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【摘要】  目的  探讨以器官系统为中心的教学在实验诊断学中的应用，并评估教学效果。方法  对天津医科大学基础医学院2012级和2013级临床医学五年制185名学生进行实验诊断学肝脏疾病整合课的教学，由各学科教师组成整合课教学组，采用重新编写的整合教材统一授课；2010级和2011级临床医学五年制180名学生按照传统教学方法进行实验诊断学教学。比较两部分学生期末考试成绩。应用Excel 2007和SPSS 21.0软件进行统计分析。其中名词解释题、选择题、客观题、主观题分别采用得分率表示，总成绩采用实际得分表示。结果  实验组学生在名词解释题得分率[75.00（50.00，100.00）vs. 66.67（33.33，83.33）]；客观题、主观题和总成绩上得分均高于传统教学组[（72.28±22.63）vs.（61.43±28.85）；（90.70±22.36）vs.（72.92±22.14）；（79.96±18.59）vs.（69.10±17.95）]，都存在明显差异（P＜0.01）。选择题得分率传统教学组高于实验组[100.00（0.00，100.00）vs. 66.67（66.67，100.00）]，且存在明显差异（P＜0.01）。结论  以器官系统为中心的整合课教学在实验诊断学中具有较好的可实施性，提高了教学成绩。 
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【Abstract】 Objective  Both the organ system-centered teaching model and the teaching efficiency were investigated in the laboratory diagnostics curriculum. Methods  A total of 185 clinical medical undergraduates of grade 2012 and 2013 joined the integrated curriculum in laboratory diagnostics for liver disease (abbreviated as integrated group). All of the teachers from varied professional fields were reconstituted into integrated teaching group. Training lecture was unified according to the new integrated teaching material. As control, 180 clinical medical undergraduates of the grade 2010 and 2011 were involved in traditional laboratory diagnostics curriculum (abbreviated as traditional group). The results of terminal test of the integrated group and traditional group were analyzed with SPSS 21.0 software. Glossary items, multiple choice, objective items and subjective items were indicated by scoring average, and the total scores were indicted by real scores. Results  Significant difference was found in the scoring average of the glossary items, objective items, subjective items and the total scores between the two groups (P<0.01). The records of students were [75.00 (50.00, 100.00)], (72.28±22.63), (90.70±22.36),  (79.96±18.59) in the integrated group and [66.67 (33.33, 83.33)], (61.43±28.85), (72.92±22.14), (69.10±17.95) in the traditional group. The score average in the traditional group was higher than that in the integrated group (P<0.01). The records of students were [100.00 (0.00, 100.00)] in the traditional group and [66.67 (66.67, 100.00)] in the integrated group. Conclusions  The organ system-centered teaching model is much more reliable and it may improve the teaching results.
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实验诊断学是基础医学向临床医学过渡的桥梁课之一，直接影响医学教育的整体质量，在整个医学教育过程中具有重要作用[1]。传统教学以教师为中心，教师课堂讲授为主，不利于发挥学生的主观能动性，影响学习效果[2]。以器官系统为中心的医学课程整合早在20世纪50年代在教育水平发达的西方国家提出并实施[3-4]。其主要思想是指将有关联的各学科的知识点进行重新编排整合，打破原有各学科之间的界限，从整体角度出发，帮助学生系统性、连贯性地掌握医学知识，加强学生综合运用解决问题的能力。自从该教学理念被提出以来，国际国内的许多医学院校纷纷开设医学整合课程，收到良好的教学效果[5-8]。

天津医科大学基础医学院从2012年开始，联合解剖学与组织胚胎学系、生理学与病理生理学系、病理学教研室、药理学系和诊断学教研室，着手进行整合课程教材的编写与改革工作，第一批试点开展肝病整合课程和泌尿系统整合课程。现对肝脏疾病整合课程实验诊断学部分的教学效果与传统实验诊断学教学效果进行对比，报告如下。

1  对象与方法
1.1  研究对象

选择天津医科大学2012级和2013级学生（共185人）开展整合课教学，开设肝病整合课程，作为实验组；2010级和2011级学生（共180人）开展传统教学，开设实验诊断学课程，作为对照组。均在大三第一学期开设相关课程。
1.2  研究方法

1.2.1  教学内容  

    实验组肝病整合课程理论部分的教材由相关教研室骨干教师采用第八版人民卫生出版社出版的系统解剖学、组织学与胚胎学、生理学、病理学、病理生理学、药理学和诊断学相关知识章节，打乱学科顺序，梳理相关知识点重新组织编写而成。对照组实验诊断学教材采用第八版人民卫生出版社出版，由万学红、卢雪峰主编的《诊断学》；实验课教材均采用我校诊断学教研室编写的《实验诊断学实习指导》。实验组肝病整合课程涉及实验诊断学的部分，分为理论课与实验课，其中理论课3学时，实验课2学时，总学时5学时。对照组传统实验诊断学教学中涉及肝病的部分也分为理论课与实验课，其中理论课4.5学时，实验课1学时，总学时5.5学时。两组学生的授课教师团队相同。课时和授课内容见表1、表2。

表1   实验组与传统教学组理论课部分的在学时和教学内容比较
	组别/比较      学时                     教学内容                     


实验组          3     肝功能常用实验室检测、肝脏实验室检查的临床应用                                          

传统教学组     4.5    肝功能常用实验室检测、肝脏实验室检查的临床应用                                               
	


表2   实验组与传统教学组实验课部分学时和教学内容比较
	组别/比较      学时                     教学内容                     


实验组          2      尿液物理化学检查和镜检、肝功能检查、肿瘤标志物          

传统教学组      1      尿液物理化学检查和镜检、肝功能检查、肿瘤标志物          

1.2.2  教学方法 

实验组肝病整合课以临床实际工作需要为参照，依据现行教学大纲要求，由各教研室负责人择优派出富有教学经验的高年资教师，组成整合课程教学团队。各学科教师打破原有学科界限，召开教学研讨会，将系统解剖学、组织学与胚胎学、生理学、病理学、病理生理学、药理学以及诊断学中与肝脏疾病相关的知识点进行梳理，分别提出本学科教学内容的重点及难点，共同制定出一套完整的授课方案，使学生以整个肝脏疾病作为一个整体理解的模式进行学习。同时，团队内各位教师分工明确，具体承担什么工作细化到人，做到绝不仅是各学科知识的简单叠加，而是系统的、有逻辑性和连贯性的知识整合。在每次授课前一周，教学团队会统一安排时间进行集体备课，以此加强各学科知识点的紧密联系和相互融合，促进学生对所学知识的融会贯通。授课期间，各学科教师互相听课，相互查缺补漏，既避免相同内容重复教授，又避免各教师之间缺乏有效沟通致使重要内容遗漏，真正做到各学科、各知识点无缝连接，让整合课程形成一个整体。授课形式采取多媒体幻灯片教学、观看教学录像和进行病例讨论。

对照组实验诊断学依据诊断学教学大纲要求，采用多媒体教学手段，按照诊断学课本顺序，由诊断学教研室骨干教师对血清蛋白质检查、胆红素检查、靛青绿染料排泄试验、病毒性肝炎抗原和抗体检查和肝脏疾病检查的项目选择原则进行讲解。每周授课前由教研室教学秘书安排时间，统一组织授课教师进行集体备课，保证教学的一致性。

1.2.3  评价方法  

    理论课考核采用学期末闭卷笔试的方法并依照考教分离的原则，由诊断学教研室统一命题、阅卷，对两组学生学习效果进行比较。笔试题型包括名词解释、选择题及论述题。两组学生的考试时间由学校统一安排的期末考试时间决定，试卷内容不完全相同，但全部来自教学大纲要求掌握的知识点。由于肝脏疾病所占卷面总分值为14分；诊断学所占分数为13.5分，所以以计算学生的实际得分率为准，即用学生实际得分除以各项的总分乘以100%，来代表学生掌握知识点的情况。实验课考核采取当堂笔试小测验的方法，考察内容为此部分教学大纲要求掌握的知识点，题型为选择题和简答题。两组学生实验课考核内容相同。

1.3  统计分析  

运用SPSS 21.0统计学软件对两组学生成绩进行数据分析。非正态分布的数据采用中位数和四分位数间距表示，采用秩和检验。正态总体采取均数±标准差([image: image1.emf]
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)表示，采用t检验。检验水准α=0.05。

2  结果
2.1  考试成绩比较  

由两组学生名词解释、选择题和总得分率的比较可以看出，除了选择题外，其他两项成绩实验组均明显高于传统教学组，差异有统计学意义（表3）。

表3   整合课学生与传统教学学生期末考试成绩各题型得分率比较
	组别        名词解释                 选择题                总成绩     


实验组       75.00（50.00，100.00）   66.67（66.67，100.00）   79.96±18.59         

传统教学组   66.67（33.33，83.33）    100.00（0.00，100.00）   69.10±17.95      
统计量           Z=-4.069                Z=-3.987            t=-5.675    

       P值           0.000                   0.000              0.000
	


2.2  客观题与主观题对比  

    从两组学生对客观题（名词解释和选择题）与主观题（论述题）的得分率比较可以看出，两部分成绩实验组均明显高于传统教学组，差异有统计学意义（表4）。

    表4  整合课学生与传统教学学生期末考试客观题与主观题得分率比较（
[image: image2.wmf]x
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，分）
	组别               客观题                 主观题                      


实验组           72.28±22.63             90.70±22.36               
      传统教学组       61.43±28.85             72.92±22.14               

      t值                -3.991                   -7.632                  

P值                0.000                    0.000                  
	


3  讨论
    整合课程的开展与推广是近年医学教学改革的一大亮点。本研究发现，虽然总学时数实验组比传统教学组少了0.5学时，但是实验组的总成绩较传统教学组有明显提高，其中在选择题的比较上传统教学组成绩高于实验组，但是在名词解释题与论述题的比较中实验组与传统教学组均存在差异。主要原因考虑：①选择题多为比较分散和零碎的知识点，解答起来用到整合课程整体性考虑的思维模式少，当选择题出现在整合试卷中，由于学生还不适应多个学科联合出题，思维方式仍然停留在以学科为中心的传统教学上，遇到问题总是去想这是哪门课学的，所以导致选择题答题正确率下降。②名词解释题为纯记忆性题型，考察学生的记忆能力，采用整合课教学方法，打破学科界限，便于学生整体理解记忆。③论述题为主观性试题，考察学生综合分析问题，运用所学知识解决问题的能力，整合课教学正是打破了原有学科的界线，帮助学生以肝脏作为一个整体，便于贯通知识点理解运用，但与此同时，主观性试题一般对基础知识有所涉及，整合课教学在教学过程中涵盖与肝病内容相关的全部基础知识，与传统教学法相比，不排除影响得分率的可能。

对课程体系改革的思考一直是教学改革的重点和难点所在[9]。目前多数医学院仍采用医学基础课、“桥梁”课、临床课“三段式”课程设置模式，其最大的弊端之一是基础课与临床课割裂[10]。传统医学将重点放在单一学科的系统性与完整性上，很少考虑各学科之间知识的连贯性、覆盖面和重复性。比如，血栓与止血检测的内容是教学重点内容，也是教学难点。这部分知识在生理学、病理生理学和诊断学中均有涉及，但往往学生答题情况不甚理想。再比如，有的医学定义在各学科教材中不统一，让学生不知道以哪个为标准，只能考哪科，按照哪科书上写的来回答，为了应付考试，失去了学习知识的意义。如果采用整合课教学统一编写教材、统一进行教学，则完全可以规避上述这些弊端，使学生学习知识的连贯性、整体性大幅提高，从而提高学生学习效率，便于学生综合理解运用。而且在原有课时（理论4.5学时+实验1学时）基础上改为理论3学时+实验2学时，虽然总课时减少，但是增加了实验课的学时，增加了学生动手参与肝脏疾病诊断学实验的机会，使得学生有更加直观的认识，增加学生学习的兴趣。

虽然以器官系统为中心的整合课教学效果明显，但在实行期间也发现不少问题：①教材缺乏，整合课程的教材是由我校各教研室老师统一编写，但受自身学术水平限制，教材质量有待提高。②授课教师基础知识扎实，但临床知识薄弱，在对病例进行讲解的时候往往力不从心，所以未来可以考虑如何进一步提高医学基础学科教师的临床素质，这样才能更好地贯彻整合课更加贴近临床的精神。③教师知识广度不足，整合课程已经打乱了原有学科的界限，所以教师只精通自己所在学科的知识是远远不够的，还要在各学科领域，特别是各学科交叉的知识点上下功夫，避免出现知识点“断层”的现象，做好跨学科知识的储备工作，加强开展各学科教师集体备课和试讲模式。④对学生的评价体系不完善，整合课程是新兴的教学，对学生的教学评估体系如果仍然沿用之前的闭卷笔试，不能真正意义上对学生临床综合运用知识能力作出全面客观的评价，设计出新的适应整合课的教学评价体系已成必然。
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