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【摘要】循证医学教育是国际及我国医学教育的基本要求内容，其目的在于培养

具备解决临床实际问题能力、批判性思维能力、创新能力等的医学人才。武汉大学自

2004 年首次开设循证医学课程至今，进行了全方位、系统性的探索与实践，完成了教研

室的创建、师资力量的构建、课程体系的打造，实现了医学专业学生全覆盖，有效地将

循证医学教育特色融入新时代医学生培养进程中。本文对武汉大学循证医学课程体系定

位及建设思路进行介绍，特别是对创新“1+4”的课程教学模式、建立全过程“教”与“学”

的评价、创新师资力量的培养与传承三大具体措施进行了总结，以期为我国循证医学教

育及其教学改革提供参考，服务于培养符合时代需求的医学人才。
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【Abstract】Evidence-based medicine is the basic requirement of international and 
Chinese medical education, which aims to cultivate medical talents with critical thinking, 
innovation and clinical problem solving abilities. Wuhan University has offered an evidence-
based medicine curriculum since 2004. It has carried out a comprehensive and systematic 
exploration of practice, completed the establishment of teaching and research departments, 
the development of teachers and construction of a curriculum system, covering all medical 
students. Evidence-based medicine education has been effectively integrated into the 
development process of medical students in the new era. This paper introduces the orientation 
and construction of the curriculum system for evidence-based medicine in Wuhan University. 
In particular, it summarizes the methods of the "1+4" curriculum teaching mode, evaluation of 
"teaching" and "learning" in the whole process, and explores teacher’s development and heritage, 
aiming to provide suggestions for China's evidence-based medicine education, and promote the 
cultivation of medical talents.

【Keywords】Evidence-based medicine; Medical education; Curriculum system; 
Teaching model

循证医学（Evidence-based medicine）打破了

既往经验式临床决策模式，在优化医疗卫生服务

方面发挥出日益重要的作用 [1]，其在医学教育中

的重要作用愈加凸显，是医学生未来进行科学临

床决策的基础。在《全球医学教育最低基本要求》

《医学教育国际标准与指南》《中国本科医学教

育标准——临床医学专业（2016 版）》中，均明

确强调应开展循证医学教育，将提升循证医学能

力作为医学生必须达到的技能目标之一 [2-4]。研

究证实，循证医学教育有助于提高医学生批判性

思维能力、解决临床实际问题的能力与创新能力，

可以充分调动学生学习的主动性 [5-7]。

目前，循证医学课程已在我国许多院校开

设，涉及临床、基础、预防、护理、检验、口腔、

药学等专业，并取得了一定的成效。但仍有需

要思考的地方：一是并非所有医学院校都具备

开设循证医学课程的师资力量；二是已开设的

院校并非都构建了符合不同层次培养需求的相

关课程体系；三是如何通过课程切实提升学生

解决临床实际问题和促进健康的能力、批判性

思维能力、信息管理能力以及终身学习能力；

四是如何与现代信息技术深度融合，构建共享

的医学教育资源；五是如何有效将思政融入课

程的教学建设。

武汉大学自 2004 年由郭毅教授在湖北省率

先开设循证医学课程以来 [8]，经过 18 年持续探索

该课程对我校医学不同专业、不同教育层次学生

的适用性和差异性，陆续开设了多个课程门类，

完成了教研室的创建、师资力量的构建以及课程

体系的打造，实现了医学专业学生全覆盖，有效

将循证医学教育特色融入新时代医学生培养进程

中。本文对此进行概述，以期为我国循证医学教

育提供参考。

1  循证医学课程体系的定位及建设思路

开展循证医学课程体系建设，可以将循证医学

课程体系的定位、教学模式的改进、教学评价方法

的制定、师资力量的培育四个方面作为教学改革的

着力点，并持续完善，推动解决循证医学教育与临

床主干（内科、外科、妇科、儿科等）及基础通识

课程（生物信息学、生物统计学、实验动物学、流

行病学等）融合不足、高质量互联网教学资源引

入方法缺乏、课程内容与临床综合能力培养不平

衡、课程体系建设灵活性不足等问题。

循证医学教育聚焦临床或人群健康问题，涉

及文献信息检索与处理、流行病与卫生统计学、

基础研究的理论与知识等方面，与临床主干和基

础通识课程存在交叉之处，亟需有效融合的途径，

这对帮助学生做好课程内容的衔接、避免不必要

的重复，提高教学质量是十分必要的。可考虑从

两方面入手：首先，在循证医学课程讲授期间，

教师应鼓励医学生结合自身专业方向，将循证医

学知识有效融入临床主干课程中，如循证医学资

源检索学习中，教师可引导学生基于自身专业某
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个具体的临床问题，提交相应检索报告，锻炼其

运用循证医学方法查找专业领域证据的能力；其

次，与相关教研室，如内科学教研室开展学科间

教学研讨会，结合学生反馈情况，针对各学科授

课交叉内容进行讨论，通过调整课程教学目标、

课程先后顺序、教学内容侧重点以达成医学生的

培养目标。

如图 1 所示，结合国家对医学生的培养要求

以及我校 5 年制、“5+3”和 8 年制临床医学人

才培养目标，本团队构建了循证医学课程体系，

并随着教学实践和研究的深入，持续进行更新和

完善。该体系在课程开设、教学目标和教学内容

设计时，充分考虑了医学生教育的承启性和阶梯

性。承启性体现为与临床主干课程及基础通识课

程的衔接，明确以解决临床问题为导向的教学目

标，将教学内容立足于临床，侧重于交叉内容的

教学；阶梯性体现为本科生、硕士生、博士生课

程及其教学目标的区别化、递进性，全方位考虑

医学生的系统性培养模式。经初步教学实践证实，

该体系的课程设置具有完整性、系统性和规范性，

融通了循证医学课程、临床主干课程和基础通识

课程之间的内容，能够很好地服务于学生临床实

践能力、创新思维能力、临床思维能力、临床诊

疗能力、科研创新潜质的培养。

2  循证医学课程体系的建设路径及措施

2.1  创新“1+4”的课程教学模式
教学方法是教师传授知识的重要手段，是在

师生之间建立有效链接的必要方式。自循证医学

教育面向医学生以来，有关其教学方法的探讨性

研究屡见不鲜。综合而言，现有循证医学教学模

式多聚焦如何提高本课程或某节授课内容的教学

质量，常以问题为中心的教学法、案例教学法、

基于“网络教学平台”的教学模式等为主 [8]。有

研究显示，上述方法在循证医学课程教学中具有

较好的实施效果 [9]。但少有教学单位全方位、多

角度关注循证医学教育在医学生培养中的重要角

色，并围绕医学生综合素质发展系统地开展教学

工作。在培养符合社会需求的医学人才的教学历

程中，实施多样化的循证医学课程教学模式是十

分必要的。因此，本团队创建了以课堂教学为主，

线上教学、学术培训、科研实践和课外竞赛为辅

的“1+4”教学模式。

该模式中，课堂教学以传统式面对面授课为

主，线上教学以循证医学 MOOC 为主，该课程遵

循以学生发展为中心的教学设计理念，在课程教

学内容结构、教学策略及活动、过程考核三个方

面充分发挥学生的主体地位，于 2020 年 9 月 23

日正式上线。学术培训以国家级继续医学教育项

目为依托，面向全国举办循证医学教学与研究的

学术会议或培训班，丰富学生课外专业学习资源，

为学生搭建了与专业领域学者交流的平台。科研

实践以鼓励学生从自身兴趣出发、自主选题或跟

随导师课题项目的方式，培养学生独立思考、追

求创新、求真务实的能力，已有研究显示项目驱

动式教学可以提高学生的科研能力 [10]。课外竞赛

主要是鼓励学生聚焦临床实际问题，运用循证医

学的理念和方法，将知识实践化，积极参与学术

图1  武汉大学循证医学系列课程设置

Figure 1. The series of evidence-based medicine courses in Wuhan University

 
培养批判性思维能力  培养循证临床实践能力  培养临床创新思维能力 

教学目标：  教学目标：  教学目标： 
⚫ 学会查找、评价证据帮助解决  ⚫ 学会循证临床实践的方法  ⚫ 学会临床指南的制订 

临床问题  ⚫ 学会循证医学研究的方法  ⚫ 学会开展循证查房 
⚫ 知晓临床指南  ⚫ 学会阅读及应用临床指南  ⚫ 熟悉循证医学教学方法 

     

开设课程： 
 

开设课程：  开设课程： 
⚫ 循证医学  ⚫ 循证医学（学硕）  ⚫ 循证医学（科博） 
  ⚫ 循证临床实践（专硕）   
  ⚫ Evidence-Based Medicine   

 

5 年制、5+3、8年制 本 硕士、5+3、8年制 硕 全日制、在职 博 
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竞赛与交流活动，锻炼团队协作、与人沟通等综

合能力。

“1+4”教学模式充分利用信息化技术将课堂

教学与临床实际相联系、课内学习和课外实践相

结合，将循证医学理念及知识通过启发式、探究式、

讨论式、参与式教学方法融入教学各环节，多方面、

多维度锻炼学生，既培养了学生对循证医学相关

知识的理解、掌握和运用能力，又可以强化学生

发现问题、思考问题及解决问题的能力。

2.2  建立全过程“教”与“学”的评价方式
教学评价是教学活动的重要环节，根据其反

馈结果进一步优化教学内容、教学方法等，是保

持教学活动新鲜活力的重要步骤。教学评价涉及

对教师的教学工作、学生的学习效果两个方面的

评价。前者多通过教学管理人员督导与考核、教

师互评、学生评估等方式完成；后者是现今教学

工作者研究的热点，着力于学生各阶段学习效果

的评估，多采用形成性、终结性评价。形成性评

价旨在通过辨别教学方案、教学计划、教学过程

等可能存在的问题，及时调整，进而提高正在进

行的教学活动的质量 [11]。其中，课堂评价、小组

讨论是最常见的课堂形成性评价方式 [12]。终结

性评价是在课程教学活动结束后进行的评价，主

要评估学生对所授课程知识的掌握情况和技能水

平，多以纸笔考试为主要形式 [13]。

合理设置教学评价方法需综合考量教学目

标、教学方法、教学内容及授课对象特点等，强

化教学评价对教学质量改进的重要作用。例如，

针对单一线下课程，我校在循证医学系列课程

教学评价上，聚焦本科生、硕士生、博士生和

留学生的教学目标和课程特点，采用多样化的

教学评价考核方法，建立了比例分配合理的形

成性、终结性相结合的全过程评定体系（表 1）。

形成性评价以提交平时作业、课堂讨论为主，终

结性评价以参与期末考试（本科生）或撰写科研

报告（硕、博士生）为主。

当前，“互联网 + ”背景下混合式教学已成

为应对信息化教育的必然趋势。如何平衡线上、

线下教学之间的关系？如何保证学生线上学习质

量？如何评价此方式的教学效果，查找教学盲点，

及时改进，提高教学质量？我校曾开展混合式试

点教学，初步建立了教学评价标准。其中，形成

性评价由课前观看线上学习视频并完成相应测试

题、参与课堂问答、完成两次平时作业组成，总

占比 60%；终结性评价为期末闭卷考试，由选

择题、名词解释、简答题和论述题组成，总占比

40%（表 2）。

除上述常规教学评价方式外，也可采用定量

或与定性相结合的混合式方法深入综合评估教学

效果。如自设循证医学课程“知识、态度与行为

测评问卷”，了解学生对循证医学基本概念的理

解程度、对循证医学信息的认同度、自身课程前

后的能力变化；再者，基于扎根理论的方法结合

问卷调研，了解学生对循证医学课程收获及对教

学改革的意见等。陈先锋等采用此方法了解学生

对课程的反馈意见、建议和相互的结构关系，制

作了循证医学教学改进建议图，方便了进一步推

动循证医学教学改革 [14]。

2.3  创新师资力量的培养与传承方式
循证医学师资力量的培养是开展教学工作的

基础，但目前既懂循证医学，又具备教学能力的

专业教师仍较为匮乏，课程教学任务多由专业领

域的学术专家承担。随着本学科在医学教育中的

重要性不断凸显，课程覆盖的广度也相应增加，

涉及本科生教育、研究生教育、住院医师规范化

培训、留学生教育、校外师资教育等多个方面，

表1  2017—2020年单一线下课程评价考核方法与分配比例

Table 1. Curriculum evaluation methods and proportional distribution from 2017 to 2020

课程名称 授课对象
形成性评价 终结性评价

2017—2018年 2019—2020年 2017—2018年 2019—2020年

循证医学 临床医学8年制 40% 40% 60% 60%

循证医学 临床医学5年制/5+3 40% 40% 60% 60%

循证医学 学术型硕士 40% 30% 60% 70%

循证医学 科学型博士 40% 30% 60% 70%

Evidence-Based Medicine 留学生研究生 40% 30% 60% 70%

循证临床实践 专业型硕士 40% 30% 60% 70%
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青年教师的加入在为循证医学教育注入新鲜活力

的同时，也带来了较大的挑战。一方面，青年教

师对循证医学知识体系的了解、掌握和运用能力

仍有待加强；另一方面，青年教师对教学理论、

教学方法、教学活动等以“教”为主的知识传授

过程不甚了解，缺乏融会贯通的能力。因此，为

了快速补齐上述短板，我校采用“内培外引、以

研促教、师生互鉴”的方式建设青年师资力量，

以培养一支多学科交叉、融合，可持续发展的高

素质循证医学师资队伍。

通过“内培外引”的方式，拓展全体师资，

特别是青年教师的视野，全方位提升教学水平。

具体措施包括每堂课实施“老带新、结对一帮一”，

每季度走出去参加国内外学术会议，每学期开展

多媒体课件制作培训、教学竞赛等活动，每学年

邀请全球知名循证医学教学专家开展讲座。此外，

也可以通过有目标地引进亟需强化的教学板块师

资，发掘临床一线中具备循证医学及临床研究教

学能力、或有可培养潜力的人员，吸纳为课堂或

实践教学的师资，确保教学服务于提升临床诊疗

能力。

鼓励青年教师定期开展业务学习，积极申报

专业领域或教学研究项目，同其他教师进行分享

交流，并在此过程中讨论选择适用于教学的科研

成果，及时更新课件，确保学生获取最新的知识。

同时创新教学方法，以临床一线亟需解决的问题

为导向，打破教学和科研之间壁垒，达到“以研

促教”的目的。

每月开展专业教师自查互评会，每季度开展

专职教师与临床兼职教师经验交流会，每学期开

展教学总结会，每学年开展与其他高校教学团队

间的教学研讨会，促进“师师互鉴”，开拓视野。

积极鼓励教师指导学生开展科研、撰写论文及参

加临床多学科联合会诊讨论，定期或不定期在课

前课后发放调查问卷、召开师生座谈会，公开或

私下向学生询问教学需求，“师生互鉴”，不断

提升教学水平。

3  我校循证医学课程体系建设实践效果

经过多年探索和实践，我校循证医学教学氛

围浓厚，青年教师人数占比增加、教师教学热情

提高、教学能力明显增强，主持了多项循证医学

系列课程教学改革项目，建成了校级循证医学精

品课程、MOOC 课程，以及“课程思政”示范课程。

其中，MOOC 课程于 2021 年 12 月 19 日完成第三

轮开课。课程广受好评，并被部分高校选作教学

课程。

我校学生对系列课程的满意度较高，对相关

知识的掌握和运用能力大幅提升，可以熟练运用

循证医学的理念和方法解决临床实际问题，承担

了多项校级、国家级大学生创新创业科研竞赛项

目，其创新意识、临床思维和科研能力也得到了

表2  混合式课程评价考核方法与分配比例

Table 2. Blended curriculum evaluation methods and proportional distribution
评价方式 考核方式与占比 内容

形成性评价

（60%）

课前观看线上学习视频并完成 

相应测试（20%）

课前于中国大学MOOC网内完成指定视频的自学和考题自测，本次试点教

学第3、4、5、6、8次课为线上线下混合式教学课程，包含视频和线上测

试，每次4分

参与课堂问答（5%） 学生在线下教学中，没有参与过课堂问答（回答老师提问）则此项计0分；

参与1次互动计1~5分（根据参与程度由教师打分）；参与超过1次互动将有

额外1~5分的加分

临床研究证据的获取（作业1）

（15%）

于第3次课“临床研究证据的获取”课后布置，根据所学专业完成一份检索

报告

二次文献的解读（作业2）

（20%）

小组作业，于第5次课“一次文献的解读”课后布置并分组，第6次课上以

小组形式进行汇报和答辩，分数由作业（5%）、PPT展示（5%）、答辩

（5%）和组内互评（5%）四部分组成

终结性评价

（40%）

期末考试（40%） 15道选择题（每题3分），4道名词解释题（每题4分），4道简答题（每题6

分）和1道论述题（15分），需在120分钟内完成
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较大提高 [15]。同时，我校也与其他院校循证医学

教学单位搭建了交流平台，定期开展教学研讨会，

并接受了来自多家院校的师资力量进修学习，以

推进循证医学教学工作的发展。

4  结语

循证医学教育是培养新时代医学人才的重要

阵地，充分发挥学科特色服务于国家和社会对人

才的需求，是医学教学工作的重要内容。本文概

述了我校循证医学的教学经验及实践效果，以期

为我国循证医学教育及教学改革提供参考，切实

服务于培养具备优秀临床实践能力、创新思维能

力、临床思维能力和科研创新潜质的医学人才。
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