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【摘要】　目的　探讨以问题为基础的学习（problem-based learning，PBL）-以案例为基础的学习

（case-based learning，CBL） 整合教学在内分泌科轮转临床医学专业学位研究生培养的效果。方法　将

80 名在内分泌科轮转的临床医学专业学位研究生随机分为试验组（采用 PBL-CBL 整合教学）和对照

组（采用传统教学），每组 40 人，轮转期为 3 个月。记录两组学生入科和出科时专业考试成绩，并通过

问卷调查分析自信心、学习主动性和人际交往能力。采用 SPSS 20.0 进行 t 检验、卡方检验。结果　两

组学生基线情况一致，经过 3 个月的转轮期后，与入科前相比，试验组学生的出科考试成绩、自信心、

学习主动性和人际交往能力明显提升，差异均有统计学意义（P<0.001）。结论　PBL-CBL整合教学效果

优于传统教学，有助于提高临床医学专业学位研究生在内分泌轮转的学习能力和成绩，值得推广。
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【Abstract】 Objective　 To investigate the effect of the problem-based learning (PBL) -case-based 

learning (CBL) integrated teaching model in the training of clinical professional postgraduates on rotation in 

endocrinology. Methods　A total of 80 clinical professional postgraduates on rotation in endocrinology were 

randomly divided into experimental group (using PBL-CBL integrated teaching) and control group (using 

traditional teaching), with 40 students in each group, and the rotation period was 3 months. Professional 

examination scores were recorded for the two groups at the time of enrollment and graduation, and a 

questionnaire survey was performed to investigate their self-confidence, learning initiative, and interpersonal 

skills. SPSS 20.0 was used to perform the t-test and the chi-square test. Results　The two groups had similar 

conditions at baseline. After three months of rotation, the experimental group showed significant improvements 

in department examination scores, self-confidence, learning initiative, and interpersonal skills (P<0.001). 

Conclusion　The PBL-CBL integrated teaching model has a better effect than traditional teaching and can 

help to improve the learning ability and performance of clinical professional postgraduates on rotation in 

endocrinology, and therefore, it holds promise for further application. 
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随着各项法律法规日趋完善，各种新型医疗设

备和技术更新，新的医患关系模式对医学研究生的

职业自信心、学习主动性和人际交往方面提出了更

高的要求。内分泌代谢病学是一门新兴学科，专业

性较强。如何能在有限的时间内培养临床医学专

业学位研究生独立的诊疗思维、灵活运用理论知识

解决内分泌专业的常见多发以及疑难临床问题，值

得进一步探索。

以问题为基础的学习（problem-based learning，

PBL）应用于教学领域在世界各地都得到了广泛的

认同[1-2]。与传统教学不同，PBL 教学具有着眼于提

高学生解决实际问题、自我主动学习和协作学习能

力的优点，能很好地将各种医学相关性知识从理论

层面转移到临床实践中[3-4]。以案例为基础的学习

（case-based learning，CBL）通过向学员提供临床案

例，并通过引导者提出指导性问题，是一种具有明

确学习结果和目的的引导式探究方法[5-7]，但其局限

性也较为明显，很容易让学生缺乏局部-整体和循

证医学观念，难以培养学生的主观能动性。本研究

尝试探讨 PBL-CBL 整合教学在内分泌专业轮转的

医学专业学位研究生临床教学中的效果，总结如下。

1　对象与方法

1.1　研究对象

选取重庆大学附属肿瘤医院内分泌专业轮转

的 80 名临床医学专业学位研究生为研究对象，轮转

时间 3 个月。运用随机数字表法将学生按照 1∶1 比

例分为试验组和对照组。两组基线资料比较差异

无统计学意义（表 1）。

1.2　教学方法

对照组采用传统教学，由带教教师按教学计划

进行授课、观摩并参与临床诊疗活动等。试验组采

用 PBL-CBL 整合教学，对相应的教学内容和形式做

了调整，包括课前阶段的预习，针对性安排辅导教

材和资料，并开放图书馆电子账号让学生检索文献

资料，在进入临床实践期间首先统一由授课组根据

课程内容提出相应的问题，组织参与临床诊疗操作

如病史问诊查体、胰岛素泵安装、糖尿病足清创换

药、科间会诊、疑难病例讨论、病历书写、教学查房

等，让研究生分小组（6~8 人/组）进行讨论，要求每位

研究生都要积极提问和回答，并由组长收集本组问

题和建议，最后由教师总结补充。具体流程和细

节：教师提出案例或情况→学生设定学习目标→回

顾已知知识并提出主要问题和次要问题，提出可以

解释问题的假说，确定尚待学习的范围→组成关键

字→学生查找资料→在教室分组讨论，每个人都需

要汇报查找的资料→讨论所收集及整合的资料，主

要问题每位学生必修，次要问题在自愿基础上由主

席分配，书记负责记录讨论要点、主要问题和假设

并展示在白板上→病案总结与分析，由教师根据每

位学生的表现实施评价，并适时（尽量少）引导。

此外，对传统的 PBL-CBL 整合教学进行了优化

改进，增加了“双教师”平行培训制：在带教模式上，

设置“双教师”平行培训制，即第一个教师是学生被

分组到医疗组的带教教师，主要负责本医疗组内实

习学生日常在临床的各项培训，带教导师根据带教

计划，采取交心谈心、答疑解惑、学术研讨等方式，

对住培医师进行指导帮助。低年级（第一学年）注

重引导其适应医院生活、养成良好的学习方法、打

牢职业素养和医学知识基础，高年级（二、三学年）

注重专业素质能力培养、激发临床兴趣、培养临床

思维；并针对每一年级的学生设立第二个专职教师

（副主任医师及以上职称或学历为研究生的主治医

师且取得了院级及以上师资），负责督导该生轮转

期间理论知识、临床技能的掌握，评估其临床岗位

胜任力，关注其思想、心理健康情况，根据个体特点

进行引导和监督，并针对学生自信心、学习主动性

和人际交往能力多方面的问题进行辅导，对学生的

评估和随访。同时，在医院层面上，每年对学生分

别进行理论考试、操作技能考核。

学生的考核和评价：依托信息化管理平台，实

行动态管理，将培训基地的各项管理工作和培训任

务实施情况实行实时记录和网络直报。并在此基

础上采用多时段评估和分阶段培训，即在入科时，

在科室实践中期，出科后，以及毕业后定期随访等

多种时段进行评估，在各时段评估之间进行分阶段

培训，评估的内容同样包括临床能力的多个方面，

表1 两组研究生一般情况比较（n=40）
项目

年龄[（x±s），岁]

性别（男/女）

年级（一年级/二年级/三年级）

对照组

28.00±1.62

18/22

12/16/12

试验组

28.17±2.05

14/26

11/13/16

t/χ2值

-0.42

1.13

1.22

P 值

0.673

0.288

0.545
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评估由专职教师负责并联合各组带教教师同时进

行，并根据评估结果进行针对性施教和个体化施

教，而避免既往模式不加区分地灌输。

1.3　教学效果评估

两组学生入科时先进行入科专业知识考试，考

试由带教教师出题，采用同样的试卷，其中内分泌

科专业考试题 20 分（选择题 10 分、问答题 10 分）。

轮转结束后进行教学效果评估和出科专业知识考

试，两组学生在研究前后均同时进行自信心、学习

主动性和人际交往方面的无记名问卷调查。其中，

自信心调查问卷来自罗森伯格自信心调查问卷，删

除第 8 题，总分 36；人际交往调查问卷来自 Rotter 人

际信任量表，总分 125；自编学习主动性调查问卷，

设计参照文献[8]，根据内分泌科专业学位硕士研究

生教学特点进行适当修改，总分 100；两组均由同一

位或相同职称的教师执教，执行统一进度。并同时

进行专业知识出科考试，难度和考试形式与入科考

试相当，由带教教师阅卷（统一评分标准），并对试

卷中关于内分泌专业方面的选择题和问答题进行

分析。

1.4　统计学方法

采用 SPSS 20.0 统计软件进行分析。计量资料

以（均数±标准差）表示，采用 t 检验；计数资料以率

表示，采用卡方检验。检验水准 α=0.05。

2　结果

两组学生入科时考试成绩、自信心、学习主动

性 和 人 际 交 往 能 力 方 面 差 异 无 统 计 学 意 义（P=

0.954；P=0.481；P=0.091；P=0.394）。经过 3 个月训

练后，组内分析发现：与入科时相比，对照组学生上

述指标在出科时差异无统计学意义（P=0.263；P=

0.202；P=0.119；P=0.131），而试验组上述指标在出

科时有显著改善（P<0.001）；组间分析发现，经过

3 个月训练后，试验组上述指标均高于对照组（均 P<

0.001）。具体见表 2 至表 5。

3　讨论

随着医学院校的扩招、患者维权意识提高、标

准病人缺乏等诸多因素，大量的临床医学专业学位

研究生由于无法独立执业，造成临床工作和技能方

表3 两组学生教学前后学习主动性评分结果[n=40，（x±s），分]
组别

对照组

试验组

t 值

P 值

学习主动性评分（教学前）

47.45±16.75

53.67±15.81

-1.70

0.090

学习主动性评分（教学后）

52.55±18.69

83.40±15.67

-8.00

<0.001

t 值

-1.29

-8.45

P 值

0.202

<0.001

表4 两组学生教学前后人际交往评分结果[n=40，（x±s），分]
组别

对照组

试验组

t 值

P 值

人际交往评分（教学前）

50.35±15.21

47.57±13.71

0.86

0.394

人际交往评分（教学后）

55.48±13.81

74.23±12.62

-6.41

<0.001

t 值

-1.58

-9.12

P 值

0.119

<0.001

表2 两组学生教学前后自信心评分结果[n=40，（x±s），分]
组别

对照组

试验组

t 值

P 值

自信心评分（教学前）

15.45±4.65

16.18±4.51

-0.71

0.480

自信心评分（教学后）

16.57±4.27

24.18±6.70

6.05

<0.001

t 值

-1.13
-6.27

P 值

0.263
<0.001

表5 两组学员入科及出科考试成绩[n=40，（x±s），分]
组别

对照组

试验组

t 值

P 值

入科成绩

67.48±6.66

64.40±4.67

0.06

1.000

人际交往评分（教学后）

69.65±6.07

77.10±4.97

-6.01

<0.001

t 值

-1.53

-9.00

P 值

0.131

<0.001
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面的培养欠缺。内分泌专业涉猎的相关学科较为

广泛，包括本系统疾病总论和各论，解剖学、生理

学、生物化学、细胞和分子生物学、材料学、人文科

学等，内容抽象，对理论要求高，多数研究生临床经

验欠缺，学习动力不足，学习的主动性和成就感欠

佳，对临床疾病和诊疗的进展认识不足，在有限的

轮转期内难以取得满意的效果。因此，创新内分泌

科临床实践教学方法，形成成熟且具有个性化的教

学策略是改革的重要内容。

传统教学是以“教师”为中心，无法完成临床医

学专业学位研究生日益纷繁复杂的培养目标。PBL

教学倡导学生积极主动参与收集资料、提出方案、

交流分享经验教训，着眼于实践过程中问题的解决

和实际知识的掌握而受到大多数医学院校教学的

推崇[9]。CBL 教学使得临床医学专业学位研究生可

以通过实际的病例更加全面、形象生动地熟悉课本

上的相关知识理论，可以在一定程度上弥补传统教

学的缺陷，但典型临床病例的稀缺，在选择和讨论

问题设置等方面仍然会不可避免地以“教师”为中

心，有可能会影响学生实际学习和讨论的效果与兴

趣[10-12]。为了优化教学方法，达到好的教学效果，采

取 PBL-CBL 整合教学，以临床实践为基础，以解决

学生在临床实践中遇到的问题为中心，以团队协作

为助推，以病例实践结合理论学习为着力点，弥补

传统教学法的缺陷；同时，与其他实施 PBL-CBL 整

合教学的团队相比，还对导师制度进行一系列优

化，除对导师数量进行了增加外，还对学生的学习

生活进行了多个维度的评估和分析，针对性地进行

个性化的辅导和教学。在效果分析上，除了分析实

施该教学取得的直接成绩外，还对学生的自信心、

学习主动性和人际交往能力进行分析。研究结果

显示，对照组学生的自信心与入科时相比无显著差

异，学习主动性和人际交往能力与入科时相比有轻

度改善，出科考试成绩与入科成绩相比略有增加，

但均没有显著差异；而试验组学生在自信心、学习

主动性和人际交往能力方面与入科时相比显著提

高，出科时考试成绩较入科时考试成绩显著改善；

同时，组间比较显示，试验组学生自信心、学习主动

性和人际交往能力均高于对照组，试验组的出科考

试成绩也高于对照组。说明 PBL-CBL 整合教学可

有效提高轮转内分泌专业临床医学专业学位医学

研究生的学习效果以及专业考试成绩。

本研究的局限性：研究样本量较少，且为单中

心研究，未形成较为成熟且具有个性化的教学策

略，将在后续研究中继续扩大样本量，纳入更多中

心的数据，以形成较为成熟且具有个性化的教学

策略。
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