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X 线摄影技术是医学影像技术专业学生必修课
程和影像工作人员必备的临床技能 [1]。我院一直重
视学生的实训操作训练，但传统的教学模式是单人
操作或学生扮演病人进行操作训练，自 2013 年开始
尝试在原有的基础上利用模拟人进行投照，综合模
拟人对学生的实训操作训练，取得较好效果，现将
体会报道如下。

一　对象与方法

（一）　对象 

选择我院 15 级影像技术专业 3-4 班为实验组，
1-2 班为对照组，所以学生均已在大一进行了基础知
识的学习，在生源、年龄、知识水平方面差异无统
计学意义，具有可比性。

（二）　方法  

1. 实训设施与条件
我院医学影像实训基地作为实训场所，102 教

室拥有模拟人，DR 摄片机，暗盒及洗片设备等。具
有“整体化、多功能、开放式”以及“先进性、网
络化、数字化”的特点。

2. 实训前准备
（1）完成脊柱四肢这门课程中 X 线检查技术的

相关理论知识的讲解，并在讲解完一个部位的摄影
要点并同时安排实训课。（2）编写案例，模拟医院
场景，并提供相应病史。（3）实验室相关器材准备
及场景布置。（4）组织学生熟悉案例，学生按自愿

原则 , 自行分配角色，向学生介绍实训室环境和操作
要点。

3. 实训操作
每班训练共 40 学时，有两位教师参与训练，每

班分八组，每组 4-5 人。在每次实训之前均已讲解
相关理论知识，并制订了相关教学案例，学生根据
案例讨论患者应采取什么体位检查并进行操作。以
骨折为例，学生实训过程如下。案例：患者，男，
12 岁，主诉因“滑轮滑不小心跌倒，左侧肘部先着地，
现患者左前臂疼痛”，予以患者尺桡骨正位 X 线摄影，
判断其有无骨折。（1）试验组教学方法：实验组采
用模拟人进行教学。课程开始前，教师先向学生强
调本次课程主要内容（5-10 分钟），然后分配各小组
任务。每个小组成员先进行单项训练，解决操作中
的具体步骤，对基本操作熟悉后，再使用模拟人根
据案例，确定需要摆放的体位，然后按照医院的场
景模式对患者实施影像学检查，包括：阅读申请单，
确认患者信息，确定患者检查部位，检查体位的设计，
检查要点确定好后，选择合适的 KV 值，mAS 进行
曝光，并洗出胶片，教师根据各组洗出的胶片比较，
找出实际操作中的不足，评出符合标准的摄影片，
并分析原因。（2）对照组教学方法：对照组采用讲
授 + 案例教学模式，学生分组模拟体位摆放，但因
学生做标准化病人不符合放射卫生防护的要求，只
能用骨架来进行模拟投照，但因骨架与真正人体有
一定差别，且只能完成部分体位的正、侧摆放，学
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生不能理解到患者在接受检查时全身各个部位为完
成这一体位所能做到的协调统一，曝光后得到的胶
片有一定程度上的失真。

二　结果

本门课程理论课、实训课结束后 , 对两组学生
进行了理论及操作考核 , 考试内容相同 , 结果见表 1。
实验组在理论成绩上稍高于对照组，但差别无统计
学意义（P>0.05）；实验组在实训成绩上显著高于对
照组，差异有统计学意义（P<0.05）。

表 1　实训后两组学生理论和实训考试比较表（x±s）

组别 例数
成绩
理论 实训

实验组 95 82.96±1.63 82.84±13.04
对照组 95 82.00±5.79 78.85±14.42
T 值 1.58 2.15

P 值 0.116 0.034

三　讨论

（一）　医用模拟人在实训中的优势

1. 模拟人能够满足实训要求 , 可进行投照曝光，
实训教学与临床紧密结合。

模拟人为学生提供了一个全功能模拟的临床的
教学环境 , 教师根据临床真实案例设置模拟人状态 ,
学生可以在掌握一定理论知识的基础上，选择合适
检查，进行体位设计等相关摄影要点，曝光后得到
胶片，可以看到自己拍摄的 X 线光片有无错误。如
尺桡骨正位片时，标准做法是患者侧身坐于摄影床
一旁，被检侧前臂伸直，掌心向上平放于暗盒上。
但学生在实际操作时，可能因为种种原因，有些细
节出现错误，如有少部分学生将掌心向下摆放，但
由于没有曝光，并未发现错误导致的 X 线片出现废
片的原因，而用模拟人时若出现掌心向下的情况，
学生可以看到 X 线片中尺桡骨没有平行排列，而是
交错，更加直观、清晰的显示错误，加深学生印象。

临床模拟教育是提高学生临床技能的有效途径 ,
通过模仿操作达到训练项目的精确化 , 再进一步实现
多种操作的协调 , 最终实现操作的自然化 , 以实现临
床的需要 [2]。医学影像技术学是一门实践性很强的
学科，技能训练尤其重视。就体位投照而言，以往
一般采用学生间相互协作，骨架摆放和医院见习等
方式。一般，目前采取学生间互作模特，一位扮演

“检查者”，一位扮演“技师”，相互进行训练，虽然
可行性较强，但在真正操作过程中，会出现学生体
位摆放的随意性，以及有些体位不能进行操作，《放
射工作卫生防护管理办法》对患者和受检者进行诊
断、治疗时 , 应当按照操作规程 , 严格控制受照剂量 ,

对邻近照射野的敏感器官和组织应当进行屏蔽防护 ;
对孕妇和幼儿进行医疗照射时 , 应当事先告知对健康
的影响。但对于病人的检查应该是在医院内完成的，
但考虑到医院一般用较为先进的设备，以及病人的
安全，没有任何相关基础的学生很难被医院和病人
认可。骨架摆放来说，相对简单，经济易于达到，
但只能部分体位摆放，相对较局限。而模拟人能够
使学生尽快动手解决实际问题，并能够直观分析操
作的不足，让实训教学和临床紧密结合。

2. 模拟人有利于提高学生的操作能力
传统影像学教学超声实训过程中，一般采用学

生相互协作，来进行实训，虽然没有了 X 线电离辐
射的危险，但是基本上学生之间都是正常表现，有
些疾病只能通过理论课上图片进行讲解，而学生不
能直观感受，如肝癌，那么，模拟人可以有对应病症，
学生可进行操作手法等练习。

3. 模拟人有利于提高学生团队协作能力
学生在实训过程中，小组为单位，组员之间相

互交流学习，以模拟人为患者 [3]，特殊体位又避免
了男女生之间的不便，在合作中相互练习，增强团
队协作能力。

4. 提高学生的专业态度
专业态度是个人对某种特定职业的评价和比较

持久的肯定或否定的心理反应倾向。由于在校学生
没有真正体会到影像科的工作环境，模拟教学让学
生认识到自己知识和技能的不足，从而确立其对专
业的认同感，激发学习兴趣。

（二）　开展模拟人进行实训需要注意的问题

1. 医用模拟人的局限性
1）模拟人价格相对昂贵，而且国外市场居多，

学校内经费有限，可购置的模拟人数量较少，且功
能有限，因此，能开发廉价、性能相对较好的摄影
模拟人将成为趋势。2）该模拟人毕竟不同于真实患
者，并不能完全取代临床实习。3）对老师的要求高，
参与实训课的老师要有足够的临床经验去分析学生
实训过程中出现的问题。
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