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在局部解剖学课程形成性评价体系中学生的主体作用
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　　目前大学教育沿袭的“教师—教材—学生—考试”［１］的教

学模式，潜移默化地引导着学生的学习方向，影响着学生的学习

态度，可这种模式也越来越受到人们的质疑，因为这似乎与我们

的初衷南辕北辙。以学生为主体的局部解剖学形成性评价体系

的实施，使学生实际掌握和运用知识的能力得到提高，促进学生

沟通交流与协作意识的养成，重视培养学生的批判性思维和终

身学习的能力，顺应了２１世纪高素质医学人才的需要。

１　目前的现状

　　在今天的大学校园之中，一种强调考试而忽视日常学习的
“唯考论”蔚然成风。其实在大学之初，大部分新生还是对大学

生活充满了好奇，学习态度也比较认真，但是在经历了多次的考

试之后，大家却发现这样一个现象：不少人平时认真学习，注重

于深入理解课堂知识，却无法很好地应对期末考试；而有些同学

平时疏于学业，却往往能够在考试中获得较好的成绩。这也许

与个人天分有着一定的联系，但是课程考核中存在的诸多漏洞

也使我们不得不警惕。

　　人都是有惰性的，大学生也不例外。此种现象产生的结果
便是，我们的学习动机逐渐发生变化，越来越忽视平时的学习，

一味寄希望于考前的临阵磨枪，听课效率逐渐降低，更有甚者上

课走神甚至不听，对知识一知半解，只为了最终的考试。可一连

串的问题也逐渐浮现，由于大家上完课后，就对书本不予理睬，

缺乏平时的积累，只是考试之前的死记硬背，所以考试一结束，

存留于大家头脑中的知识也随着考试的完结而被抹去。根据德

国心理学家艾宾浩斯（Ｈ．Ｅｂｂｉｎｇｈａｕｓ）遗忘曲线表明，遗忘在学
习之后立即开始，而且遗忘的进程并不是均匀的。记忆的事物

在最初的时间段内极易被遗忘，如果没有之后的及时再记忆与

巩固复习，保存于大脑中的印象可以在很短的时间内消失绝大

部分，在一定范围内，时间间隔越长，越难以重拾最初的记忆。

所以要想做好学习的记忆工作，是要下一番工夫的，想要达到良

好的学习效果，平时的记忆不容忽视。在大学时代之前我们就

在填鸭式的教学模式下艰难成长，老师拿着精心准备的教案照

本宣科，扼杀了我们的创造性思维和求知的欲望。以为大学应

该是开放式的教育模式，是培养大学生独立思考能力的地方，可

是，到了大学我们似乎也没有挣脱应试教育的枷锁。在学习中

我们关心老师所教学的是否是考试的内容，要求老师对知识细

化，强调知识重点，以求能在考试中取得好成绩。

２　形成性评价体系的实施

　　该评价体系由两部分组成。第一部分是平时考核，由课堂
学习能力考核、网络学习能力考核、综合学习能力考核三个环节

组成（参见图１）。第二部分是期末理论考试。该体系在保证基
本的理论学习基础上，强化课堂学习和课后学习，采用课堂问

答、解剖操作、报告书写、讨论交流和网络应用等灵活多变的考

核方式，引导和鼓励学生进行自主学习，将繁杂、枯燥的知识点

与活体和临床实践有机结合。而平时考核和期末理论考试各占

总成绩的 ５０％，如此以来可以避免我们一味迷失在应试过
程中。
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图１　平时成绩的考核构成

　　局部解剖学是一门基础形态学科，对这门课程的印象就是

死记硬背，缺乏对我们创新精神和实践动手能力的培养［２３］。

而按现行的评价体系，注重培养我们的动手操作能力和团队合

作能力，以学生为主体，利用各种资源，将实践教学与理论教学

有机结合，分层次，多模块，相互衔接，细化各种评分标准，形成

多种评价考核指标。该评价体系摒弃了以考试作为绝对标准来

衡量学生学习成绩的好坏，深受同学们的欢迎。我们认为，评估

学生的成绩不应只是一次考试，平时的学习也非常重要。加重

平时成绩的比重，加强平时与老师的互动和交流沟通是很有必

要的。这样也在一定程度上缓解了期末一次性考试的压力带给

我们的紧张焦虑感，能让我们在一种比较轻松的氛围中，学有所

思、学有所用，对我们的身心健康也是十分有益的。美国人本主

义教育家罗杰斯研究表明，和谐宽松的氛围，良好的师生关系，

不仅能激发学生的学习兴趣，有利于知识的传播，还具有心理治

疗作用，促进学生的身心健康。
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３　以学生为主体的评价体系

　　在试行的局部解剖学课程教学评价体系中，首先是课堂学
习，传统的“以教师为主，学生被动接受”的教学观念受到人们

的质疑后，学生的自主学习能力逐渐成为关注的焦点［４］。重在

课堂上强调我们的观察分析能力和完成实验的动手操作能力。

将“想”和＂“做”融合，只想不做，收获甚微，而只做不想，则不能
真正把课本知识化为己有。同时将理论与实践相结合，能让我

们体会出两者之间的差异。其次课堂纪律的纳入是很有必要

的。遵守纪律、慎独自制、尊重他人，这是我们做人的基本要求，

同时也体现了我们严谨的科学态度，因为一旦具备良好的道德

品质，持有精益求精的科研精神，是不会出现迟到，早退，旷课或

上课随心所欲等问题的。再次就是预习报告与实习报告的对比

学习。在课前经过我们充分地预习，认真地理解和思考，而后将

所预习的内容反映在预习报告中，预习中知道哪些地方尚不清

楚，然后在课堂上通过操作更有针对性的吸纳，提高了学习效

率；再加上老师的讲解和指导，还能及时纠正自己在预习中的偏

颇。课后将操作中所观察、发现的内容，再次梳理总结形成实习

报告，经过两次的书写，更能加深印象加深理解。最后再将实习

报告与预习报告作对比。在以前的学习中，没有预习和实习报

告的书写，更没有这种对比学习，很多同学课堂上都感觉不知所

云，一章节学习下来，内化的知识几乎没有。而有了这种学习方

式过后，再加上对比性的学习我们能够更好地把握知识，对知识

有了更深层次的领悟，并能将知识融会贯通，信手拈来。

　　最具特色的还是网络学习的运用，从以前的“教师—学生”
的形式转变为“教师—媒体—学生”，合理有效利用多媒体和网

络手段，不仅拓展了我们的专业视野，也扩大了我们的学习范

围。而且老师与我们的互动学习也不再局限于课堂上，通过网

络教学平台，我们可以随时向老师询问自己迷惑不解的问题，也

可以利用平台发布时下专业热门话题进行讨论，有效促进

“师—生”和“生—生”交流沟通。之后我们还可以通过平台完

成老师布置的作业，通过课下的深思熟虑，查阅资料，认真准备，

以解决问题。不仅增强了我们对此问题的认识，还培养了我们

自主学习能力和科学探索的精神。之前由于我们和老师见面的

机会有限，即使偶尔的见面，很多同学也羞于去问。而现在，通

过在网上匿名地交流，大家都越发勤学好问，积极思考了。

　　最后便是对我们综合能力的培养。以小组的形式讨论学
习，对某一现象或表象进行小组讨论，并将讨论结果归纳总结为

讨论报告。先前大家都是独来独往没有这种组织性的讨论学

习，缺乏与同学们的交流沟通和对知识全面的认识。而现在经

过多个小组成员的充分讨论，集思广益，查漏补缺，从而对专业

知识结构的理解更为细致和完整，也培养了我们的团队协作精

神。除此之外，同学们对此种学习模式也更加容易接受。

　　经过这一学期教改实践的参与学习，我们除了学习兴趣有
所提高，对该门课程的认识有所改变之外，还在医学科学的学习

方法上也有了很大提升，让我们受益匪浅。这样的教改正是我

们所期待的。
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　　人体大关节周围骨骼肌的位置、形态、起止点、收缩产生的
运动是高职康复治疗技术专业人体解剖学的重点和难点，是运

动学基础、康复功能评定、中医康复治疗、临床康复、作业治疗等

课程的基础性内容，也是康复专业学生和康复治疗师必须掌握

的内容［１］。本课题组以本院解剖实验室为训练基地，在第二课

堂开展人体大关节周围骨骼肌联动模型的设计和制作，强化了

康复治疗技术专业学生对运动系统基础知识和技能的掌握，为

后续专业课学习和临床实习打下坚实的基础。现将研究和训练

过程情况报告如下。

１　岗位所需运动系统的知识和技能的调研

　　以１３５名康复治疗师为调查对象，采用问卷调查和访谈的
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