练应用脊

柱超声的初学者来说，脊柱超声，尤其是颈椎超声，
涉及丰富的切面和大量细节，组织扫查以及记忆路

径相当困难。 为了简化脊柱超声扫查路径，使其更

容易学习和教学，我们通过总结临床经验和回顾文

献，提取了整个脊柱的系统扫描方案，使用矩形、直
线和箭头将其细化并描绘为路线图。 其中，关于颈

椎部分路线图的详细解读已正式发表［３］。 本文所

述研究的目的是利用颈椎超声扫查路线图评估其作

为一种新型脊柱超声教学工具的有效性，以供缺乏

经验的临床医生在日后工作进行实践和教学使用。
本研究为教学研究。 通过对学员学习前、使用

传统方法学习后、接触路线图学习后 ３ 个时间点分

别发放调查问卷，旨在探究颈椎扫查路线图对学员

学习感受及学习信心的影响。

１　 材料与方法

１􀆰 １　 研究对象

本研究为自身前⁃后对照教学研究，注册于中国

临床试验注册中心（ＣｈｉＣＴＲ２３０００７３２５４）。 经北京

协和医院伦理委员会豁免（Ｉ⁃２３ＺＭ００２４），纳入 ２０２３
年 ７ 月至 ２０２３ 年 ８ 月北京协和医院麻醉科一线临

床医师 ４０ 名，作为学员进行颈椎超声扫描培训。 学

员纳入标准为：身份为北京协和医院麻醉科进修医

师、研究生或基地在培成员；能够熟练使用超声仪

器，但缺乏颈椎超声相关扫查的临床经验。 学员排

除标准为：不愿配合本研究进行调查的学员。

学员于培训前 ３ 日获得颈椎超声解剖及扫查

切面相关纸质版教案及电子版教案各一份（不涉

及路线图），可供学员反复学习阅读。 培训日，于
培训开始前向学员发放调查问卷 １。 问卷回收后，
由研究团队成员、本专业资深教授向学员进行颈

椎超声传统教学（ ６０ ｍｉｎ），内容不涉及路线图。
此课程结束后向学员发放调查问卷 ２ 并回收。 休

息 ２０ ｍｉｎ 后，由同一教授向学员介绍并讲解颈椎

超声路线图，发放调查问卷 ３ 并回收统计。 本研

究流程图见图 １。

图 １　 研究流程图

Ｆｉｇ １　 Ｓｔｕｄｙ ｆｌｏｗ ｃｈａｒｔ

１􀆰 ２　 问卷设计

问卷 １ 和问卷 ２ 各由为 ７ 道题组成，分别设计

为 ３ 道理论知识自评题（Ｑ１ ～ Ｑ３），３ 道实践技能

自评题（Ｑ４～ Ｑ６）和 １ 道关于未来使用颈椎超声意

愿的题目（Ｑ７）。 问卷 ３ 除 Ｑ１ ～ Ｑ７ 外，另增加了

４ 道关于学员对路线图满意度的问题（Ｑ８ ～ Ｑ１１）。
Ｑ１～ Ｑ１１ 的回答均采用 １ 到 １０ 的 １０ 分制进行评

３７５
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估，１ 定义为最低程度，１０ 定义为最高程度。 问卷

的具体内容如下：
Ｑ１：您认为目前对颈椎超声掌握各切面的全面

程度如何？
Ｑ２：您认为目前对颈椎超声掌握各切面的熟练

程度如何？
Ｑ３：您认为使用颈椎超声进行扫查或介入治疗

的难易程度如何？
Ｑ４：如果您使用颈椎超声进行扫描或介入治

疗，您有多大的信心能够成功找到上颈段 Ｃ２ 背根

神经节？
Ｑ５：如果您使用颈椎超声进行扫描或介入治

疗，您有多大的信心能够成功找到中颈段（Ｃ３～ Ｃ６）
的关节突关节？

Ｑ６：如果您使用颈椎超声进行扫描或介入治

疗，您有多大的信心能够成功找到 Ｃ７ 的脊神经背

内侧支？
Ｑ７：您是否会在未来的临床工作中使用颈椎超

声进行扫描或介入治疗？
Ｑ８：您认为使用路线图对您个人学习颈椎超声

的帮助如何？
Ｑ９：您认为路线图有必要作为教学工具常规使

用于脊柱超声的教学大纲 ／工作坊中？
Ｑ１０：在未来颈椎超声的临床扫查或介入治疗

中，您可能会使用路线图作为辅助工具吗？
Ｑ１１：如果您未来从事颈椎超声的教学工作，可

能会使用路线图作为教学工具吗？
在本研究中，主要结局指标为综合学习得分，该

得分计算公式为（理论知识自评总分＋实践技能自

评总分＋未来使用颈椎超声的意愿得分） ／ ７。 次要

结局指标为学员对路线图的满意度得分均值（Ｑ８＋
Ｑ９＋Ｑ１０＋Ｑ１１ ／ ４）。

本研究为探究性试验，样本量根据学员可招募

数量及教学条件固定为 ４０ 人。
１􀆰 ３　 统计学分析

本研究采用 ＳＰＳＳ ２０􀆰 ０ 软件进行分析。 数据以

均数±标准差（ｘ±ｓ）的形式表示。 采用单因素重复

测量方差分析方法，判断路线图对学员学习效果的

影响。 经箱线图判断数据有无异常值，经 Ｓｈａｐｉｒｏ⁃
ｗｉｌｋ 检验各组数据是否服从正态分布，经 Ｍａｕｃｈｌｙ′ｓ
球形假设检验因变量的方差协方差矩阵是否相等。

如果整体差异具有统计学意义，再使用 Ｂｏｎｆｅｒｒｏｎｉ
事后检验方法进行两两比较，观察各个时间点的差

异。 Ｐ＜０􀆰 ０５ 为差异有统计学意义。

２　 结果

２􀆰 １　 学员基本信息：
本研究所招募 ４０ 名学员的基本资料见表 １。

表 １　 学员基本情况

Ｔａｂｌｅ １　 Ｂａｓｉｃ ｉｎｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｔｈｅ ｂｅｇｉｎｎｅｒｓ（ｎ＝４０）

变量 资料

年龄 ／ 岁（ｘ±ｓ） ３３􀆰 ２±４􀆰 ２

性别［ｎ（％）］

　 男 １６（４０􀆰 ０）

　 女 ２４（６０􀆰 ０）

工作年限 ／ 年（ｘ±ｓ） ７􀆰 ８±３􀆰 ４

超声使用经验［ｎ（％）］

　 新手（＜１ 年） ８（２０􀆰 ０）

　 有部分经验（１～５ 年） ２６（６５􀆰 ０）

　 熟练（＞５ 年） ６（１５􀆰 ０）

２􀆰 ２　 主要研究结果

主要结局指标结果见于表 ２。 经箱线图判断，
数据无异常值；经 Ｓｈａｐｉｒｏ⁃Ｗｉｌｋ 检验，各组数据服从

正态分布（Ｐ＞０􀆰 ０５）；经 Ｍａｕｃｈｌｙ′ｓ 球形假设检验，因
变量的方差协方差矩阵相等。 学员学习前（问卷

１）、传统培训后（问卷 ２）、线路图培训后（问卷 ３）的
综合学习得分均值分别为 ２􀆰 ９±１􀆰 ３、４􀆰 ８±１􀆰 ８、５􀆰 ７±
１􀆰 ８，三者差异具有统计学意义，Ｆ（２，２２） ＝ ５２􀆰 １１，
Ｐ＜０􀆰 ００１，偏 η２ ＝ ０􀆰 ８３。 向学员介绍路线图后（问卷

３），与未介绍路线图的传统培训（问卷 ２）结果相比，
其综合学习得分（Ｑ１ ～ Ｑ７）显著增加了 １􀆰 ０ （９５％
ＣＩ：０􀆰 ４６～１􀆰 ４９）（Ｐ＜０􀆰 ００１）。

除综合学习得分外，学员学习前（问卷 １）、传
统培训后（问卷 ２）、线路图培训后（问卷 ３）的理论

知识自评得分、实践技能自评得分和未来使用颈

椎超声意愿（Ｑ１～ Ｑ７）得分差异均具有统计学意义

（Ｐ＜０􀆰 ００１）。 向学员介绍路线图后（问卷 ３），与
未介绍路线图的传统培训（问卷 ２）结果相比，其
理论知识自评得分 （ Ｑ１ ～ Ｑ３）、实践技能自评

（Ｑ４～ Ｑ６）得分、未来使用颈椎超声意愿（Ｑ７）得分

均有显著增加（Ｐ＜０􀆰 ０５）。

４７５



陈思　 超声扫查路线图对颈椎超声初学者学习效果的影响

表 ２　 主要结局指标数据

Ｔａｂｌｅ ２　 Ｐｒｉｍａｒｙ ｏｕｔｃｏｍｅ（ｘ±ｓ）

指标 问卷 １ 问卷 ２ 问卷 ３ Ｐ

综合学习得分 ２􀆰 ９±１􀆰 ３ ４􀆰 ８±１􀆰 ８ ５􀆰 ７±１􀆰 ８∗ ＜０􀆰 ００１

理论知识自评得分 １􀆰 ７±０􀆰 ５ ２􀆰 ７±０􀆰 ５ ４􀆰 ３±０􀆰 ５∗ ＜０􀆰 ００１

　 Ｑ１ ２􀆰 ８±１􀆰 ６ ４􀆰 ７±２􀆰 ０ ５􀆰 ９±１􀆰 ９∗ ＜０􀆰 ００１

　 Ｑ２ ２􀆰 ８±１􀆰 ７ ４􀆰 ３±１􀆰 ７ ５􀆰 ３±１􀆰 ９∗ ＜０􀆰 ００１

　 Ｑ３ ３􀆰 ６±２􀆰 １ ４􀆰 ７±１􀆰 ８ ５􀆰 ４±１􀆰 ６∗ ＜０􀆰 ００１

实践技能自评得分

　 Ｑ４ ２􀆰 ２±１􀆰 ３ ４􀆰 ６±１􀆰 ８ ６􀆰 １±２􀆰 ４∗ ＜０􀆰 ００１

　 Ｑ５ ３􀆰 ３±２􀆰 ２ ５􀆰 ３±２􀆰 １ ６􀆰 ２±２􀆰 １∗ ＜０􀆰 ００１

　 Ｑ６ ２􀆰 ５±１􀆰 ４ ４􀆰 ６±１􀆰 ９ ５􀆰 ４±１􀆰 ８∗ ＜０􀆰 ００１

未来使用颈椎超声的意愿得分（Ｑ７） ３􀆰 ２±２􀆰 ３ ５􀆰 ３±２􀆰 ４ ６􀆰 ４±２􀆰 ２∗ ＝ ０􀆰 ００１

∗Ｐ＜０􀆰 ０５ 与传统教学后问卷 ２ 相比较．

２􀆰 ３　 次要研究结果

次要结局指标结果见表 ３，学员对路线图的满

意度水平为 ８􀆰 ０±２􀆰 １。

表 ３　 次要结局指标数据

Ｔａｂｌｅ ３　 Ｓｅｃｏｎｄａｒｙ ｏｕｔｃｏｍｅ（ｘ±ｓ，ｎ＝４０）

问题 满意度得分

Ｑ８ ７􀆰 ５±２􀆰 ２

Ｑ９ ８􀆰 ０±２􀆰 ０

Ｑ１０ ８􀆰 ２±２􀆰 ０

Ｑ１１ ８􀆰 ３±２􀆰 ０

均值 ８􀆰 ０±２􀆰 １

３　 讨论

关于颈椎路线图的解剖、超声、图示的详细解读

可见本团队前期研究成果［３］。 本研究利用颈椎扫

查路线图这一前期成果作为教学工具，进行了前⁃后
自身对照研究并得出结果：学员接触颈椎超声扫查

路线图后，与未介绍路线图的传统培训相比，其综合

学习得分、理论知识自评得分、实践技能自评得分、
未来使用颈椎超声意愿得分均有显著增加。

既往已有研究表明，超声教学可增加医学生

学习解剖知识的兴趣并受到学生的喜爱与欢迎，
而阻碍超声教学开展的主要问题在于师资力量及

时间成本［４］ 。 在一些疼痛科超声教学活动中，提
出了利用“双手造型”模拟解剖结构作为可视化教

学手段，以便帮助学员理解超声解剖成像［５⁃６］ 。 本

研究利用团队前期研究成果“颈椎超声路线图”作
为教学工具，使复杂、困难的颈椎超声学习变得更

加可视化。 此外，该路线图可张贴于超声机、诊室

墙壁或塑封随身携带，为颈椎扫查提供实时思路

和依据，使节省学习时间成本及教师成本变成了

可能。
由于信息收集缺陷，本研究未对学员学习效果

按新手、有部分经验、熟练分类进行数据分层分析。
在未来的研究中，应加入客观评价指标，从教师角度

对学员学习效果进行更客观化的分析。 关于超声路

线图更细致、客观、全面的随机、对照教学研究仍有

待未来开展，以更为准确地评估全脊柱超声路线图

作为教学工具的使用效果。
综上所述，颈椎超声扫查路线图可以增强颈椎

超声初学者在理论知识、实践技能方面的学习效果，
并且增加学习者未来使用颈椎超声的意愿。 学员对

路线图满意度较高，颈椎超声扫查路线图可以作为

颈椎超声培训有力的学习工具。
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