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与经胸超声心动图（transthoracic echocardiography，TTE）比

较，经食管超声心动图（transesophageal echocardiography，TEE）
避免了胸壁、肺气的干扰因素，能够得到更清晰的图像，提高了

对心血管疾病的诊断敏感性和可靠性，同时 TEE具有简便、快

速、移动性、床旁监测、动态性、无放射等优点，近年来已广泛应

用于心脏手术和非心脏手术的监测与诊断中，在术中监测心功

能、评估血容量、发现栓子、手术前后对心脏手术进行评估、引

导介入手术、辅助制定临床决策等，因而开展 TEE教学使更多

麻醉医师掌握该技能具有重要意义。近年来，模拟器在TEE教

学中的开展，让学员能够在模拟器上进行相关理论学习及反复

动手操作，使学员能够快速掌握 TEE基础知识及提升基础技

能，值得推广［1］。

一、传统TEE教学存在的问题

1.培训效率低下：TEE作为一项有创检查，要求操作者理

论储备丰富，操作技能娴熟，能够在短时间内获得并识别大量

连续的切面。传统 TEE教学主要采用精通超声心动图专业知

识和技能的老师授课，课后学员自主复习的方式，但教师数量

及其教学时间有限，无法满足学员需求。在临床技能培养方

面，主要依赖于在床旁观察老师的手法，该方法仅能让操作的

学员有所体会，其余学员凭空模仿与想象，培训受众范围较窄，

效率低下。

2.实践机会有限：临床上，许多患者并不愿被当作“试验

品”给新手医师进行“练手”。而 TEE检查操作具有侵入性，有

引起软组织感染、咽喉痛、消化道出血等并发症的风险［2］；若在

清醒状态下进行该检查，患者体验痛苦，使得带教老师会为了

规避风险、减轻患者痛苦而减少学员操作的机会。

二、模拟器在TEE教学中的应用

1.食管超声模拟器的组成和原理：TEE模拟器一般由模拟

人、可操作的 TEE模拟探头、主机三部分构成。TEE模拟探头

可经模拟人的口腔放入模拟食管内，具有标准屈伸、旋转和角

度测量能力，类似真实临床 TEE探头可采集多平面图像。TEE
模拟器可实现实时采图，当操纵模拟探头，一侧屏幕可显示探

头与心脏立体的三维毗邻结构图像，而另一侧屏幕则显示相对

应点切开平面的二维超声图像，该图像采集于临床志愿者，分

类整理后储存于计算机中并根据探头的运动进行智能输出。

2.食管超声模拟器的应用现状：作为一种全新的教学方
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法，不仅解决了患者医疗与伦理学因素的需求，同时具有缩短

培训时间、减少操作相关并发症发生的特点，已逐步应用于临

床教学并收效良好［3］。模拟器在 TEE教学中可帮助学员快速

提升相关知识掌握程度、操控探头及采集与识别图像的能力。

通过亲自操控探头，学员可同步在屏幕上观察到探头的运动，

为临床操作奠定了基础 。且学员无需对同一患者反复操作练

习，从而避免了患者发生并发症的风险，同时减轻学习时的心

理压力，为学员提供更充足的时间和机会。此外，还可根据学

习需求设定标准的考核模式进行操作与考核。Bose等［4］发现，

模拟器较书本或网络为基础的多媒体能更有效地帮助无心脏

超声基础的麻醉科住院医师掌握心脏解剖知识及识别心脏超

声图像。Damp等［5］发现使用 TEE模拟器进行培训后，在临床

真人身上实践时，学员采集图像能力和识别图像能力均较传统

式教学的学员更优秀。总之，模拟器用于 TEE培训时，可帮助

学员快速掌握TEE技能，提高培训效率。

3.模拟器的TEE教学内容：TEE的入门基础知识包括 20个
标准切面，模拟器的实时采图功能可帮助学员快速掌握该知

识。实时采图功能体现为可动态显示模拟探头与心脏的三维

毗邻结构，探头运动至心脏相关切面时，屏幕上会切换为该切

面的三维解剖结构剖面及相应的二维超声图像，学员可直观地

将三维解剖结构与二维超声图像进行一一对比，进行理解记

忆。其次，模拟器可呈现左室与二尖瓣的三维立体图像，并随

操作者的触屏而旋转，让学员观察到左室与二尖瓣的每一个断

层面，理解左室的 17个节段及二尖瓣的详细分区，辅助学员充

分理解心脏的三维解剖结构。另外，模拟器可进行病例库教

学，内容包括各种心脏疾病的病史及一般资料介绍，典型的

TEE图像改变特点（动态图像和静止图像），结合培训老师对该

病例病理生理变化与图像特点的解释，有助于学员对此类超声

图像进行相应疾病的正确识别与评估。

4.模拟器辅助TEE教学实现理论实践一体化：理论实践一

体化教学是指同步进行理论教学与实践教学，使二者融合在一

起达到融会贯通的目的，突出“做中学，学中做”的理念。模拟器

在进行理论授课的同时让学员动手操作，营造出真实的学习环

境，调动学员的学习积极性，全面提高学员的理论知识与实践技

能。培训老师可在模拟器旁进行边教学边实践演示，培训内容

可包括：①超声机器的使用及探头认识等基础知识；②20个基本

切面的实时采图及解释相应切面的三维解剖结构和二维超声图

像；③根据模拟器屏幕图像智能变化阐述左室17个节段、二尖瓣

分区的原理与意义；④选择模拟器病例库功能，探讨常见心脏疾

病的病理生理变化及典型TEE图像特征。培训过程中，学员可

通过观察培训老师的操作手法，利用模拟器屏幕上的三维图形

变化及对应的二维超声图像对每一个图像进行理解记忆，随后

学员在模拟器上进行自主动手练习，培训老师在旁对学员进行

指导，共同讨论学习探头的操控、探头运动至相应切面的解剖结

构及该切面的临床意义。综合下来，学员在自己动手的情况下

得到培训老师的指导，不仅提高了实践操作能力，也加深了对理

论知识的理解，使临床综合能力得到显著提高。

5.模拟器在TEE教学中的缺点：不能实时进行高级模式的

测量，例如频谱或者多普勒测量［6］。由于不是真实地对临床患

者进行实时动态测量，尤其是麻醉状态下的患者，病情变化迅

速，不能学习到患者病情变化所带来的相应超声图像动态改变

的知识。且因未亲历各种并发症，学员可能会忽视相关细节问

题，使其在对患者进行真实操作时缺乏足够的警惕意识，导致

并发症的发生。另外，模拟器价格较贵，并非所有教学中心均

有条件购买。

三、展望

模拟器TEE教学作为一种新兴的教学方式，其教学成效显

著，帮助学员提高了对心脏解剖知识的了解程度，提高了采集

与识别图像的能力，增加了学员对TEE学习的信心。目前超声

医学的兴起，更多无心脏超声基础的麻醉医师需要掌握TEE技

能，笔者提倡具有模拟器 TEE的教学中心可定期举办培训班，

为需要学习TEE技能的学员提供良好的教学，使更多的麻醉医

师掌握TEE，辅助提高围术期麻醉的安全性。同时，可尝试着力

于开发更多心脏疾病病例库，让学员在模拟器上根据特定心脏

病史及对应的超声图像做出即刻的诊断，如左心进气、心脏复跳

后的机械瓣卡瓣、低血容量、瓣膜狭窄反流、心肌收缩力不足等

影响手术成功或血流动力学稳定的异常情况，并在模拟器上动

态显示依据学员的诊断选出治疗措施后的超声图像变化，若诊

断治疗正确则切换为心脏功能恢复正常的超声图像，若诊断治

疗错误则切换为该治疗引起的继发心脏功能恶化的图像，这种

依据学员的图像识别、病情诊断、治疗选择的智能图像变化可充

分模拟临床上病情的动态变化过程，可让学员深刻体会诊断与

治疗之间的密切联系，有利于增长学员对常见心脏疾病手术中

异常情况的识别和处理能力，以及对非心脏手术血流动力学的

管理能力，为后续的临床工作奠定良好的基础。
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