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　　精品课程建设是国家教育部为进一步提
高人才培养质量、推进素质教育和创新教育，

聚集优质的教育资源，提高课程教学质量，使

学生得到最好的教育，并可以在更大的范围内

获得教学共享的一项创建活动。为进一步提

高教学水平和效果，我科从 ２００６年开始实施
耳鼻咽喉头颈外科学精品课程建设，２００９年被
评为国家精品课程。几年来，我们从课程设置、

理论授课和实践见习教学方面进行了初步实践

与探索，取得了一定成效。现将我们在精品课

程建设实践中的几点体会和建议总结如下：

１　耳鼻咽喉头颈外科学课程设置

　　耳鼻咽喉头颈外科学是一门研究耳、鼻、
咽喉、气管、食管、头颈部各器官疾病的发生、

治疗和预防的专门医学科学，是医学生的必修

课程及临床医学的主干课程，在临床医学中占

有极其重要的地位，它既有相当的理论深度，

又有很强的实践性。由于受教学学时的限制，

因此在教学中应重点介绍耳、鼻、咽、喉、食管、

气管、支气管及头颈部的常见病、多发病的病

因、发病机理、临床表现、诊断及防治，以及与

临床各科密切相关的疾病如鼻出血、喉阻塞及

常用急救手术如气管切开术等急救原则；熟悉

耳鼻咽喉头颈外科常用检查技术、耳鼻咽喉头

颈外科常用药物及物理疗法激光、微波、射频、

低温等离子射频消融等新技术在耳鼻咽喉头

颈外科的应用。在讲授耳鼻咽喉头颈外科学

课程中，应增加局部解剖学方面知识，以提高

耳鼻咽喉头颈外科学教学效果，课程设置的着

眼点要求学生在掌握基础理论和基础知识的

同时、了解本领域的前沿动态及最新技术的进

展，为将来的临床工作打下扎实的基础。

２　耳鼻咽喉头颈外科学教学方法改革的必
要性

　　耳鼻咽喉头颈外科学所涉及的诸器管结
构精细，位置较深，与邻近器管解剖关系较为

复杂。同时，耳鼻咽喉头颈外科学教学的课时

相对较少，而课程内容相对较多，因此增加了

教学中的难度。作为教师，首先要让学生了解

这门学科的特点和重要性，从而从心理上产生

要学好这门课程的愿望。在教学计划实施中

要突出对学生临床实践能力的培养。通过几

年来的精品课程建设，我们深刻体会到教学方

法的更新是教育教学改革中最重要的一环，要

充分应用现代的影像学系统和模拟系统，增强

和加深学生对耳鼻咽喉头颈外科学理论与实

践的理解，因此教师应经常进行教学方法与手

段的创新，积极探索有利于培养复合型人才的

新型教学方法，同时，应根据社会的实际需求，

运用新型教学方法来提高教学质量、强化学生

素质、增强学生综合素质和能力。

３　精品课程建设中耳鼻咽喉头颈外科学教学
方法改革应遵循的基本原则

　　教学方法的具体运用应根据课程的性质、
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教学目标的要求以及课程内容的特点进行合

理的搭配，从而形成—个完整的教学方法体

系［１２］，这意味着耳鼻咽喉头颈外科学教学方法

的改革要遵循下列原则：

第一，耳鼻咽喉头颈外科学教学方法的运

用要符合该课程特点与教学目标。教学目标

与方法是统一的，教学目标是方法的灵魂。教

学方法的选择本质是教育价值的选择，具有明

确的教育价值观及相应的课程性质与教学目

标，是选择教学方法的基本前提。在教学实践

过程中，不同教学方法的借鉴决不是方法本身

的简单移植过程，而是教育观念的改革与实践

的过程。

第二，耳鼻咽喉头颈外科学教学方法的综

合应用要适用该课程特点。由于该课程受教

学学时的限制，如何在教学过程中将一些抽象

的理论和疾病的临床特点通过教学手段形象

地表达出来是教学的最大难点之一，如果教师

只是照本宣科，不但枯燥无味，而且学生对解

剖部位、疾病的临床特点不会有深刻的认识和

体会。因此，在具体教学过程中，教师要对教

材进行认真分析，应用现代教学影像设备加深

学生感性和理性认识。

第三，教学方法的选择要形成一个具有内

在的、统一性的体系结构。选择了教学方法之

后，应根据课程性质与教学目标的要求，课程

内容的特点进行优化组合，以最大限度地发挥

不同教学方法所带来的教学效果。如对各个

章节的重点与难点，以案例教学法、多媒体教

学法和 ＰＢＬ教学法等多种方法综合应用，采用
启发式、情景式教学模式，结合提问形式，形成

师生互动，激发学生的学习兴趣，做到理论联

系实际，充分调动学生学习的主动性和积极

性，让学生熟练掌握耳鼻咽喉头颈外科学临床

常见病、疑难病的病因、发病机制、诊断、鉴别

诊断和治疗方法。

４　关于精品课程建设中耳鼻咽喉头颈外科学
教学方法改革的几点建议和体会

４．１　案例教学法在教学中的应用
案例教学法就是理论联系实际，使学生把

案例讨论融入到教学过程中，以避免填鸭式教

学方式带来的弊端，充分调动学生主动思维、

主动学习的积极性。案例教学法要求学生结

合所学的理论，以临床实践为背景，通过临床

实践技能训练，提高学生的动手能力和解决实

际问题的能力。在教学方法上，应做到理论讲

授、案例分析、多媒体教学和情景教学等多种

教学方法相结合，灵活应用，充分激发、调动学

生学习的主动性和积极性。在教学环节上，应

实行课堂理论教学与临床实践教学相结合。

通过临床实践，培养和强化学生的临床实践操

作技能，增强学生对实际问题的分析与解决能

力。在耳鼻咽喉头颈外科学教学过程中，图片

资料是必不可少的，除了传统的教学图片外，

在教学中我们还将平时实际工作中发现的典

型病例手术视频、ＣＴ、ＭＲＩ资料等穿插入教学
课件中，多方位地显示所要讲授内容的病因病

理及临床特点，以提高教学效果。在见习教学

过程中，教学模型可以起到示意作用，并且可

以立体地展现各解剖结构的三微结构。我们

采用教学模型及 ３Ｄ教学图片展示解剖部位特
点及其毗邻关系，使教学过程更加直观、形象、

易于理解。除了使用图片和模型外，我们还积

极引入各种内镜技术来丰富教学内容，如鼻内

镜、耳内镜、纤维鼻咽镜、食管镜及动态喉镜

等，清晰地观察咽喉部及生理或病理运动。在

讲述窦口鼻道复合体这一解剖概念中，通过鼻

内镜显像技术可使学生直观地熟悉炎窦口鼻

道复合体的解剖。内镜不但可以放大清晰显

示所要检查的部位，同时通过连接显示系统进

行示教和资料保留，为临床教学提供了新的教

学手段和宝贵资料。对于案例教学法的实施，

应该遵循以下几个步骤：第一，课前准备。首

先教师要围绕所授课程的内容，编选出案例并

作示范分析。如病例讨论会：一次成功的案例

教学必须注重案例的选择，案例应具有一定典

型性，并能够为学生所理解。第二，要围绕案

例组织学生讨论。将学生划分成若干学习小

组，以小组为单位进行讨论。然后每组选派一

名学生代表将本组讨论意见集中起来并代表

小组与其它小组进行交流。第三，在小组交流

意见基础上，教师综合分析学生对案例所作的

判断，并进行归纳总结分析。

４．２　课堂讨论法在教学中的应用
理想的课堂讨论有助于学生思维进步，丰

富学生知识、理解、信念、情感的教学。如何组
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织和引导课堂讨论？根据我们的教学经验，必

须注意以下几个方面的工作。首先，确定理

想、有效的讨论题。讨论题的确定既要结合实

际，又要体现课程的主题，同时还要有一定的

理论深度。教师与学生展开平等的身份讨论，

教师要尊重学生的人格、讨论中做到师生互

动、创造良好的讨论氛围。教师对学生所提出

的问题要耐心细致解答和分析。在教学过程

中，引导学生进行针对性的病例讨论，让学生

在讨论中加深对病例的理解，并且逐步扩展到

与该病例相关的其他病例，增强学生的思维能

力，从而引导学生由被动学习向主动学习转

变。在教学中，我们建议学生在每次上课前应

预习相关教学内容，并在理论教学之初导入病

例，从而让学生温习了课本上的知识，又解读

了书本上的医学知识，让学生带着问题去学

习，这样更能调动学生的学习积极性及主动

性。最后，对讨论进行科学的总结。教师可以

针对每位同学在讨论中的表现进行讲评，对其

精彩的发言予以鼓励。对于如何提高多媒体

教学效果［３４］，我们在教学中应注意以下几个方

面：第一，结合教学对象的特点制作多媒体课

件。针对不同的教学对象，多媒体课件的内

容、组织形式也必然存在很多差异，因此，应该

在分析学生的知识水平的基础上，结合教学内

容和教学目标制作出适用于特定学生群体使

用的课件。第二，要合理运用动画效果，避免

过多过滥。在课件制作中，为了增加课件内容

的动感效果，提高同学们的学习兴趣，一些生

动、形象、逼真的动画，这在一定程度上有利于

课堂教学。但如果里面的动画设计过多过滥，

有时不仅无助于教学，反而会分散学生注意

力，影响教学效果。第三，完善多媒体辅助教

材。采用多媒体教学后，教学内容明显增加，

教师更容易将内容讲透彻，但也带来了一些负

面的效用，学生普遍反应教学进度较快而不容

易记笔记，不利于课后复习。针对这一现象，

我们可从教学实际需要出发，将多媒体课件内

容编辑成册，以便学生课后复习。

４．３　改革考评方式
在耳鼻咽喉头颈外科学考评方式上通常采

用闭卷考试的形式，这样考试比较容易操作，

评分较为客观公正，成绩没有太多的争议，且

易于管理。但实践证明这种考试方式有很大

弊端，过于关注基本理论的记忆和复述，而忽

视了对学生分析问题和解决问题的能力，忽视

了对学生研究能力、创新能力的综合考评［５］。

因此，在耳鼻咽喉头颈外科学考核上，要采用

形式多样的考核模式，如可以采用综合测评手

段，即平时成绩、课堂讨论、出勤与期末考试相

结合等，而期末考试则采用理论分析与实际应

用相结合的形式。

以上是我们在多年教学过程中的一些体

会，学习耳鼻咽喉头颈外科学的解剖和生理知

识是学习耳鼻咽喉头颈外科学的基础，多种教

学方法的结合，临床知识和基础知识的结合，

理论授课和临床见习的结合，可使学生牢固地

掌握耳鼻咽喉头颈外科学知识。虽然耳鼻咽

喉头颈外科学在临床教学中所占的学时不多，

但只要我们教师在教学中能有效利用各种现

代化教学媒体和手断，紧密结合教研室的实

际，尤其是几十年来课程教学与建设的经验，

整合教改成果，深化教学改革、优化课程系统

及其要素，注重内涵建设，形成特色，就能全面

提高教学质量和教学水平。
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