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·康复教育·

基于功能的联想记忆法应用于解剖学教学的对照研究*

李 睿1 郑修元1 庄志强1,2 彭静文1 燕铁斌1

康复治疗是一门以恢复伤残病者的躯体功能为主要目

标的专业学科[1]。康复治疗技术来源于西方，在课程设置及

专业要求方面有别于传统治疗方法，因此，解剖学知识与康

复治疗师的专业技能息息相关[2]。而系统解剖学中前臂及手

内肌的解剖因其肌肉数量多、体积小，名称相对复杂的特点，

经常使得康复治疗专业学生的精准学习记忆存在困难。为

了让学生在进入实习阶段后可以熟练地进行上肢神经损伤、

上肢肌肉痉挛、手部外伤等内容的相关评估、治疗，教授一套

行之有效的肌肉解剖记忆方法显得尤为重要。

本教研室基于多年康复治疗技术本科生教学经验[3—4]，

在前期系统解剖学知识的基础上，对前臂与手内肌肌肉解剖

知识进行了系统梳理，并结合康复治疗专业的学科特点，以

肌肉功能为切入点，采用“先功能，后解剖”的学习记忆法进

行讲授，受到了许多实习生的好评。为了检验这种学习法的

教学有效性，本文将常规的先解剖后功能教学法与先功能后

解剖学习法进行了对比研究。

1 研究方法

1.1 对象与分组

1.1.1 研究对象：选取 2013—2014年和 2014—2015学年在

中山大学孙逸仙纪念医院康复科实习的康复治疗专业本科

实习生作为研究对象。102名实习学生在进入临床实习前，

即参与本研究前先进行初步问卷调查（表1），认为实习前需

进一步加强前臂与手部肌肉解剖知识复习、且能严格遵守本

研究规则的学生入组（即参与研究的1个月内不额外复习相

关内容，且试验组不向下一年度同学校的学生传授此学习方

法）；认为这方面知识扎实，无需进一步复习者不予入组。

1.1.2 分组：按照实习年度分层，用抽签法将73名学生随机

分入顺向教学组 36人，其中 2013—2014年度 19人（男生 10

名，女生9名），2014—2015年度17人（男生8名，女生9名）；

逆向教学组37人，其中2013—2014年度17人（男生10名，女

生7名），2014—2015年度20人（男生10名，女生10名）。两

组学生的年龄、性别、在校班级排名、进入临床实习总时间差

异无显著性。

1.2 教学方法

1.2.1 常规组（A组）：选取人民卫生出版社的《系统解剖学》

（第7版）作为教学用书。由事先确定的1名本教研室老师按

照常规本科课程顺向进行讲授，即对实习之前知识进行巩固

复习。教学过程为逐一学习上肢前臂前群、后群及手内肌共

38块肌肉，讲解从解剖位置、起止点等内容开始，最后讲解对

应的运动功能，授课时间50min，授课次数1次；

1.2.2 试验组（B组）：由本教研室熟悉逆向学习法的 2名老

师进行授课。先令学生思考人体解剖体位下前臂前侧、后侧

及手部具有哪些运动功能，然后教师提供肌肉总数目，再将

数目与运动功能结合进行相应肌肉的对应讲解。例如：学生

手臂旋前位下可做伸腕（桡侧腕长伸肌、桡侧腕短伸肌、尺侧

腕伸肌）、伸指、伸拇和前臂旋后的功能动作，然后指出前臂

背侧相应骨骼肌的名称，最后再学习各肌肉的位置和起止

点。每次教学时间也是50min且仅授课1次。两组教学法均

在每位入组学生刚进入临床实习的1周内进行，每次授课采

取一对一的模式进行。

1.3 测评考核方法

本研究采用口述测评法对两组实习生进行教学效果考

核。A、B 两组分别于课前、课后次日及课后 1 个月予以测

试，考评由同一位教师完成，要求学生在5min内能流利地口

述前臂与手内肌肉，共38块，并在自己身体上演示肌肉起止

点和相应功能。能自行准确叙述每一块肌肉的名称、起止点

和功能的可得1分（其中4块蚓状肌、掌侧3块骨间肌、背侧4

块骨间肌可以一起陈述），学生如有遗漏，教师予以补充，满

分38分。

1.4 统计学分析

应用SPSS17.0对3次测试结果采用单因素方差分析，比

较教学前后差异及教学后组间差异。P<0.05为差异具有统

计学意义。

2 结果

2.1 实验开始前的调查表结果

调查结果表明，超过80%的学生认为前臂及手内肌肉对
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专业操作很重要，并且多次复习也难以达到有效的记忆。调

查也显示 90%以上的学生没有接触过其他更好的记忆方

法。73名实习生愿意积极参加本研究，并口头承诺严格遵守

研究规则。见表1。

2.2 两组三次考核成绩

课前成绩：试验组成绩略高于常规组，但差异无显著性

意义。

课后次日成绩：常规组（A组）与试验组（B组）两组组内

比较，课后次日成绩均较课前成绩有显著的提高，差异有显

著性意义；两组之间，B组课后次日成绩明显高于A组（P＜

0.01），B组成绩的提高程度也高于A组。

课后1个月成绩：A组成绩与课前成绩无显著性差异，B

组成绩与课后次日成绩接近且显著高于课前成绩；两组之

间，B组成绩显著高于A组，差异有显著性意义（P＜0.01）。

见表2。

3 讨论

人体解剖学是医学生学习医学理论知识的基础课程，掌

握并熟记是每个医学生必须具备的能力之一[5]。康复治疗专

业是国内起步较晚但逐渐兴起的一门学科，它很好地填补了

临床医学和预防医学的不足之处，真正达到生物-心理-社会

医学的模式[6]。而对于普通高校的康复治疗专业学生而言，

本科学习阶段，由于前臂与手的肌肉块小、数目多、命名及功

能相对复杂，学习难度较大，故非教学重点。但进入临床工

作岗位后，在对上肢功能障碍进行评定和治疗时，则要求对

此部分的解剖学知识有扎实的基本功，因此，如何在有限的

实习时间内高效、快速学习并且长效记忆前臂及手部肌肉的

名称、功能及起止点是临床康复教师需要探讨的问题。本研

究采用的先功能后解剖的联想记忆方法在学习运动解剖方

面有如下优势：

3.1 试验组的识记方式有助于快速记忆

解剖学中常用的科学记忆方法包括直观形象记忆法、绘

图记忆法、比较记忆法、多通道记忆法、比喻记忆法、谐音记

忆法、归纳记忆法等多种方法[7]。但这些记忆方法均没有从

运动功能角度出发，记忆所花时间较长，几种方法联合使用

后容易造成混淆。本研究打破学生在校期间按照传统解剖

教材的记忆顺序肌肉名称-起止点-神经-功能的顺序式机械

性记忆模式，采用从肢体运动功能出发的意义性识记方式

（即对记忆材料进行理解和思维加工的识记模式），意义性识

记具有全面、牢固、精确和迅速有效等特点[8]。因此，使学生

在有限的时间快速高效记忆相关内容，课后次日的成绩表明

试验组学生记忆效果更佳。

3.2 试验组的课程所需时间有助于快速记忆

相较于试验组40min即可完成教学内容的时间，常规教

学组需要近 1h才能完成整体内容的教授，此时学生的注意

力也降到一定程度，大脑处于疲劳状态，学生获取知识的欲

望和能力下降[9]，因而记忆的效率也有一定影响。同时，根据

心理学中所说的“系列位置效应”（即指人们记忆事物时，对

末尾部分的项目记忆程度优于中间项目）[10]，试验组由于方

法概括性强，学生主动参与度高，这使得教师讲授时间充足，

在课程结束前还有足够的时间进行强调回顾，所以，一定程

度上增强了学生的记忆力。

3.3 “先功能后解剖”有助于记忆保持

评价专业教学的重要指标之一即为对知识的记忆能

力。记忆保持越久后期对知识的运用也更得心应手。在认

知心理学上，保持是指大脑对已获取信息存储并巩固的过

程[11]。按照艾宾浩斯遗忘曲线理论，只有定期地再认或复述

学习内容，记忆信息才不会被完全遗忘而得以保持。本研究

调查发现，虽然学生课后反复巩固复习，但存在反复遗忘的

特点，符合对照组课后1个月测评成绩基本回到基线水平的

结果。试验组记忆重在学生理解的基础上进行联想、分析记

忆。学生可以借助自身肢体的提示与诱导，更便捷有效地进

行反复学习，不用通过反复查找解剖书籍进行复习，这一定

程度上增加了对知识再认回忆的可操作性、记忆强度以及归

纳能力，减少学生反复复习带来的负担，对于康复治疗学专

业的学生快速接轨临床工作是很有意义的。另一方面，记忆

信息的保持是其转变为短时记忆的前提条件[7]，只有转变为

短时记忆，才能通过其他学习方法完成长期记忆的储存。试

验组通过“功能联想肌肉”的记忆模式，利用学生选择性的知

觉和图形信息处理特点，能很好地引起了实习学生的注意

力，从而有助于知识的保持和运用。

3.4 本研究采取口述的方法考核实习学生的学习记忆效果

与常规的笔试测试不同，口述测评需要学生即时回答问

题，消除了单纯识别标本法及笔试考试方法中模棱两可，碰

巧答对的现象。口述测评法（oral presentation assessment）

表1 前臂与手肌肉解剖知识掌握情况问卷

项目

你觉得前臂与手内肌肉解剖知识对康复专
业学员是否重要？
是否有多次复习前臂与手内肌肉解剖知识，
效果仍不理想？
是否在实习前接触过其他记忆方法？
是否愿意参加本研究？
是否愿意严格遵守本研究的规则？

是（例）

98

87

10
73
73

否（例）

4

15

92
29
29

表2 常规教学与逆向教学效果比较 （x±s，分）

级别

常规教学组（A组）
试验教学组（B组）

①与课前成绩相比P<0.01；②与A组成绩相比P<0.01

课前成绩

17.6±6.2
16.6±5.7

课后次日成绩

28.2±11.0①

36.9±3.0①②

课后1个月成绩

18.1±8.5
37.1±2.2①②
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是一种新型的考评方法，是指定期让学生采取陈述的方式来

讲述他所掌握的解剖学知识。这种测评方法兴起于欧美医

学院校的教学实践中，并日趋完善[12—13]。近几年，国内某些

医学院校也有以口述运用于解剖学教学的实践报道[14]。它

要求学生在掌握实践内容的基础上，通过语言组织将其表现

出来。通过这样的思维挑战测试，激发了学生的积极性，培

养了学生的归纳和表达的能力，从侧面巩固了学生对于所学

肌肉解剖知识点的记忆。

然而，需要注意的是，本研究采取的教学法在理论上比

较适用于有一定解剖基础知识的、即将进入临床实习阶段的

医学生，而对于刚入学且没有解剖学学习基础的学生而言，

此教学法不能充分体现出其价值。另外，本文只进行了上肢

解剖的教学尝试，扩大研究范围是本研究的后续工作。

4 结论

功能联想解剖的学习方法是一种符合康复治疗专业特

点、高效的解剖记忆思维方法。它可以有效地帮助康复治疗

专业学生在临床实习前快速、精准、持久掌握前臂与手的肌

肉解剖，利于从学生向医生的角色快速转型。
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