在基础医学课程教学中自主学习能力提升的实践探索
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【摘要】  基础医学课程抽象度高、综合性强、学习难度大的特点决定以传统课堂讲授为主的教学模式行不通。因此，转换教学模式、提升医学生的自主学习能力成为基础医学课程教学的关键。文章以某医学院2016级和2015级医学生为研究对象，从医学生自主学习能力的现状和问题、医学生自主学习能力提升的策略及成效出发，对目前医学生自主学习能力提升的实践探索进行总结，为进一步深化基础医学课程教学模式改革、提升医学生的自主学习能力提供新思路。
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【Abstract】  Basic medical courses are characterized by high degree of abstraction, high comprehensiveness and difficulty in learning, which determines that the traditional teaching model is not feasible. Therefore, it is a key to the teaching of basic medical that transform the teaching mode and improve the autonomous learning ability of medical students. This paper takes the medical students in grade 2016 and 2015 as the research object, starting from the current situation and problems, the strategies and effects about medical students' autonomous learning ability, and then summarizes the current practice and exploration of improving medical students' autonomous learning ability. It provides new ideas for further deepening the reform of the teaching mode of basic medical courses and improving the autonomous learning ability of medical students.
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自主学习又称自我调节、自我监控式学习，是一种与传统课堂被动接受相对应的学习方式。20世纪50年代，自主学习就成为教育心理学研究的重要课题。从20世纪80年代开始，美国的许多教育家就支持从“教”到“学”教学模式的转变[1]。21世纪起，我国也开始关注自主学习[2]。其中，教育部在《关于加强医学教育工作，提高医学教育质量的若干意见》中指出，医学教育改革应“建立以学生为中心的自主学习模式，确立学生在教学中的主体地位，着力推进教学方法的改革与实践”[3]。但目前大多数医学院校受学习策略、师生意识、管理制度等诸多环境因素的制约，学生求知欲不强、学习动机弱化、自主学习能力有限等问题依然存在。因此，如何提升医学生的自主学习能力成为基础医学课程教学的关键，本研究对提升山东省某医学院2016级和2015级临床医学专业学生的自主学习能力进行实践与探索，并进一步探讨了提升医学生自主学习能力的详细执行策略与实施成效，为深化基础医学课程教学模式改革提供新思路。

1 方法

研究抽取山东省某医学院临床医学专业2016级和2015级学生进行问卷调查。问卷涵盖“每天自主学习的时间、地点、内容、方式”“是否满意学校的自主学习氛围”“课上授课演示、课下集体讨论情况”和“提升自主学习能力的建议”等问题。累计发放问卷300份，收回有效问卷300份，有效回收率为100%。其中，2016级学生187份，占62.33%；2015级学生113份，占37.67%。笔者对数据进行统计分析得出相应结论。
1.1  医学生自主学习的现状、问题及原因分析

1.1.1  自主学习意识普遍较强

结果显示，71.1%的学生对学校的自主学习氛围持满意态度，同时75%的学生在自主学习过程中会获得满足感，学习中满足感的产生是一种自我反馈现象，来源于个体对学习效果的评价，满足感的获得表明学生在自主学习过程中具有较强的自我评价意识，且大多数学生相信自己能够完成计划，并不时激励自己，具有一定的自我效能感。另外，68%的学生表明选择医学是个人所愿，而不是受父母等外界因素的影响，学习最大的动力来源于自我的期望，当学习遇到困难时，也会积极主动地解决问题，表明学生的主体意识、方法意识较强。有学者认为，自主学习意识反映学习者对学习的认识，其构成要素与学习过程中的结构要素相对应，即包括主体意识、学习动机、目标意识、自我效能感、方法意识、信息筛选意识和自我评价意识七个方面[4]。调查发现，医学生普遍具有较强的自主学习意识。

1.1.2  自主学习习惯待培养

笔者对学生进行学习类型自我评定调查，结果显示，认为自己属于主动用心型的学生占43.33%，被动学习和学习困难型的学生占46.67%，约占总体的二分之一。具体结果如图1A所示。根据著名教育家埃德加·戴尔提出的学习金字塔内容（图2）设计问题[5]，所得调查结果分析表明，被动学习的学生占73%，主动学习的学生仅占27%。自主学习习惯是学习者在自主学习过程中经过长期训练形成的一种持久而稳定的行为方式，传统课堂中良好的课堂自主学习习惯主要体现在课前自学、听课、复习巩固、扩展探究等方面。根据学习金字塔调查所得的结果，表明大多数医学生没有形成良好的自主学习习惯。

另外，在有关“自主学习过程中是否会进行与学习无关行为”问题的回答上，表示“会”进行无关行为的学生占比65.67%，表示“不会”的仅占“6%”。结果如图1B所示。具体表现为大多数医学生在自主学习期间会时不时地掏出手机看两眼，大大降低了学习效率。由此可见，学生虽对自主学习有一定意识，但大部分学生存在明显的意识与行为差异，学习上的无约束性更体现其学习态度不端正，自主学习习惯待培养。
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图1 山东省某医学院临床医学专业300名学生自主学习情况
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图2  学习金字塔

1.1.3  自主学习认识存在误区

研究表明，学生对自主学习的认识误区主要体现在三个方面，即自主学习就是自学；自主学习就是学习专业知识；自主学习取决于自身努力程度，与外界因素关系不大[6]。大多数学生认为自主学习即学习专业知识。其实，自主学习更侧重于技巧的学习，自主学习的过程是学生创造性思维、个人情感诞生的过程，是学习实质的体现。因此，自主学习并不等于自学，更不代表教师会丧失课堂教学的导向作用。反之，是学生在教师指导下，联系自身实际、自主设置目标、制定计划、管理过程、评估效果的行为[7]。

1.2 提升医学生自主学习能力的实践探索

针对调查结果反映出的大部分学生未养成良好的自主学习习惯，部分学生对自主学习的认识存在偏差，以及教师对学生自主学习的引导缺乏，学校相关制度不健全、教学资源不完善等问题，学生、教师、学校采取了切实可行的措施以提高医学生的自主学习能力，具体执行策略如下。

1.2.1 强化提高自主学习能力的教育理念

提高医学生的自主学习能力，学校率先改变以传统知识灌输为主的教育观念，积极进行课程考核改革，转换教学模式，强化培养医学生自主学习能力的教育理念[2]。笔者所研究的学校在2017年3月6日成立临床医学院教学指导委员会，并先后多次召开本科教学工作审核评估、临床医学专业认证工作推进等会议，多次强调成立教学指导委员会的重要性和必要性，并针对课程考核改革，从“为什么要实行”“怎么去实行”和“对教师有什么样的要求”三个方面指出了开展形成性评价的意义和需要注意的问题。先后出台《临床医学院教学指导委员会章程》《临床医学院关于课程考核改革的指导意见》《对照标准，加强管理及执行力度，切实做好教学审核评估评建督查工作》等一系列政策文件，为推进本科教学改革不断努力。同时，学校通过开设面向学生的讲座、论坛等形式加强对自主学习相关内容的宣传教育，纠正学生对自主学习的认识误区。

1.2.2 创新以激发学习兴趣为目的的授课方式

基础医学课程普遍具有知识面广、专业性强的特点，因此，医学生课堂专注度的高低在很大程度上取决于教师的授课方式。富有幽默感，使学习变得有趣、令人愉悦的教师往往更受喜爱。对于学生课堂专注度低的问题，教师积极创新授课方式，通过趣味式教学激发学生的学习兴趣。在系统解剖学课堂上，教师在授课过程中穿插趣味项目：学习骨骼，给学生上台讲解标本的机会；学习关节，给学生解答生活中关节扭伤的处理方法；学习肌肉，开展绘画比赛等。在组织学与胚胎学课堂上，大量的新名词与微观结构过于抽象，难于理解，枯燥乏味[8]，教师讲授消化管时以一个包子的旅行过程展开授课，并引导学生把皱襞视为山，把肠绒毛视为树，山上有树，采取编顺口溜、制作动画、模型等幽默的教学方式，变枯燥为趣味，化抽象为具体，让学生在愉快的学习氛围中轻松掌握知识，不自觉地提高注意力，激发自主学习的兴趣。 

1.2.3 建立健全保证自主学习的教学管理制度

学校积极推进学分制改革，设立学分制收费方式，建立健全利于学生提升自主学习能力的教学管理制度。近期，学校召开学分制改革协调推进会，深入探讨为什么要实行学分制、如何看待和认识学分制等问题，阐述了学分制改革的目的和意义，总结了学校学分制试点改革一年来的问题，并对进一步推进学分制改革提出了明确要求。学校也将自主学习纳入常规学生评价体系，并采取了灵活的考核方式，对课堂氛围不活跃的学科（如医学免疫学等），提高其实验课互动学习（如基于案例的PPT讨论等）在阶段性考试成绩中所占的比例，以增强学生自主学习的积极性，优化自主学习策略，提高自主学习能力。

1.2.4 创立良好的自主学习环境

一方面，针对医学生提出的“部分实验课分组拥挤、图书馆硬件设施不完善”等问题，学校加大了经费投入，积极解决解剖实验室标本质量低下、数目缺少的问题，并努力建设医学实验实训中心、医学虚拟实验仿真教学中心。另一方面，学校通过开展第二课堂的方式培养医学生自主学习能力，成立“时习社”学习社团，定期开设书院学术讲座，组织申报大学生科技创新基金项目，并积极组织学生参加中外学生医学论坛、山东省大学生系列知识竞赛、实验技能大赛等，积极承办山东省教育技术与装备协会医学专业委员会成立大会暨实验室建设与信息技术深度融合发展学术研讨会、2017华东病理生理学论坛及泰山科技论坛筹备会等学术型会议，拓宽学生学习的知识面。另外，学校积极进行以网络为基础的教学模式改革，以医学微生物学为例，学校在开设“智慧树”网络课堂的同时，布置网络在线虚拟试验作业，督促学生进行课后互补式学习。
1.3 实践成效分析的方法

为分析探讨试点医学院在一年内提升自主学习能力的策略执行情况及成效，笔者再次抽取临床医学专业2016级和2015级学生进行问卷调查。问卷设计参考前期研究，具体涵盖“自主学习的频率、地点、内容”“是否满意学校的自主学习氛围”“是否满意学校培养自主学习方面的设施”以及“与一年前相比，在自主学习方面的进步”等问题。累计发放问卷300份，收回有效问卷298份，有效回收率为99.3%。其中，2016级学生188份，占63.09%；2015级学生110份，占36.91%。研究对象的基本构成比与先前研究基本接近，具有统计学意义。

2 医学生自主学习的现状及实践成效分析

2.1  学生自主学习的自律性和积极性明显提高

研究表明，86.76%的学生对学校当前的自主学习氛围持满意态度，比一年前增长15.66%，具体结果如图3A所示。同时，80.88%的学生表示自己与一年前相比在自主学习方面有认识或行动上的进步，具体如图3B所示，且进步主要表现为学习计划性与学习效率、自制力的提高、求知欲的增强。学生的学习不再仅仅是上课，到图书馆借书、查资料的同学多了。约80％的学生表示在基础医学课程课堂上，一般不会看手机，并有接近42％的学生表示比较喜欢课堂自主学习的授课模式。实验课采用小班授课的方式，增加了课前提问、课上交流、课后总结等环节，并进行课堂采分，提高了学生学习的主动性。组织学与胚胎学实验课上，教师提前下发学习任务，把课堂主要时间留给学生，让其借助有声PPT、光学显微镜、图片浏览器等设施通过自学与小组研讨的方式合理安排时间，不仅强化了理论课内容，更增加了学生现场体验和动手实践的机会，使学生自主学习积极性明显提高。

图3 山东省某医学院临床医学专业298名学生自主学习情况

2.2  学生的创新实践能力明显提高

学校在2017年9月统一组织临床医学专业的2016级学生参与助研岗位申请，依据学生综合水平面试筛选，并对其进行规范化的教学引导。据统计，临床医学2016级约11％的学生参与了学校的助研活动，并积极参与2018年大学生科技创新基金项目的申报，在教师引导下真正走进实验室，并利用课余时间查找文献、撰写论文、了解国内外科研动态，使学生由“学会”转变为“会学”，大大提高了学生的科研创新和自主学习能力。一年来，学校获批两个“山东省高等学校协同创新中心”，获批一项2018年度专题泰山学术论坛，并有13项科研成果获2017年山东省高等学校优秀科研成果奖，临床医学院2016级的学子在山东省大学生抗癌知识竞赛中荣获一等奖。校内组织的各项比赛也激发了学生的学习兴趣，提高了学生的创新和实践能力，受到了学生们的欢迎。

2.3  优生效应显著增强

学校从2017年9月起，在2016级临床医学专业开设PBL试点班，由普通班50多人减为30人开展小班授课，采用以器官系统为中心的整合课程教学模式。试点班政策，短期内对形成浓厚的自主学习氛围起到不可估量的作用，长远来看，有利于培养具有强烈的创新意识、扎实的实践能力的医学人才。通过师生面对面座谈会等途径反映出学生对课程教学改革效果普遍感到满意。教师通过对自主学习积极性较高、学风优良的学生进行引领，充分发挥其带头作用，促进了学习风气的转变。

2.4 教学改革得到专家的高度评价

2018年4月26日，山东省调研组来学校调研学分制改革及收费改革情况，调研组专家充分肯定了学校在学分制改革中作出的努力和取得的成效，希望继续推进学分制改革，为全省教育收费改革作出新贡献。2018年5月10日，山东省科技厅重点实验室建设工作组到学校调研，参观了医学实验实训中心，对重点实验室近年来的发展给予肯定，并从实验室学术影响力提升、人才队伍建设等方面提出了建设性意见。2018年5月14日，来自全国各地高等院校参加教师培训的40余名与会人员，会后专程到学校医学实验实训中心参观考察。与会专家对医学实验实训中心立足应用型人才培养、加强智慧实验室构建、优化实训环境和功能以及高效应用等方面给予了充分肯定和高度评价。

3 结语

以“学生为中心”“自主学习为主要内容”的教学方法改革是本科教育教学改革的重要途径之一[9]，基础医学课程抽象度高、系统性强、内容繁杂的特点要求医学院校率先进行“自主学习”教学模式的转变。虽然在山东省某医学院为期一年提升医学生自主学习能力的实践探索还有很多不足之处，但迈出了医学院校教学改革的重要一步，为更好地提高医学教育质量、提升医学生的自主学习能力提供借鉴。
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