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“虚拟仿真+实体模型”双载体支撑的《作业治疗学》实操课堂改革： 

提升学生治疗方案设计与执行能力 

王 荣，刘 敏* 

南通理工学院健康医学院  江苏南通 

【摘要】目的 构建“虚拟仿真+实体模型”双载体融合的《作业治疗学》实操教学模式，探索其在提升

康复治疗学专业学生作业治疗方案设计、临床实操执行能力中的应用价值，为新医科背景下作业治疗学课程

实践教学改革提供可参考方案。方法 选取南通理工学院 2024 级康复治疗学本科 2 个班级，对照组采用传

统实操教学（教师演示+实体模型练习）；观察组采用双载体教学（虚拟仿真前置情景推演+实体模型实操落

地）。课程结束后比较两组学生理论成绩、作业治疗学方案设计得分、实操客观结构化临床考试（OSCE）
考核成绩，并开展教学满意度问卷调查。结果 观察组学生治疗方案设计得分、OSCE 实操考核成绩显著高

于对照组（P＜0.01）；观察组学生临床思维构建、方案推演、实操信心等维度教学满意度显著优于对照组。

结论 “虚拟仿真+实体模型”双载体实操课堂改革，可充分发挥虚拟仿真的沉浸式情景训练优势与实体模型

的触觉、实操训练价值，有效弥合课堂教学与真实临床作业治疗场景之间的鸿沟，强化学生以患者为中心的

作业治疗思维，显著提升学生治疗方案设计与临床执行能力。 
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The reform of the practical operation class of “Occupational Therapy” supported by the dual carriers of 

“virtual simulation” and “physical model”: Enhancing students’ ability to design and implement treatment 

plans 

Rong Wang, Min Liu* 

Nantong Institute of Technology School of Health Sciences, Nantong, Jiangsu 

【Abstract】Objective To construct a practical teaching model of “virtual simulation + physical model” for 
the “Occupational Therapy” course, and explore its application value in enhancing the students’ ability to design 
occupational therapy plans and execute clinical operations in the field of rehabilitation therapy. This study aims to 
provide a reference solution for the practical teaching reform of the occupational therapy course in the context of the 
new medical science. Methods Two classes of undergraduate students majoring in rehabilitation therapy from 
Nantong Institute of Technology in the 2024 grade were selected. The control group adopted the traditional practical 
teaching method (teacher demonstration + physical model practice); the observation group adopted the dual carriers 
teaching method (preliminary scenario simulation in virtual simulation + practical operation in physical models). 
After the course, the theoretical scores, the scores of occupational therapy plan design, and the Objective Structured 
Clinical Examination (OSCE) assessment scores of the two groups of students were compared, and a teaching 
satisfaction questionnaire survey was conducted. Results The scores of treatment plan design and OSCE practical 
assessment of the observation group were significantly higher than those of the control group (P < 0.01); the teaching 
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satisfaction of the observation group in terms of clinical thinking construction, plan design, and practical confidence 
was significantly better than that of the control group. Conclusion The reform of the practical classroom with “virtual 
simulation + physical model” can fully utilize the immersive scenario training advantages of virtual simulation and 
the tactile and practical training value of physical models, effectively bridge the gap between classroom teaching and 
the real clinical occupational therapy scenarios, strengthen students’ patient-centered occupational therapy thinking, 
and significantly improve students’ treatment plan design and clinical execution abilities. 

【Keywords】Occupational therapy; Virtual simulation; Physical model; Teaching reform; Rehabilitation 
therapy 

 

引言 
《作业治疗学》是康复治疗学专业核心主干课

程，强调以作业为核心、以患者为中心，要求学生不

仅掌握功能评定、治疗技术操作，更具备基于患者

个体功能障碍、生活环境与作业需求，独立完成作

业治疗方案设计、实施、动态调整的综合能力[1]。传

统实操课堂多依靠教师示教、实体模型/模拟人反复

练习，存在临床场景单一、病例类型有限、高危/复
杂病例无法反复演练、学生难以完整推演治疗方案

全过程等痛点：学生容易机械记忆操作步骤，但面

对复杂病例时方案设计能力不足，难以根据患者实

时反应动态调整治疗计划，临床思维薄弱，进入临

床实习后适应周期较长[2]。 
随着新医科建设推进，医学虚拟仿真技术广泛

应用于康复医学教育，可构建脑卒中、脊髓损伤、认

知障碍等多种虚拟作业治疗病例，支持学生反复开

展情景化方案推演、试错训练，弥补实体教学病例

不足的短板[3]。但纯虚拟仿真训练缺少真实触觉反

馈、实物操作手感，难以完全替代实体模型的动手

实操训练。因此，本研究依托《作业治疗学》实操课

堂，开展“虚拟仿真+实体模型”双载体实操课堂改

革，将虚拟仿真用于方案构思、病例情景模拟、治疗

预演，实体模型用于手法实操、辅具装配、作业活动

落地训练，形成“虚拟推演—实体实操—双向反馈

迭代”的双载体教学链条，契合作业治疗“方案设

计——操作执行”一体化能力培养目标，为康复专

业实践课程改革提供实证依据。 
1 对象与方法 
1.1 研究对象 
选取南通理工学院 2024级康复治疗学专业 2个

本科教学班为研究对象，按班级分为对照组（43 人）、

观察组（42 人），两组学生入学成绩、前期《康复

评定学》等基础课程成绩比较差异无统计学意义（P

＞0.05），授课教师、教学学时、教材一致，排除中

途休学、缺课＞1/3 学时学生。 
1.2 教学方法 
1.2.1 对照组：传统实操教学模式 
采用课堂理论讲授+教师实操示教+实体模型分

组练习。以实体上肢模型、手部关节模型、ADL 模

拟辅具模型为载体，教师演示评定技术、作业训练操

作；学生分组在实体模型上重复练习操作；病例分析

以纸质案例讨论为主，课后提交作业治疗方案[4]。 
1.2.2 观察组：“虚拟仿真+实体模型”双载体

实操课堂改革具体内容 
本研究针对传统《作业治疗学》实操课堂“重

操作、轻思维、重模仿、轻设计”的教学弊端，从教

学资源重构、教学流程再造、课堂组织形式、考核评

价体系四个维度开展系统性课堂改革，构建“虚拟

仿真情景推演+实体模型实操”落地深度融合的双载

体教学体系，具体改革内容如下。 
（1）双载体教学资源体系改革 
搭建虚实互补的双维度教学资源库，解决传统

教学病例匮乏、场景单一、高危操作无法开展的问

题。虚拟资源方面，依托南通理工学院健康医学院

康复虚拟仿真教学平台，构建脑卒中偏瘫、颅脑损

伤认知障碍、脊髓损伤、手外伤功能障碍等多场景

标准化虚拟病例资源，涵盖功能评定、作业活动分

析、治疗方案设计、康复干预、预后评估全流程，支

持学生无限次重复演练、自主试错、情景复刻。实体

资源方面，配齐标准化康复实操教具，包括人体上

肢仿真模型、手部关节功能模型、日常生活活动

（ADL）训练套件、矫形器制作模型、居家环境改

造模拟装置、手功能精细作业训练教具等，完整覆

盖作业治疗基础实操、功能训练、辅具适配、环境改

造等核心实操内容，为方案落地提供实体支撑[5]。 
（2）三段式闭环教学流程改革 
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打破传统“教师演示—学生模仿”的单一教学

模式，重构“虚拟前置推演—实体实操落地—虚实

迭代优化”三段式闭环教学流程，实现临床思维与

实操能力同步培养（图 1）。 
①虚拟前置推演阶段：课前依托虚拟仿真平台

布置病例任务，学生沉浸式进入临床场景，独立完

成患者问诊、功能评定、作业需求分析，自主制定

长、短期康复目标，设计个体化作业治疗方案。系统

实时反馈方案缺陷，学生可自主修改、反复推演，完

成方案设计思维训练，规避临床实操风险。 

②实体实操落地阶段：学生将虚拟场景中成型

的治疗方案，迁移至实体模型开展实操验证，完成

关节活动训练、精细作业训练、辅具穿戴适配、矫形

器制作、居家环境改造等实操项目，依托实体教具

的力学反馈、触觉体验，解决虚拟操作无手感、无法

落地的问题。 
③虚实迭代优化阶段：结合虚拟推演数据、实

体实操问题、小组讨论结果，学生复盘方案漏洞，针

对性优化治疗计划，实现“理论构思—虚拟预演—
实体实操—复盘完善”的完整教学闭环。 

 
图 1  “虚拟仿真+实体模型”双载体实操教学流程图 

 
（3）课堂组织与教学模式改革 
改变传统统一化、灌输式教学，采用“线上虚

拟自主学习+线下实体小组实操”的混合式课堂组

织模式。虚拟学习阶段以学生自主探究为主，教师

后台监测学生推演数据、梳理共性问题；实体实操

阶段采用 5~6 人小组合作模式，分工完成方案展示、

实操演练、问题记录、成果汇报，教师针对性个体化

指导。教学重心从“教会学生操作动作”转变为

“教会学生设计、实施、调整治疗方案”，突出作业

治疗个体化、以患者为中心的学科核心特质[6]。 
（4）过程性考核评价体系改革 
摒弃传统仅以最终实操、理论考试为主的终结

性评价，建立虚实结合的多元化过程性评价体系。

评价内容包含虚拟仿真平台方案设计成绩、虚拟推

演完成度、试错优化记录、实体模型实操规范性、小

组汇报表现、最终个体化方案质量、期末 OSCE 实

操考核成绩，全面覆盖学生的临床思维、方案设计、

实操执行、问题复盘四大核心能力，实现全过程、全

方位、多维度教学评价。 
课前预习：虚拟病例导入→虚拟前置推演（功

能评定→作业需求分析→初步方案设计→虚拟试错

修改）→实体模型实操落地（虚拟方案转化实操、模

型训练、辅具装配）→虚实互评与方案迭代（小组汇

报、教师点评、虚实数据对比）→方案完善判定→形

成最终个体化治疗方案。 
1.3 评价指标 
（1）理论笔试：课程结束统一闭卷考核，满分

100 分； 
（2）作业治疗方案设计考核：提供标准化病例，

学生独立撰写完整作业治疗方案，从功能评估、作

业需求分析、长短期目标、治疗活动选择、风险防

控、环境改造 6 个维度评分，满分 100 分； 
（3）OSCE 实操考核：设置标准化模拟患者站

点，考核学生功能评定、作业治疗技术实施、沟通、
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应急调整能力，满分 100 分； 
（4）教学满意度问卷：自行设计问卷，包含临

床思维培养、方案推演能力、实操信心、学习兴趣、

课程价值 5 个维度，采用李克特 5 级评分，问卷经

3 名康复医学教育专家评审修订，并经 30 名学生预

调查检验，总量表 Cronbach’s α=0.91，各维度 α 为

0.78～0.86，具有良好的信效度。 
1.4 统计学方法 
采用 SPSS 26.0 软件进行统计分析，计量资料

以（x̄±s）表示，组间比较采用独立样本 t 检验；计

数资料采用𝜒𝜒2检验，检验水准 α=0.05，P＜0.05 具有

统计学意义。 
2 结果 
2.1 两组学生课程考核成绩比较 
两组学生性别构成差异无统计学意义（χ²=0.11，

P=0.740），入学成绩等基线资料比较差异无统计学

意义（t=0.65，P=0.517），两组具有可比性。观察组

方案设计得分、OSCE 实操考核得分显著高于对照

组（P＜0.01）；两组理论笔试成绩差异无统计学意

义（P＞0.05），见表 1。 
表 1  两组学生课程考核成绩对比（x̄±s，分） 

组别 人数 理论成绩 方案设计成绩 OSCE 实操成绩 

对照组 43 75.23±5.43 70.01±6.55 71.42±5.21 

观察组 42 77.01±4.68 81.74±5.36 84.22±4.64 

t - 1.62 9.02 11.95 

P - 0.110 ＜0.01 ＜0.01 

 
2.2 教学满意度比较 
观察组学生在临床思维构建、方案推演训练、

实操自信心、学习兴趣、课程价值 5 个维度满意度

评分均显著高于对照组（P＜0.05），其中“课程价

值”维度满意度评分观察组为（4.46±0.52）分，对

照组为（3.86±0.60）分，差异有统计学意义（t=4.92，
P＜0.01）。学生反馈虚拟仿真能够降低复杂病例学

习门槛，实体模型弥补虚拟操作缺乏真实手感的缺

陷，虚实结合有助于理解“方案设计必须落地到实

操”，减少纸上谈兵。 
3 讨论 
作业治疗核心能力要求学生能够基于患者个体

情况完成方案设计并落地执行，传统教学模式易造

成学生重操作、轻临床决策的学习误区[7-8]。本研究

实施的“虚拟仿真+实体模型”双载体实操课堂改

革，从教学资源、教学流程、课堂模式、考核机制多

维度完成系统性升级，彻底改变传统实操教学同质

化、机械化、碎片化的弊端。虚拟仿真平台可反复调

用不同类型病例，支持学生在安全环境下试错，训

练个体化方案设计能力，弥补传统教学病例资源不

足的局限[9]；实体模型提供真实力学与触觉反馈，训

练手功能操作、辅具装配等实操技能，解决纯虚拟

训练缺乏真实操作手感的短板。 
本结果显示，两组学生理论成绩无明显差异，

说明两种教学模式对理论知识的掌握效果相当；但

观察组方案设计、OSCE 实操成绩显著优于对照组，

表明双载体课堂改革的核心价值不在于强化理论记

忆，而在于疏通“方案设计—实操执行”的能力壁

垒，强化学生临床决策和实操执行一体化能力。在

双载体闭环教学模式下，学生先通过虚拟场景完成

患者功能评估、作业需求分析，形成个体化治疗方

案，再借助实体模型完成实操落地，在实操过程中

发现方案存在的缺陷并反向调整，建立“评估—方

案设计—实施—再评估”的完整临床思维链条，契

合作业治疗以全人康复为中心的学科理念[10]。 
本研究存在一定局限性：研究为单院校小样本

教学改革，仅在课程结束时点开展评价，未能追踪

学生进入临床实习后的长期能力表现；虚拟仿真病

例库覆盖范围有限，儿童作业治疗、精神作业治疗

场景有待进一步扩充[11]。后续研究将丰富虚实病例

资源，把虚拟平台过程数据、实体实操视频纳入形

成性评价体系，并开展多中心对照研究，进一步验

证该教学模式的推广适用性。 
4 结论 
本次“虚拟仿真+实体模型”双载体支撑的《作

业治疗学》实操课堂改革，通过重构虚实融合教学

资源、再造三段式闭环教学流程、革新课堂组织模

式与考核评价体系，构建了“虚拟预演、实体落地、
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双向迭代”的全新实操教学模式。该教学改革不影

响学生理论知识掌握水平，但可有效解决传统教学

“重操作、轻思维、重模仿、轻设计”的痛点，显著

提升学生作业治疗个体化方案设计能力与临床实操

执行能力，帮助学生建立标准化、系统化、个体化的

作业治疗临床思维。该改革模式适配新医科康复人

才培养需求，科学性、可行性、可复制性强，可广泛

应用于《作业治疗学》及其他康复医学实操课程的

教学改革与实践。 
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