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摘要:目的 探索教学评价在北京协和医学院八年制本科生“中医学”课程实践中的作用ꎮ 方法 采用无记名问卷

调查方式ꎬ统计及分析总结 ２０１２—２０１７ 年学生填写的教学评估表及授课教师评估表ꎮ 结果 学生对教学内容、教
学方法、临床见习、教学效果及教材使用的 ６ 年中总体满意率为 ９４􀆰 ３％以上ꎬ不满意率低于 ５􀆰 ７％ꎻ对临床见习的满

意率最高ꎻ对自编教材的总体满意率在 ９８％左右ꎮ 对授课教师的好评占 ９０􀆰 １％~９７􀆰 ５％ꎮ 前 ３ 年的满意率高于后 ３
年ꎮ 结论 教学评价可促进西医院校中医学教学的完善与发展ꎬ提高教学质量ꎮ
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　 　 西医高等院校中普遍开设 “中医学” ( ｔｒａｄｉ￣
ｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ)课程ꎬ其目的在于使西医学

生掌握中医学的基本特点ꎬ理解不同医学体系对生

命的认知差异ꎬ接受传统医学熏陶ꎬ开拓临床思维ꎬ

丰富诊疗手段ꎬ为今后中西医结合临床工作及科学

研究打下一定的基础[１]ꎮ 北京协和医学院八年制

本科生ꎬ在入学后的第 ６ 年开设“中医学”必修课ꎬ
包括课堂教学 ７２ 学时(中医 ５５ 学时、针灸 １７ 学时)ꎬ
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闭卷考试 ２ 学时ꎮ 近十多年来ꎬ北京协和医学院中

西医结合学系坚持对 “中医学” 课程进行教学评

价[２]ꎬ并根据学生的教学评价结果ꎬ多次对“中医

学”的教学内容、课程结构、教学形式等进行了改

革ꎬ引入了中医临床见习 ４８ 学时ꎬ２０１１ 年出版应用

了自编的«中医学»教材ꎬ使中医教学质量有了明显

的提高ꎮ “中医学”课程获得北京协和医学院精品

课程及北京市高等教育委员会教学成果二等奖ꎮ 现

将近年的教学评价内容及方式等实践经验ꎬ与同道

一起分享如下ꎮ

１　 资料与方法

１􀆰 １　 一般资料

２０１２ 年至 ２０１７ 年共 ６ 个学期ꎬ北京协和医学院

临床学院 ２００６ 级至 ２０１１ 级八年制本科生ꎬ选取全程

参加“中医学”课程学习的 ４５８ 名同学ꎬ在课程结束后

进行笔试考核的同时填写无记名的«中医学教学评估

调查问卷表»及«中医学授课教师评估表»ꎮ
１􀆰 ２　 教学评估内容与评估方式

«中医学教学评估调查问卷表»的内容包括客

观题和主观题两部分ꎮ 客观题为选择题形式ꎬ分为

完全满意、部分满意和不满意 ３ 个选项供学生勾选ꎬ
包括以下 ５ 个方面:１)教学内容(重点突出ꎬ结合临

床)ꎻ２)教学方法(合理应用现代化教学手段和教

具ꎬ培养学生独立思考能力ꎬ培养解决问题能力)ꎻ
３)临床见习(促进对课堂教学内容理解ꎬ培养解决

问题能力)ꎻ４)教学效果(有吸引力ꎬ激发学习兴趣ꎬ
重点内容印象深刻)ꎻ５)教材使用(满足教学需要ꎬ
体例清晰、重点突出ꎬ科学性、理论性、系统性强ꎬ文
字规范、表达准确及图表清晰ꎬ有助于理论联系实

际)ꎮ 主观题是开放式的问题ꎬ由学生自由发挥ꎬ包
括以下 ３ 个方面:１)您认为本课程哪些部分安排较

好? 在哪些方面还需改进? (内容安排、时间安排、
授课方法、见习安排等)ꎻ２)您对采用的自编教材

«中医学»有何意见和建议ꎬ在哪些方面还需改进?
３)学习本课程后有什么体会? 个人有什么收获和

提高?
«中医学授课教师评估表»包括讲课内容及相

应的授课教师姓名两方面基本信息ꎬ评估结果分为

好、中、差 ３ 个等级供学生进行勾选ꎬ并设备注一栏ꎬ
让学生自由评价ꎮ

由教育处监考老师负责收回«中医学教学评估

调查问卷表»及«中医学授课教师评估表»ꎬ交给中

西医结合学系教学秘书ꎮ 由主管教学副主任、教学

秘书及 １ 名任课教师ꎬ３ 人共同完成审核及统计ꎮ

２　 结果

２􀆰 １　 教学内容

对重点突出的评价:总体有 ８３􀆰 ８％的学生认为

非常满意ꎬ１４􀆰 ７％认为满意ꎬ１􀆰 ５％认为不满意ꎻ２０１４
年之前ꎬ非常满意占 ９４􀆰 ２％以上ꎬ没有不满意ꎻ２０１５
年之后ꎬ非常满意率下降至 ６６􀆰 ３％ ~ ７７􀆰 ８％ꎬ不满意

占 ２􀆰 ４％ ~ ３􀆰 ７％ꎮ 对结合临床的评价:总体非常满

意率 为 ８０􀆰 ８％ꎬ 满 意 率 为 １７􀆰 ９％ꎬ 不 满 意 率 为

１􀆰 ３％ꎻ前 ３ 年非常满意基本在 ９０％以上ꎬ后 ３ 年的

非常满意率下降至 ６３􀆰 ４％ ~ ７７􀆰 ８％ꎬ满意率上升至

２１􀆰 ０％~３４􀆰 ２％ꎻ前 ２ 年不满意率为零ꎬ后 ４ 年不满

意率在 １􀆰 ２％~２􀆰 ５％之间(表 １)ꎮ
２􀆰 ２　 教学方法

对合理应用现代化教学手段和工具的评价: ６

表 １　 学生对教学内容的评价结果

Ｔａｂｌｅ １　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｃｏｎｔｅｎｔ

年度 人数
重点突出(％) 结合临床(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ６９ ９４􀆰 ２ ５􀆰 ８ ０ ８８􀆰 ４ １１􀆰 ６ ０

２０１３ ６４ ９６􀆰 ９ ３􀆰 １ ０ ９６􀆰 ９ ３􀆰 １ ０

２０１４ ８２ ９８􀆰 ８ １􀆰 ２ ０ ９２􀆰 ７ ６􀆰 １ １􀆰 ２

２０１５ ８１ ７７􀆰 ８ １８􀆰 ５ ３􀆰 ７ ７７􀆰 ８ ２１􀆰 ０ １􀆰 ２

２０１６ ８０ ６６􀆰 ３ ３１􀆰 ２ ２􀆰 ５ ７０􀆰 ０ ２７􀆰 ５ ２􀆰 ５

２０１７ ８２ ７３􀆰 ２ ２４􀆰 ４ ２􀆰 ４ ６３􀆰 ４ ３４􀆰 ２ ２􀆰 ４

ｔｏｔａｌ ４５８ ８３􀆰 ８ １４􀆰 ７ １􀆰 ５ ８０􀆰 ８ １７􀆰 ９ １􀆰 ３

８２７
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年总体非常满意率为 ７２􀆰 ３％ꎬ满意率为 ２４􀆰 ７％ꎬ不
满意率为 ３􀆰 ０％ꎻ２０１２—２０１４ 年ꎬ非常满意占 ８１􀆰 １％
以上ꎬ满意率为 １２􀆰 ５％ ~１８􀆰 ９％ꎬ不满意为 ０ ~ １􀆰 ２％ꎻ
２０１５ 年—２０１７ 年ꎬ 非常满意率下降至 ６０􀆰 ０％ ~
６３􀆰 ８％ꎬ满意率上升至 ２９􀆰 ９％ ~ ３５􀆰 １％ꎬ不满意率上

升至 ４􀆰 ９％~６􀆰 ３％ꎮ 对培养学生独立思考能力的评

价:总体非常满意率为 ７４􀆰 ７％ꎬ满意率为 ２３􀆰 ４％ꎬ不
满意率为 １􀆰 ９％ꎻ前 ３ 年非常满意率在 ８１􀆰 ３ 以上ꎬ不
满意率为 ０~１􀆰 ２％ꎻ后 ３ 年ꎬ非常满意率占 ５７􀆰 ５％ ~
７１􀆰 ６％ꎬ不满意率占 ２􀆰 ４％ ~ ３􀆰 ７％ꎮ 对培养解决问

题能力的评价:总体非常满意率为 ７３􀆰 １％ꎬ满意率

为 ２４％ꎬ不满意率为 ２􀆰 ９％ꎻ前 ３ 年的非常满意率在

７９􀆰 ７％~ ８５􀆰 ５％ꎬ满意率在 １４􀆰 ５％ ~ ２０􀆰 ３％ꎬ不满意

率为 ０ ~ １􀆰 ２％ꎻ后 ３ 年的非常满意率为 ５８􀆰 ８％ ~
６７􀆰 １％ꎬ满意率为 ２６􀆰 ９％ ~ ３７􀆰 ４％ꎬ 不满意率为

３􀆰 ８％~６􀆰 ０％(表 ２)ꎮ
２􀆰 ３　 临床见习

关于促进对课堂教学内容理解的评价:６ 年总

体非常满意率高达 ８９􀆰 ７％ꎬ满意率为 ９􀆰 ２％ꎬ不满意

率为 １􀆰 １％ꎻ前 ３ 年非常满意率在 ９１􀆰 ３％以上ꎬ不满

意率为 ０ ~ １􀆰 ５％ꎻ后 ３ 年非常满意率在 ８３􀆰 ０％ ~
８６􀆰 ４％ꎬ不满意率为 １􀆰 ２％ ~ ２􀆰 ４％ꎮ 对培养解决问

题能力的评价:总体非常满意率为 ８５􀆰 ４％ꎬ满意占

１３􀆰 ５％ꎬ不满意占 １􀆰 １％ꎻ前 ３ 年的非常满意率在

９０􀆰 ０％以上ꎬ不满意率为零ꎻ后 ３ 年的非常满意率为

７８􀆰 ８％~８２􀆰 ９％ꎬ不满意率为 １􀆰 ２％~２􀆰 ４％(表 ３)ꎮ
２􀆰 ４　 教学效果

对有吸引力的评价:总体非常满意率为 ７５􀆰 ５％ꎬ
满意率为 １８􀆰 ８％ꎬ不满意率为 ５􀆰 ７ꎻ前 ３ 年非常满意率

占 ７５％~８４􀆰 １％ꎬ不满意率为 ０ ~ ３􀆰 ７％ꎻ后 ３ 年ꎬ非常

满意率占 ７３􀆰 ２ ~ ７６􀆰 ３％ꎬ不满意率为 ８􀆰 ５％ ~ １０􀆰 ０％ꎮ
对激发学习兴趣的评价:总体非常满意率为 ７５􀆰 ８％ꎬ
满意率为 １９􀆰 ６％ꎬ不满意率为 ４􀆰 ６％ꎻ前 ３ 年非常满意

占 ７５􀆰 ０％~８６􀆰 ６％ꎬ不满意占 ０ ~ ２􀆰 ４％ꎻ后 ３ 年ꎬ非常

满意占 ６５􀆰 ０％ ~ ７４􀆰 ２％ꎬ不满意占 ７􀆰 ３％ ~ ８􀆰 ７％ꎮ 对

重点内容印象深刻的评价:总体非常满意率为

７６􀆰 ２％ꎬ满意率为 １８􀆰 ６％ꎬ不满意率为 ５􀆰 ２％ꎻ前 ３ 年

非常满意率为 ８４􀆰 １％~８６􀆰 ０％ꎬ不满意率为 ０~２􀆰 ４％ꎻ
后 ３ 年非常满意率为 ６３􀆰 ４％ ~ ７１􀆰 ６％ꎬ不满意率为

７􀆰 ４％~１０􀆰 ０％(表 ４)ꎮ

表 ２　 学生对教学方法的评价结果

Ｔａｂｌｅ ２　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｍｅｔｈｏｄｓ

年度
合理应用现代化教学手段和工具(％) 培养学生独立思考能力(％) 培养解决问题能力(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ８１􀆰 １ １８􀆰 ９ ０ ８８􀆰 ４ １１􀆰 ６ ０ ８５􀆰 ５ １４􀆰 ５ ０

２０１３ ８７􀆰 ５ １２􀆰 ５ ０ ８１􀆰 ３ １８􀆰 ７ ０ ７９􀆰 ７ ２０􀆰 ３ ０

２０１４ ８２􀆰 ９ １５􀆰 ９ １􀆰 ２ ８６􀆰 ６ １２􀆰 ２ １􀆰 ２ ８４􀆰 １ １４􀆰 ７ １􀆰 ２

２０１５ ６３􀆰 ０ ３２􀆰 ０ ５􀆰 ０ ７１􀆰 ６ ２４􀆰 ７ ３􀆰 ７ ６６􀆰 ７ ２８􀆰 ３ ５􀆰 ０

２０１６ ６３􀆰 ８ ２９􀆰 ９ ６􀆰 ３ ５７􀆰 ５ ３８􀆰 ７ ３􀆰 ８ ５８􀆰 ８ ３７􀆰 ４ ３􀆰 ８

２０１７ ６０􀆰 ０ ３５􀆰 １ ４􀆰 ９ ６５􀆰 ９ ３１􀆰 ７ ２􀆰 ４ ６７􀆰 １ ２６􀆰 ９ ６􀆰 ０

ｔｏｔａｌ ７２􀆰 ３ ２４􀆰 ７ ３􀆰 ０ ７４􀆰 ７ ２３􀆰 ４ １􀆰 ９ ７３􀆰 １ ２４􀆰 ０ ２􀆰 ９

表 ３　 学生对临床见习的评价结果

Ｔａｂｌｅ ３　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｐｒａｃｔｉｃａｌ ｔｒａｉｎｉｎｇ

年度
促进对课堂教学内容理解(％) 培养解决问题能力(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ９１􀆰 ３ ７􀆰 ２ １􀆰 ５ ９０􀆰 ０ １０ ０

２０１３ ９８􀆰 ４ １􀆰 ６ ０ ９２􀆰 ２ ７􀆰 ８ ０

２０１４ ９６􀆰 ３ ３􀆰 ７ ０ ９１􀆰 ５ ８􀆰 ５ ０

２０１５ ８６􀆰 ４ １２􀆰 ４ １􀆰 ２ ７９􀆰 ０ １８􀆰 ６ ２􀆰 ４

２０１６ ８５􀆰 ０ １３􀆰 ８ １􀆰 ２ ７８􀆰 ８ １８􀆰 ８ ２􀆰 ４

２０１７ ８３􀆰 ０ １４􀆰 ６ ２􀆰 ４ ８２􀆰 ９ １５􀆰 ９ １􀆰 ２

ｔｏｔａｌ ８９􀆰 ７ ９􀆰 ２ １􀆰 １ ８５􀆰 ４ １３􀆰 ５ １􀆰 １

９２７



基础医学与临床　 　 Ｂａｓｉｃ ＆ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ ２０２０􀆰 ４０(５)

２􀆰 ５　 教材使用

对自编«中医学»教材满足教学需要的评价结

果显示:６ 年总体非常满意率为 ８３􀆰 ４％ꎬ满意率为

１５􀆰 ５％ꎬ不满意率为 １􀆰 １％ꎻ前 ３ 年不满意率为零ꎮ
对体例清晰、重点突出的评价:总体非常满意率为

８０􀆰 ８％ꎬ满意率为 １７􀆰 ９％ꎬ不满意率为 １􀆰 ３％ꎻ前 ２ 年

非常满意率高达 ９１􀆰 ３％以上ꎬ不满意率为零ꎻ后 ３ 年

总体满意率为 ７０􀆰 ４％ ~ ７５􀆰 ０％ꎬ不满意率为 １􀆰 ２％ ~
２􀆰 ５％ꎮ 对科学性、理论性、系统性强的评价:总体满

意率 为 ７８􀆰 ６％ꎬ 满 意 率 为 １９􀆰 ０％ꎬ 不 满 意 率 为

２􀆰 ４％ꎻ前 ３ 年非常满意率在 ８５􀆰 ４％以上ꎬ后 ３ 年则

在 ６８􀆰 ０％~７０􀆰 ０％ꎮ 对文字规范、表达准确、图表清

晰的评价:总体非常满意率为 ７８􀆰 ８％ꎬ满意率为

１９􀆰 ４％ꎬ不满意率为 １􀆰 ８％ꎻ前 ３ 年的非常满意率在

８２􀆰 ８％以上ꎬ后 ３ 年在 ６９􀆰 １％ ~ ７９􀆰 ３％ꎻ前 ２ 年不满

意率为零ꎮ 对有助于理论联系实际的评价:总体非

常满意率为 ７５􀆰 ３％ꎬ满意率为 ２２􀆰 ５％ꎬ不满意率为

２􀆰 ２％ꎻ前 ３ 年的总体非常满意率为 ８１􀆰 ３％~８４􀆰 １％ꎬ
后 ３ 年降至 ６５􀆰 ４％ ~ ７２􀆰 ０％ꎻ前 ２ 年不满意率为零

(图 ５ꎬ６)ꎮ

表 ４　 学生对教学效果的评价结果

Ｔａｂｌｅ ４　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｔｅａｃｈｉｎｇ ｅｆｆｅｃｔｓ

年度
有吸引力(％) 激发学习兴趣(％) 重点内容印象深刻(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ８４􀆰 １ １５􀆰 ９ ０ ８５􀆰 ５ １４􀆰 ５ ０ ８４􀆰 １ １５􀆰 ９ ０

２０１３ ７５􀆰 ０ ２５􀆰 ０ ０ ７５􀆰 ０ ２５􀆰 ０ ０ ８６􀆰 ０ １４􀆰 ０ ０

２０１４ ７５􀆰 ６ ２０􀆰 ７ ３􀆰 ７ ８６􀆰 ６ １１􀆰 ０ ２􀆰 ４ ８５􀆰 ５ １２􀆰 １ ２􀆰 ４

２０１５ ７０􀆰 ４ １９􀆰 ８ ９􀆰 ８ ７４􀆰 ２ １８􀆰 ４ ７􀆰 ４ ７１􀆰 ６ ２１􀆰 ０ ７􀆰 ４

２０１６ ７６􀆰 ３ １３􀆰 ７ １０􀆰 ０ ６５􀆰 ０ ２６􀆰 ３ ８􀆰 ７ ６３􀆰 ８ ２６􀆰 ２ １０􀆰 ０

２０１７ ７３􀆰 ２ １８􀆰 ３ ８􀆰 ５ ６９􀆰 ５ ２３􀆰 ２ ７􀆰 ３ ６３􀆰 ４ ２６􀆰 ８ ９􀆰 ８

ｔｏｔａｌ ７５􀆰 ５ １８􀆰 ８ ５􀆰 ７ ７５􀆰 ８ １９􀆰 ６ ４􀆰 ６ ７６􀆰 ２ １８􀆰 ６ ５􀆰 ２

表 ５　 学生对教材使用的评价结果￣１
Ｔａｂｌｅ ５　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｔｅｘｔｂｏｏｋ￣１

年度
满足教学需要(％) 体例清晰、重点突出(％) 科学性、理论性、系统性强(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ９７􀆰 １ ２􀆰 ９ ０ ９１􀆰 ３ ８􀆰 ７ ０ ９４􀆰 ２ ４􀆰 ４ １􀆰 ４

２０１３ ８６􀆰 ０ １４􀆰 ０ ０ ９１􀆰 ６ ９􀆰 ４ ０ ８９􀆰 １ １０􀆰 ９ ０

２０１４ ９４􀆰 ０ ６􀆰 ０ ０ ８９􀆰 ０ ９􀆰 ８ １􀆰 ２ ８５􀆰 ４ １２􀆰 ２ ２􀆰 ４

２０１５ ７４􀆰 １ ２３􀆰 ５ ２􀆰 ４ ７０􀆰 ４ ２８􀆰 ４ １􀆰 ２ ６８􀆰 ０ ２９􀆰 ６ ２􀆰 ５

２０１６ ７３􀆰 ８ ２５􀆰 ０ １􀆰 ３ ７５􀆰 ０ ２２􀆰 ５ ２􀆰 ５ ７０􀆰 ０ ２６􀆰 ３ ３􀆰 ８

２０１７ ７８􀆰 ０ １９􀆰 ６ ２􀆰 ４ ７２􀆰 ０ ２５􀆰 ６ ２􀆰 ４ ６９􀆰 ５ ２６􀆰 ８ ３􀆰 ７

ｔｏｔａｌ ８３􀆰 ４ １５􀆰 ５ １􀆰 １ ８０􀆰 ８ １７􀆰 ９ １􀆰 ３ ７８􀆰 ６ １９􀆰 ０ ２􀆰 ４

表 ６　 学生对教材使用的评价结果￣２
Ｔａｂｌｅ ６　 Ａｓｓｅｓｓｍｅｎｔ ｏｆ ｔｅｘｔｂｏｏｋ￣２

年度
文字规范、表达准确、图表清晰(％) 有助于理论联系实际(％)

非常满意 满意 不满意 非常满意 满意 不满意

２０１２ ８４􀆰 １ １５􀆰 ９ ０ ８４􀆰 １ １５􀆰 ９ ０

２０１３ ８２􀆰 ８ １５􀆰 ６ ０ ８１􀆰 ３ １８􀆰 ７ ０

２０１４ ８７􀆰 ８ １１􀆰 ０ １􀆰 ２ ８３􀆰 ０ １４􀆰 ６ ２􀆰 ４

２０１５ ６９􀆰 １ ２８􀆰 ４ ２􀆰 ５ ６５􀆰 ４ ３０􀆰 ９ ３􀆰 ７

２０１６ ７１􀆰 ３ ２５􀆰 ０ ３􀆰 ７ ６８􀆰 ８ ２８􀆰 ７ ２􀆰 ５

２０１７ ７９􀆰 ３ １８􀆰 ３ ２􀆰 ４ ７２􀆰 ０ ２４􀆰 ３ ３􀆰 ７

ｔｏｔａｌ ７８􀆰 ８ １９􀆰 ４ １􀆰 ８ ７５􀆰 ３ ２２􀆰 ５ ２􀆰 ２

０３７
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２􀆰 ６　 主观问题

关于课程安排:绝大多数同学认为中医学课程

安排合理ꎬ课堂讲授与临床见习结合好ꎻ中医临床见

习学能学到较多的知识ꎻ但 ２０１５ 年以后ꎬ针灸见习

先于理论课ꎬ不合理ꎻ２０１５ 年教育处取消考前辅导

之后ꎬ多数同学希望恢复考前辅导ꎬ能整体回顾和串

讲ꎻ部分同学认为课程内容多、课时短ꎬ尤其是中药、
方剂及腧穴部分的内容偏多且较枯燥ꎬ建议精简内

容并突出重点ꎻ少数同学认为应该增加针灸部分的

课堂教学及临床见习时间ꎬ针灸教学能提供人体经

络穴位模型或找同学来示教和练习ꎮ 对于自编的

«中医学»教材:大多同学认为该教材提纲挈领、浅
显易懂、与课程同步性较好ꎻ部分同学希望增加图片

和病例ꎬ增强理论知识与临床实践的有机结合ꎮ 对

于学习“中医学”课程后的体会:大多同学认为中医

博大精深ꎬ通过了本课程的学习ꎬ开阔了思维ꎬ大有

收获ꎻ部分同学认为课程容量多、难度大、学习时间

短、难以掌握ꎮ
２􀆰 ７　 授课教师评估

学生们 ６ 年间对参加授课的 １６ 位教师评估结

果显示ꎬ“好”占 ９０􀆰 １％ ~ ９７􀆰 ５％ꎬ“中”占 ２􀆰 ４７％ ~
１１􀆰 １％ꎬ“差”占 ０ ~ １􀆰 ２％ꎮ 每年有 ２ ~ ４ 位教师ꎬ获
得 １ 票“差”ꎮ “备注”一栏中ꎬ大部分同学认为老师

教授得好ꎬ有的老师上课重点突出、生动有趣ꎬ能理

论结合实际ꎬ还拓展了一些课外中医知识ꎬ解答了学

生们的相应问题ꎮ

３　 讨论

本科教学评估作为高校制度化、规范化的质量

保障工作ꎬ对于“保障人才培养质量ꎬ促进学校教学

质量改进”发挥了重要作用ꎬ日益得到高校的重视

和社会各界的关注ꎮ 本科教学评估实践的发展推动

了评估研究的蓬勃开展ꎬ研究的系统化、科学化水平

逐步提高[３]ꎮ 在新时代背景下ꎬ梳理总结教学评估

研究的重点和热点ꎬ分析教学的特点与不足ꎬ至关

重要ꎮ
所采用的教学评价方式是比较合理的ꎬ要求学

生在参加期末考试后答卷ꎬ一是学生已参加了课堂

教学、临床见习和结业笔试ꎬ可以对问卷进行比较全

面和客观的独立评价ꎻ二是问卷的回收率高且便捷ꎮ
教学评价内容在既往的基础上ꎬ根据学生的反馈ꎬ不

断完善和丰富ꎬ比如 ２０１２ 年应用了自编的«中医

学»教材ꎬ就及时增加了对新教材使用的评价ꎮ 因

此ꎬ教学评价内容ꎬ涵盖了课堂教学(教学内容与教

学方法)、临床见习、教学效果、教材使用及授课教

师评估等教学评价的 ５ 个核心要素ꎬ且有客观题和

主观题ꎬ学生可开放式提出意见和建议ꎬ是比较全面

合理的ꎬ可形成教学评估所要求的连续闭环循环

模式ꎮ
中医学作为一门临床医学ꎬ非常强调理论联系

实践ꎮ 对于已经习惯于西医思维方法的医学生而

言ꎬ中医学抽象繁杂、晦涩难懂ꎬ加之将来行医时应

用中医的机会小ꎬ难以学以致用ꎬ西医院校的本科生

普遍对中医学课程的学习兴趣不浓ꎬ热情不高ꎮ 为

了激发学生的学习兴趣ꎬ对中医有感性的认识ꎬ并加

强学生的临床能力培养ꎬ在学校的支持下ꎬ增加了临

床见习这一教学环节ꎬ每位学生都有机会到中医科

的门诊和病房学习ꎬ由参加课堂授课的教师们ꎬ专门

单独排班进行带教ꎬ手把手教学生如何将课堂所学

到的抽象理论知识ꎬ融会贯通并应用到临床实践中ꎬ
教会学生如何望闻问切、如何辨证论治、如何遣方用

药ꎬ并使学生对中医中药的疗效ꎬ有直观确切的认

识ꎮ 因此ꎬ学生在对“临床见习”的评价中ꎬ关于“促
进对课堂教学内容理解”及“培养解决问题能力”的
评价较高ꎬ是教学亮点之一ꎮ

自编«中医学»教材问世后ꎬ得到了人民卫生出

版社编审呼素华老师的高度评价ꎬ在«健康报»上撰

写述评ꎬ称之为“为西医院校量身定制的中医学教

材”ꎬ指出了本教材与以往其他中医学教材比较ꎬ有
许多创新ꎬ归纳为以下 ４ 个方面:１) 教材内容框架

思路的建立ꎬ是从西医学生的特点和角度出发ꎬ认真

总结分析了学生接受了西医学的思维模式后ꎬ再如

何学习接受中医学的内容和思维模式ꎬ这是一个了

不起的转换ꎮ ２)在内容结构的编排上ꎬ将中医基础

与临床内容合二为一ꎬ如将脏腑的生理功能与临床

病机辨证合二而一ꎬ有了大胆的突破ꎮ ３)融入了临

床病例的辨证分析内容ꎬ每章后添加了英文摘要ꎬ还
吸收了中西医结合的新成果ꎬ确保了教材的创新性

和权威性ꎮ ４)特别提出的是ꎬ在总论中用了一节的

篇幅提出“传统医德的现代价值”ꎬ这更使人眼前一

亮ꎮ “救人济世”是民族传统文化中最为宝贵的精

神财富之一ꎮ 为国家培养医德高尚、医术高超的医
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学人才打下良好的基础[４]ꎮ 对该教材进行了全方

位的评价ꎬ包括如下 ５ 个方面:１)是否满足教学需

要ꎻ２)是否体例清晰与重点突出ꎻ３)科学性、理论性

和系统性强与否ꎻ４)文字规范、表达准确与图表清

晰与否ꎻ５)是否有助于理论联系实际ꎮ 评估结果显

示ꎬ本教材在学生应用过程中认可度较高ꎮ 当然ꎬ教
研室并不会因此而沾沾自喜ꎬ相反非常注重学生对

教材的负面评价ꎬ于 ２０１９ 年底对自编«中医学»教

材进行了修订ꎬ结合学生的评价反馈结果ꎬ将总论的

医德内容扩大至医学人文范围ꎬ中药及方剂学的药

理研究更新了最新研究进展ꎬ针灸部分更新为最新

国际标准ꎬ更换绘图及标注ꎬ增加图片及病例等等ꎬ
拟于今年再版ꎮ

由于学系秉承北京协和医学院严谨的优良教学

传统ꎬ每年开学前进行集体备课ꎬ新教师上岗前必须

试讲ꎬ由教学经验丰富的教授对新教师的授课内容

及方式进行指导ꎬ全体老教师对课件进行集体审阅ꎬ
修改后再进行第 ２ 轮试讲ꎬ严格把关ꎬ优胜劣汰ꎬ确
保教学质量[５]ꎮ 因此ꎬ６ 年中学生对 １６ 位参加授课

教师总体上给予了认可ꎮ
２０１２—２０１７ 年的教学评价结果中ꎬ存在一个共

同现象ꎬ即前 ３ 年的各方面评价满意率均高于后 ３
年的ꎻ前 ２~ ３ 年的不满意率有些为零ꎬ后 ３ ~ ４ 年的

不满意率有所增加ꎮ 学系组织教师们进行总结分

析ꎬ考虑与如下因素有关: １)２０１５ 年以后ꎬ陆续有

老教师退休ꎬ新教师的教学及临床经验不如老教师ꎻ
２)医院教育处调整了课程进度表ꎬ出现了临床见习

先于课堂教学的情况ꎬ且见习不同于既往只安排在

下午ꎬ上午亦有安排ꎬ因病房上午要查房、门诊上午

不好安排单独专门带教ꎬ课程安排欠合理ꎻ３)西医

的教学方式在积极改革ꎬ引入了以问题或以病例为

导向的 ＰＢＬ( ｐｒｏｂｌｅｍ ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎｉｎｇ) 和 ＣＢＬ( ｃａｓｅ
ｓｔｕｄｙ ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎｉｎｇ)教学法、标准化病人、翻转课

堂、慕课等新教学方法ꎬ对中医的传统教学提出了

更高的要求ꎻ４) ２０１５ 年以后取消了考前辅导ꎬ且
采用了电子题库线上考试ꎬ学生还未能适应ꎮ 综

上ꎬ学系积极采取应对措施ꎬ对新教师加强教学辅

导ꎬ组织教师们参加院校的各种师资培训和交流ꎬ
申报 教 改 项 目ꎬ 在 临 床 见 习 时 尝 试 中 文 全 称

(ＰＢＬ)及中文全称(ＣＢＬ)教学法ꎬ多与学生互动ꎬ
与教育处协调更改课程进度安排等ꎬ以期使中医

学教学更上一层楼ꎮ
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