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Abstract
Objective To explore the application effect of BOPPPS teaching model combined with PACS system in 
the teaching of medical image diagnosis experiment course. Methods Students from Class 3 and Class 
4 of clinical medicine were randomly divided into two groups: 37 in the observation group (OG) and 
40 in the control group (CG). The OG used the teaching mode of BOPPPS combined with the PACS 
system to teach the medical image diagnosis experiment course, while the CG received traditional 
teaching method. The test score, teaching satisfaction, teaching participation and the evaluation and 
feedback of the teaching process were compared between the two groups. Results The test scores 
of OG were higher than those of CG, with statistically significant difference (t = 7.39, P<0.001). The 
teaching satisfaction of OG was higher than that of  CG, with statistically significant difference (Mann-
Whitney U = 340.00，P<0.001). The teaching participation of OG was higher than that of CG, with 
statistically significant difference (t = 16.55, P<0.001). The evaluation of OG in learning interest, self-
learning , problem analysis, clinical skills and teamwork were higher than those of CG, with statistically 
significant differences (t = 12.19, 14.50, 16.22, 19.86, 17.26, all P<0.001). Conclusion BOPPPS teaching 
model combined with PACS system can improve the teaching quality and teaching effect, and provide 
a new teaching method for the teaching of medical image diagnosis experiment course.
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“医学影像诊断学”实验课期望通过有效的手段让临床专业学生掌握正常和基本
病变的影像学表现，以及常见病和多发病的影像学表现，提高独立分析、综合诊断的
能力。传统的“医学影像诊断学”实验课教学方法以教师讲解为主，学生被动接受知
识，属于典型的“填鸭式”教学模式，学习效果较差、效率低下，不利于学生自我学
习能力的培养，更不利于学生建立正确的疾病影像诊断思路。目前，医学教育越来越
强调学生的积极参与[1]。导学互动叠加式教育(bridge-in, objective, pre-assessment, 
participatory learning, post-assessment, summary, BOPPPS)是一种有效的教学
模型，最初由北美地区高等学校教学技能培训机构提出，将教学过程分为6个步骤：
引入(bridge-in, B)、目标(lobjective, O)、前测(pre-assessment, P)、参与式学习
(participatory learning, P)、后测(post-assessment, P)和总结(summary, S)[2]。其中
参与式学习是主要核心环节[3]，强调学生在学习中的主体地位，可以激发学习兴趣、提
高自主学习能力，此外还重视学生对教学活动的反馈[4]，有利于及时调整教学思路和方
法并提高教学水平。

“医学影像诊断学”技术更新较快，现有的医学影像诊断教材及教学方法具有一定
的滞后性，不能满足为学生提供更多影像学知识的要求。存储医院历年病例及影像资料
的医学影像存档与通信系统(picture archiving and communication system, PACS)拥
有庞大且完整的信息。通过PACS系统可查询和调取教学病例的临床资料和影像资料，
PACS能够调节窗宽窗位、放大病灶、测量病灶大小、重建原始图像等，有助于从多角度
显示病变细节、多方位观察病灶，可以极大提高学生的学习兴趣，并加深学生对不同疾
病影像学表现的理解。结合病例临床资料，引导学生去发现临床问题、分析具体问题、
解决实践问题[5]。

本研究旨在探讨BOPPPS教学模式结合PACS系统在医学影像诊断实验课教学中的应
用效果。

1  资料与方法 
1.1 一般资料  实验对象为学习医学影像诊断实验课的五年制临床医学专业3、4班的学
生，将两个班随机分为观察组和对照组，分别有37、40名学生，教学时间为一个学期。
入选标准：无精神类疾病。排除标准：缺席或请假3次课程以上的学生；患有重大疾病
者；有先天性遗传类疾病者。

观察组和对照组使用相同的教学大纲、教学内容、课时数量、考试时间及考试方
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【摘要】目的 探讨 BOPPPS 教学模式结合 PACS 
系统在医学影像诊断实验课教学中的应用效果。
方法 选取临床医学专业3班和4班的学生，随机分
为两组，观察组37名，对照组40名，观察组采用 
BOPPPS 教学模式结合 PACS 系统进行医学影像诊断
实验课教学，对照组采用传统教学方法进行教学，
比较两组的考试成绩、教学满意度、教学参与度和
对教学过程的评价及反馈。结果 观察组考试成绩高
于对照组，有统计学差异(t = 7.39，P<0.001)。观
察组教学满意度高于对照组，有统计学差异(Mann-
Whitney U = 340.00，P<0.001)。观察组教学参与度
高于对照组，有统计学差异(t = 16.55，P<0.001)。
观察组在学习兴趣、自主学习、分析问题、临床技
能以及团队合作方面的评价均高于对照组，且均有
统计学差异(t分别 = 12.19、14.50、16.22、19.86、
17.26，P均＜0.001)。结论  BOPPPS 教学模式结合 
PACS 系统可提高教学质量和教学效果，为医学影像
诊断实验课教学提供了新的教学方法。
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式，最后比较两组学生的教学效果。
1.2 方法  对照组医学影像诊断实验课采用多媒体幻灯片的传统教
学方法。

观察组医学影像诊断实验课采用 BOPPPS 教学模式结合 PACS 
系统。具体教学方法如下：①引入：从 PACS 系统中筛选出典型病
例的临床及影像学资料，通过图片、生活趣事等引入以吸引学生
注意，激发学生学习兴趣，使其尽快进入学习状态。②目标：通
过章节脉络图的形式，展示本节课的重点与难点以及需要掌握和
了解的知识点，使学生有目的的进行学习。③前测：从 PACS 系
统中调取典型病例，通过提问或测试等方式了解学生对理论课知
识的掌握情况，有利于调整教学活动。④参与式学习：为调动学
生的主动性和参与性采用启发式教学，以既定案例为主线，借助 
PACS 系统提供的临床及影像资料，让学生自行使用 PACS 系统，
分组讨论、分析和解决问题。⑤后测：选用判断、选择和问答题
的方式评估学生对知识理解的情况，从 PACS 系统调取典型病例，
让学生分析，进而了解学生对知识的掌握情况及尚存在的一些问
题。⑥总结：通过思维导图等方式对本节课要点进行梳理总结，
并根据后续出现的问题查漏补缺。
1.3 观察指标  (1)考试成绩：实验课教学结束后，对学生进行期
末理论课考试及实践能力考核。期末理论考试采用闭卷形式，总

分100分。实践能力考核包括对案例进行影像分析、报告书写、
诊断和鉴别诊断，总分100分。最终的考试成绩按80%期末理论
考试成绩 + 20%实践能力考核成绩计算。

(2)教学满意度：以问卷调查的形式开展，从教学方法、教学
安排、教学互动3个方面评价教学满意度，分非常满意、满意、
基本满意及不满意四个等级。

(3)教学参与度：数字评分(0~10分)，评分越高参与度越高。
(4)对教学过程的评价及反馈：采用问卷调查的形式评估教学

效果，包括学习兴趣、自主学习、分析问题、临床技能以及团队
合作5个方面，每个方面20分，总分100分。
1.4 统计分析  统计学处理使用SPSS 22.0统计软件，计量资料用
(χ- ±s)表示，两组比较采用两样本独立t检验；性别比较采用χ

2

检验；有序资料比较采用秩和检验。P<0.05，表示差异有统计学
意义。

2  结　果
2.1 两组人口统计学对比  观察组和对照组年龄、性别无统计学
差异(P>0.05)(表1)。
2.2 两组考试成绩对比  观察组理论课成绩、实践能力考核成绩及
考试成绩均高于对照组，且均有统计学差异(P均<0.001)(表2)。

表5 两组对教学过程的评价及反馈

组别	 人数(名)	 学习兴趣(分)	 自主学习(分)	 分析问题(分)	 临床技能(分)	 团队合作(分)

观察组	 37	 16.92±1.26	 17.05±1.08	 17.22±1.08	 17.41±1.04	 17.29±1.13

对照组	 40	 13.58±1.15	 13.28±1.20	 13.23±1.07	 13.00±0.91	 13.25±0.93

t值	 /	 12.19	                     14.50	                     16.22	                     19.86	                     17.26

P	 /                ＜0.001	                   ＜0.001	                   ＜0.001	                   ＜0.001	                   ＜0.001

表4 两组教学参与度比较
组别	 人数(名)	 参与度(分)

观察组	 37	 7.92±.076

对照组	 40	 4.95±0.81

t值	 /	 16.55

P	 /              ＜0.001

表3 两组满意度比较
组别	                人数(名)  非常满意(名)  满意(名)  基本满意(名)  不满意(名)

观察组	                       37	 17	 18	      2	          0

对照组	                       40	 4	 19	      17	          0

Mann-Whitney U	 340.00

P	                      ＜0.001

表2 两组考试成绩比较

组别	 人数(名)	 理论课成绩(分)    实践能力考核成绩(分)       考试成绩(分)

观察组	 37	 86.13±2.90          93.62±1.66	                       87.63±2.53

对照组	 40	 81.30±3.55          88.43±3.30	                       82.73±3.22

t值	 /	   6.51	                 8.82	                         7.39

P	 /                ＜0.001	             ＜0.001	                     ＜0.001

表1 两组人口统计学比较

组别	 人数(名)	 年龄(岁)	                性别(男/女)

观察组	 37	 20.95±0.71            19/18

对照组	 40	 20.85±0.80            21/19

t/χ2值	 /	 0.56	                0.01

P值	 /	 0.58	                0.92

2.5 两组对教学过程的评价和反馈  观察组在学习兴趣、自主
学习、分析问题、临床技能以及团队合作方面的评价均高于对照
组，且均有统计学差异(P均<0.001)(表5)。

2.3 两组教学满意度对比  观察组教学满意度高于对照组，有统
计学差异(P<0.001)(表3)。

2.4 两组教学参与度对比  观察组教学参与度高于对照组，有统
计学差异(P<0.001)(表4)。
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3  讨　论
“医学影像诊断学”是基于医学成像技术对人体各部位进行成

像并对图像进行诊断的医学学科，是临床诊断的重要组成部分，具
有综合性与实践性强的特点，影像诊断的准确性直接关系到患者的
总体治疗和预后评估。五年制临床专业本科学生在校期间虽然开设
了影像诊断课程，但其对该课程重视程度不够，影像诊断学基本知
识薄弱，对常见疾病的影像学表现了解不足。BOPPPS 模式是一种
以学生为主导的授课形式，在提高学生自主学习能力和成绩等方面
较传统教学模式有无法比拟的优势[6]。而且教师可以尽快发现知识
盲点和薄弱环节，根据具体讲授内容和学生的实际学情及时纠正和
改变[7]，使教学变得简单、高效。BOPPPS 教学模式在医学影像学
本科生教学中具有较好的教学效果[8]。

PACS系统已全面应用于国内医学影像诊断工作，并广泛应用
于规培生、实习生及进修生的实践教学，为医学影像诊断带来全新
的教学革命，不仅有利于提高医学影像教师的专业素养，而且能
够提高广大医学生进行医学影像实践的学习兴趣，使其主观能动性
得以发挥，促进“以教师为重心”向“以学生为重心”教学模式
的转变[5]。将PACS系统应用于临床医学专业医学影像诊断实验课
教学中，可强化学生的实践能力，促进教学质量和效果的提升[9]。
BOPPPS 教学模式结合PACS 系统可以为放射科住院医师规范化培
训的教学注入新活力，符合我国医学教学可持续发展的道路[5]。

本研究中，观察组在理论课成绩、实践能力考核成绩、考试
成绩、教学满意度、教学参与度、学习兴趣、自主学习、分析问
题、临床技能以及团队合作方面均明显优于对照组(P＜0.001)，
说明BOPPPS教学模式结合PACS系统在临床专业学生医学影像诊
断教学中，能够提高教学效果，提升临床专业学生的综合能力，
与既往研究结果相符[10-11]。BOPPPS教学模式强调学生主动式的参
与，重视师生教学互动的反馈，使“以学生为主体，以教师为主
导”的科学教育发展理念得以充分体现，目前很多高校在推行该
教学模式[12-13]。通过PACS系统可以查询具有代表性的影像资料以
及相关的临床资料，第一时间将疾病的临床表现与影像学表现相
结合，有助于提高临床专业学生影像诊断思维能力[14]。BOPPPS 
教学模式结合PACS系统与传统医学影像诊断实验课教学比较，可
增强临床专业学生对医学理论知识的理解和临床思维的锻炼，充
分调动其学习的积极性和主动性，提高其对疾病的全面认识及综
合分析疾病影像诊断的能力[5]，弥补学生在理论课课堂上忽视的关
键知识，达到温故而知新的效果，提高其考试成绩，并且在这个
过程中教师可以做到教学相长，提高教学满意度、参与度。

综上所述，BOPPPS教学模式结合PACS系统可以尽快发现学
生知识盲点和薄弱环节，及时调整教学方案，极大提高教师教学
工作效率和质量，同时可以增加学生的学习兴趣，不断加强学生
学习的高效性、自主性、参与性，提高考试成绩及教学满意度，
在临床专业学生提高影像学临床实践能力和综合思维能力方面具
有独特优势。
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