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【摘要】  以2型糖尿病为代表的内分泌代谢性疾病知识专业性强、体系繁复、临床指南证据较多。授课教师将以团队为基础学习结合循证医学导入病例，应用于2型糖尿病的临床教学；将学生分为若干团队，通过指导教师导向下的组内讨论和共同学习，并结合循证医学导入病例完成学习。该方式有助于培养学生的团队协作及自主学习能力，全面增强学生的循证医学思维。
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[Abstract]  Endocrine and metabolic disease including representative disease such as type 2 diabetes mellitus is a professional discipline with complex knowledge system and clinical guidelines. Satisfactory teaching results are often difficult to be achieved using traditional teaching methods owing to the complicated pathogenesis of endocrine and metabolic disease. In this context, team based learning teaching combined with case teaching based on evidence-based medicine was applied in the actual class teaching. The class was divided into several groups and the students were encouraged to discuss and study from each other with the guidance of teachers. Consequently, students' learning interests and spirit of teamwork were greatly enhanced, the way of thinking using evidence-based medicine and their ability to solve the practical clinical problems were also improved.
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内分泌代谢病学是一门专业性强，知识繁多抽象、临床指南证据多的临床学科，既是内科学理论教学的重要组成部分，也是临床见习教学的难点，传统的以授课为基础的学习教学模式已经很难适应内分泌学科教学发展的需要。因此，我们根据内分泌科的学科特点，选择2型糖尿病为示范疾病，通过应用以团队为基础学习（team-based learning, TBL）结合循证医学（Evidence-based medicine, EBM）导入病例的教学法，选择2011级军医及海医临床医学本科五年制学生为教学对象，在他们进行内科学内分泌理论学习后进入临床见习，提高解决临床实际问题的能力。
1. 以2型糖尿病为代表的内分泌代谢性疾病的临床特点

以2型糖尿病为代表的内分泌代谢病既在发病机制环节涉及分子生物学、病理生理学、免疫学等多基础学科，又在临床诊治环节涉及肾脏内科、眼科、神经内科、血管外科等临床学科，具有以下特点：（1）患病率高；（2）多为慢性病程，临床表现多样，并发症多；（3）教科书内容常常滞后，循证医学证据和临床指南更新频繁；（4）专科性强，化验监测实验室指标多[1]。由于内分泌理论课时安排较少，学生普遍感到许多知识在课堂上很难理解透彻，复杂抽象，许多学科相互渗透，临床操作实践更加困难，因此，我们需要联合多种教学方法来提高学生的学习兴趣和效率，更好的使学生掌握内分泌代谢病的知识。
2. 团队为基础学习结合循证医学导入病例教学模式在2型糖尿病临床教学中应用的必要性
2.1  TBL在2型糖尿病临床教学中应用的必要性
以团队为基础的学习（team-based learning, TBL）是Michelsen等学者于2002年提出的一种创新性教学方法，它以团队学习为基础，以指导教师为导向，倡导学生自主学习[2]。与传统教学方法相比，TBL强调以学生作为课堂的主体，将班级分为若干个团队或小组，通过组内的讨论和小组之间的共同学习，体现了小组学习的高效性和以指导教师为导向的互动性[3]，具有以下优势：（1）既体现个人能力，也要求合作精神，强调学生的自主学习和独立思考能力；（2）培养学生团队协作能力和沟通能力；（3）教员和学生互动性好，课堂氛围活跃[4,5]。因此，我们选择2型糖尿病作为实践内容，较早的引入以团队为基础的教学方法，完成对临床基础知识和病例分析的讨论学习，激发了学生学习的主动性和积极性，培养了学生的团队学习意识，增强处理实际问题的能力。然而，随着糖尿病的诊治观点更新日益加快，循证医学的最佳研究证据大量发布，单一的教学模式已经不能满足临床教学的需要，如何结合应用评价决策的思维方式，培养学生的循证医学思维，提高创新实践务实的能力是我们所待解决的问题。
2.2  EBM导入病例教学在2型糖尿病临床教学中的应用现状及问题
  循证医学模式是1992年由David Sackett提出，以随机对照试验和荟萃分析为主要信息来源，将有科学依据的医学信息用于病人的诊断和治疗，具有将临床最佳研究证据、医生临床经验、病人主观选择恰当结合的特点，各国的糖尿病诊治指南正是建立在循证医学证据的基础之上并且及时更新修订的，具有指导临床实践的意义[6]。以往的2型糖尿病的临床教学较多的停留在理论知识和个人临床经验的基础之上，缺乏大规模临床证据的共识，学生普遍反映在理论学习中对糖尿病的诊治原则等知识要点已经初步掌握，但在临床见习过程中遇到的实际患者的诊治方案与理论知识不一致，加之教员常常依靠个人诊疗思维惯性和临床经验，使学生对知识体系感到混乱和疑惑，增加了对疾病掌握的难度，无法达到预期的教学效果[7]。因此，在2型糖尿病的临床教学过程中，通过导入病例分析，设计布置相关基础及诊治问题，指导学生运用循证医学思维的检索文献，收集证据，综合最佳研究证据得出正确结论，使学习从被动变为主动，在临床见习过程中发现并解决问题，更好指导2型糖尿病的临床实践，提高内分泌代谢病的教学质量。
3. TBL结合EBM导入病例教学的内容步骤及评价
3.1 TBL结合EBM导入病例教学的实施步骤及内容（图1）
3.1.1课前预习及准备：教员布置见习内容预习提纲，主要针对糖尿病及其并发症的临床表现、诊断、分型、检查、治疗原则、指南更新等布置思考题，要求学生做好预习工作，指导学生利用网络、图书馆等资源检索文献资料，收集证据，得出最佳结论，组织学生参加科室举办的专题沙龙讲座，读书文献报告会，教授面对面等学术活动，培养自学文献查询的能力和应用循证医学的思维。
3.1.2临床见习讨论：学生先进行个人练习，完成10道单项选择题，主要与糖尿病的基本知识点有关，评估学生的预习及准备情况，再以3-5人为小组进行讨论形成统一的答案，完成10道单项选择题，主要培养学生的团队协作讨论能力。教员对练习题目依次进行讲解，重点分析错误率高的题目，分析疑点和难点及错误形成的原因。最后进行病例讨论，将课前布置的2型糖尿病典型病例及诊治相关问题进行团队小组讨论，结合自学查询的循证医学结果及证据，每个小组推选一名学生为代表以制作幻灯片的形式，将团队讨论的思考题答案及诊治方案进行汇报，教员进行归纳分析，点评小组发言内容，对重点及难点进行详细讲解，提出临床解决方案。
3.1.3总结点评：教员针对普遍性问题进行讲解，并对本次临床见习总结点评。
3.2 教学效果评价

  在内分泌科临床见习结束后（内分泌见习9个学时，约占内科实习课程的10%），对2011级军医和海医五年制临床医学专业的学生，发放评价问卷调查表87份，全部有效收回。分别就自主学习能力、巩固理论知识、团队协作精神、语言表达及沟通能力、解决临床问题能力、学习兴趣等方面对TBL结合EBM导入病例教学效果进行评价，80%以上的学生认为该教学模式进一步巩固了2型糖尿病的理论知识，提高了自主学习和语言表达能力，提高团队协作能力，激发了学习兴趣，有必要在重点疾病的学习中进一步应用实践。（表1）

4、思考
  内分泌科临床见习是医学生开始真正接触内分泌代谢病患者的阶段，而2型糖尿病因其患病率高，临床症状多样，诊治技术规范等特点，是病房临床见习示教的经典疾病。由于学生在理论学习阶段掌握的程度各有不同，教员在带教过程中应主动引导学生进行自学和思考，锻炼团队合作解决实际问题的能力，使理论知识和临床实践更好的相结合。我们结合内分泌科临床见习课程本身的特点，通过临床见习过程中的个人及小组测试、典型病例分析，结合入科前的学生自学查阅资料、文献检索和评价，总结合理的循证医学结论等形式，较系统的建立了以团队学习为基础结合循证医学导入病例的教学模式，获得了学生的肯定，培养了学生团队协作学习的能力，激发了学生的学习积极性和主动性，培养了学生的循证医学和批判性思维能力，提高了解决临床实际问题的能力，在2型糖尿病的临床见习中取得了良好的教学效果。

  尽管TBL联合EBM导入病例教学在实践中取得了理想的教学效果和评价，但是在应用过程中也存在不足，值得进一步改进：（1）由于课前准备的时间比较有限，教员无法保证每位学生均认真准备文献资料查阅以及自学内容的质量，可能会影响临床实践教学的效果，因此，可以通过丰富循证医学教学的形式，如专题沙龙讲座，读书文献报告会，教授面对面等教学形式，激发学生参与的积极性，把注重循证思维的培养落实在平时。（2）由于学生个体成绩差异可能较大，分组学习时会造成组间差异，因此，TBL的课堂需要教员对学生进行有效引导，团队和小组的人数不宜过多，应控制在3-5人，鼓励每位学生都能充分的参与到团队学习中，积极发言讨论。（3）这种教学模式对教学团队的带教老师要求较高，在集体备课的前提下，对病例的选择和问题的设计需准确评估，教员自身需要不断积累更新知识体系和教学理念，注意提高教学能力和丰富教学方法，更好的掌控课堂节奏和课堂气氛，这是需要不断在课后进行总结和积累的。

图1 TBL结合EBM导入病例教学的实施步骤流程图

表1  TBL结合EBM导入病例教学效果评价表 [n（%）]

	评价内容
	是（%）
	否（%）

	提高自主学习和独立思考能力
	82(94)
	5(6)

	巩固基础理论知识内容
	78(90)
	9(10)

	加强临床思维能力和解决临床问题能力
	80(92)
	7(8)

	增加团队协作能力
	85(98)
	2(2)

	提高语言表达和沟通能力
	76(87)
	11(13)

	激发学习积极性和主动性
	83(95)
	4(5)

	应用TBL结合EBM导入病例教学必要性
	85(98)
	2(2)
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