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摘 要:目的 探讨临床病理生理及治疗(CPPT)教学模式在消化系统疾病教学改革中的教学价值。方法 选取本校

2011级临床五年制本科生为研究对象,从中随机抽取50名学生设为观察组,其余105名学生为对照组。观察组实施

CPPT教学模式,对照组实施传统教学模式。通过考试及问卷调查来评价教学效果,用t检验作统计分析。结果 观察

组学生的理论成绩和临床实践成绩分别为(73.37±13.61)分和(85.73±12.16)分,均高于对照组相应的考试成绩

(67.71±13.15)分和(70.24±11.53)分,P<0.05。学生对CPPT教学模式的总体评价较高,学生普遍认为实践课上通

过问诊、病例检查结果分析和病历书写等加深了学生对消化系统疾病的认知。结论 在内科消化系统疾病的教学中

CPPT教学模式优于传统教学模式,有助于学生掌握理论知识,培养临床思维能力和自主学习能力,从而提高教学效果。
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Applicationofclinicalpathophysiologyandtherapeuticteachingmodel
intheteachingofdigestivetractdiseases
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  Abstract: Objective Toexploretheteachingvalueofclinicalpathophysiologyandtherapy(CPPT)
teachingmodelinthedigestivediseasesteachingreform. Methods Thefive-yearclinicalstudentsfromgrade
2011ofWuhanUniversitywereselectedastheresearchobjects,50studentswererandomlyselectedastheob-
servationgroup,andtherest105studentswereselectedasthecontrolgroup.Theobservationgroupadopted
CPPTteachingmodel,whilethecontrolgroupadoptedtraditionalteachingmodel.Theexaminationandthe
questionnairesurveywereusedtoevaluatetheteachingeffect,andttestwasusedinstatisticalanalysis. Re-
sults Thetheoreticalscoreandclinicalpracticescoreoftheobservationgroupwere(73.37±13.61)and
(85.73±12.16)points,respectively,whichwerehigherthanthecorrespondingtestscoresofthecontrol
group(67.71±13.15)and(70.24±11.53)points(P<0.05).Studentsgenerallyhadahigherevaluationof
CPPTteachingmodel.Studentsgenerallybelievedthatthepracticeclasshaddeepenedstudents’understanding
ofdigestivesystemdiseasesthroughconsultation,caseexaminationresultanalysisandmedicalrecordwriting.
 Conclusion Intheteachingofinternalmedicinedigestivesystemdiseases,CPPTteachingmodelisbetter
thanthetraditionalteachingmodel,whichhelpsstudentstomastertheoreticalknowledge,developclinical
thinkingabilityandindependentlearningability,thusimprovetheteachingeffect.
  Keywords: digestivesystemdisease;CPPTteachingmodel;teachingreform
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  医学是实践性较强的学科,课程内容复杂而繁多,
目前的医学教育按照“基础医学—临床医学—临床实

习”模式进行阶段性教学,但在此过程中基础与临床的

部分课程知识重叠且理论与实践衔接不够紧密,导致

未能充分优化教育资源,增加了学生的负担,不仅影响

对知识的掌握度还消耗学生的自主学习兴趣,因此对

传统的教学模式进行改革,培养临床理论与实践技能

牢固掌握的临床型医学人才,已成为医学教育关注的

热点[1]。20世纪80年代开始,哈佛大学医学院提倡

将基础医学课程与临床医学课程按系统疾病分类进行

整合,代替原来从基础到临床医学的十几门课程,同时

理论课程教学与临床实践按系统疾病分类同步进行,
从而避免课程内容重复,提高各学科知识间的衔接程

度和学生对疾病的深入认识[2-3]。
临床病理生理及治疗(clinicalpathophysiology

andtherapy,CPPT)课程是芝加哥大学在医学教育改

革中首创的按系统疾病分类的一门课程,教材内容整

合,删除重复的内容,采取理论课(大课)+实践课的形

式(比例为1∶1),将基础知识和临床知识一同讲授,
从而使各个系统的授课更加紧凑,增强学生对教学内

容的理解以及提高自学分析能力和沟通合作能力。为

了适应新世纪对医学生培养的更高要求,我校经过派

遣多名教师进行学习后,于2009年引入并创建适合本

校的CPPT课程[2]。消化系统疾病内容繁多,为提高

教学质量,使学生充分掌握该内容,我校教研室开展

CPPT教学模式,初步探索了CPPT教学模式在消化

系统疾病教学中应用情况与教学效果。

1 对象与方法

1.1 研究对象 选取本校2011级全日制临床五年制

学生为研究对象,从中随机抽取50名学生设为观察

组,其余105名学生为对照组,其中男74例,女81例,
年龄(22.04±0.67)岁,观察组和对照组在性别、年龄

以及参与本研究之前的平时成绩无统计学差异,具有

可比性。

1.2 教学方法 两组教学内容均为教学大纲要求的

内科消化系统内容,授课教师相同。对照组:仍然按照

传统教学模式进行授课,即以教师和教材为中心,代课

教师讲解理论知识并在临床实践中进行临床技能示范

操作,而学生以单纯听课为主,即被动接受相关知识。
观察组:采取CPPT教学模式,即授课前消化内科临

床教师与病理生理学教师共同备课,按照以往大班授

课教学反馈意见,对于教学难点进行改进并共同改进

教案。首先临床教师讲授消化系统总论部分,使学生

对整个消化系统有一个初步的认识,讲解具体疾病时

请同学们提前预习,大课上由病理老师首先讲解疾病

的发病机制、病理变化及临床病理联系,而后临床教师

讲解此种疾病的临床表现、实验室检查、诊断和鉴别诊

断、治疗及预防,对疾病进行基础到临床的全面讲解。
课堂上老师与学生进行互动,学生可以随时提问,先让

其他同学进行解答,老师进行相关补充,从而在课堂上

达到对疾病的掌握。实践课主要在临床科室进行相关

学习,每次实践课25人,实践课分几个部分:①住院患

者问诊体检与病历书写:临床老师选取住院中的不同

疾病的典型病例,如消化道出血、消化道溃疡、结直肠

癌、炎症性肠病等,征得患者同意后,学生每5人一组

对不同患者进行病史询问,每小组完成一份完整的住

院大病历,组内讨论后得出诊断,阐述诊断依据,鉴别

诊断及治疗方案,并对疾病的病理生理知识进行相关

解释。组内整理好后在小班实践讨论课时以PPT形

式与其他同学进行分享,讨论中对疾病有更加直观深

刻的认识,同时逐渐培养学生与患者沟通的能力。②
典型病例病理分析:临床带教老师选取既往典型病例,
引导学生进行相关提问,与病理科医生合作提供相关

病理图片,并让学生们在实验室显微镜下自己观察病

理切片,描述镜下所见并提出问题,病理科医生协助回

答并准备典型切片随机检测同学们对病理切片的掌握

情况,老师当场对照病理切片将病理学生理学知识概

括讲解以加深印象。③用药方案讲解:实践课上同学

可针对具体病人的药用方案询问管床医生,使同学们

深入直观地了解到具体药物的具体作用以及不同用药

方案对应不同的病程阶段的原因,结合具体病例的治

疗方案与治疗效果,讲解各种治疗方案的利弊与优化

选择。学完消化系统疾病后两组学生在统一时间安排

阶段考试(消化系统部分),统一试卷,统一阅卷,将成

绩进行比较,其中理论考试成绩满分100分(其中病例

分析占30分),临床实践满分100分(讨论课、技能操

作各占50分)。同时通过调查问卷获得观察组学生对

CPPT课程的反馈意见,评估教学质量,总结CPPT课

程的可行性和优越性。

1.3 统计学方法 采用SPSS22.0统计软件对成绩

进行分析,计量资料以(췍x±s)表示,采用t检验,计数

资料以例数和百分比表示,采用χ2 检验,P<0.05为

差异有统计学意义。

2 结果

2.1 考试成绩分析 在课程结束之后,观察组和对照

组阶段考试成绩进行比较,结果显示观察组的平均理

论成绩高于对照组,临床实践成绩亦高于对照组(P
<0.05),提示观察组学生能够更好地掌握理论知识,
从临床实践成绩可看出,观察组学生拥有更好的临床

思维能力及运用理论知识分析和解决问题的能力,结
果见表1。
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表1 观察组与对照组考试成绩比较

组别 n 理论成绩 及格率 临床实践

观察组 50 73.37±13.6150(100.00)85.73±12.16
对照组 105 67.71±13.15 79(75.24)70.24±11.53
t/χ2 2.458 14.876 7.713
P  0.015 <0.001 <0.001

 注:表内计量资料数据以(췍x±s)表示,计数资料数据以[n
(%)]表示

2.2 观察组对CPPT教学模式的评价 观察组总人

数50人,调查问卷回收率为100%,同意度=(非常同

意人数+同意人数)/总人数×100%,学生问卷调查的

反馈结果显示,学生对CPPT课程的整体评价很高,
在加深学生对理论知识的理解和掌握以及锻炼临床思

维方面同意度高达90.00%以上,调查的其它内容包

括增强学习积极性,提高沟通及团队协作能力等方面

的同意度都在85.00%以上。90.00%的学生认为

CPPT教学模式对以后的实习及工作都有帮助。而略

显不足的还是在教材选择上,部分学生反映因为目前

没有配套的CPPT教材,在一定程度上增加了学生学

习的时间和难度(同意度为82.00%),并且因为课程

目前累积经验不是很充足,学生觉得有些地方各个学

科的衔接仍需加强,课程讲授内容安排可以由浅入深

合理优化。实践课上学生建议临床科室可每个小组安

排一个带教研究生,全程带领学生完成实验课,方便同

学在实践过程遇到的问题更快得到解决。见表2。

表2 观察组对CPPT课程的满意度评价

项目 非常同意 同意 中立 反对

增强学习积极性 16(32.00) 27(54.00) 4(8.00) 3(6.00)
提高理论知识的理解 28(56.00) 19(38.00) 2(4.00) 1(2.00)
提高临床思维能力 28(56.00) 18(36.00) 3(6.00) 1(2.00)
提高团队协作能力 24(48.00) 21(42.00) 4(8.00) 1(2.00)
提高沟通能力 27(54.00) 17(34.00) 5(10.00) 1(2.00)
提高决策能力 23(46.00) 16(32.00) 7(14.00) 4(8.00)
培养良好的职业素质 28(56.00) 15(30.00) 5(10.00) 2(4.00)
促进师生互动 30(60.00) 17(34.00) 2(4.00) 1(2.00)
对实习及工作有帮助 32(64.00) 13(26.00) 5(10.00) 0(0.00)
增加学习负担 21(42.00) 20(40.00) 3(6.00) 6(12.00)

 注:表内计数资料数据以[n(%)]表示

3 讨论

近年来随着医药事业的发展和人民生活水平的提

高,对于高素质、高能力医生的需求也越来越大,随之

而来的便是对医学教育的要求越来越高,这就意味着

医学教育改革势在必行,需要做好基础和临床知识的

紧密结合,提高教学效率,增强学生对专业知识和临床

技能的掌握[4-5],于是出现了 CPPT 等教学课程模

式[3],此类课程有助于培养学生树立“终身学习”“自主

学习”的观念,然而我国高等医学院仍采取“灌输式”大
课堂授课的被动教学模式,过于侧重对知识和技能的

传授,忽视了学生主动性和个性,学生主要以单纯听课

为主,师生之间互动较少,使学生处在机械式被动学习

地位,而且因为学生在课前对相关疾病的知识没有系

统的掌握,从而降低了学生积极性,难以对疾病有深刻

的认识及了解,因此医学教育改革就显 得 尤 为 重

要[6-8]。

CPPT教学模式在国外兴起多年,该教学模式强

调以学生为中心,注重学生自主学习能力的培养,通过

整合基础课程和临床课程,不仅促进理论知识在临床

实践中运用,还能有效地激发学生的综合能力和学习

兴趣[9-11]。近几年来,齐齐哈尔医学院以及蚌埠医学

院等高等学校在本科教学中贯穿CPPT教学模式,总
结实践经验,肯定了该教学模式的可行性、优越性及推

广性[12-15],本研究结果亦提示,在CPPT教学模式下,
医学生可以更好地掌握消化系统疾病的理论知识,提
高考试成绩,同时更早地接触临床,各种互动讨论环节

有助于激发学生的批判性思维和创造性思维,提高团

队合作能力,临床思维能力以及综合分析。
消化内科作为三大内科之一,消化系统疾病内容

繁多,其与消化系统解剖学、病理生理学、药理学、诊断

学联系密切,而CPPT课程的设立可改变传统教学思

维,增加更多的师生互动及学生与学生相互合作交流

的机会,在探讨交流中发现问题拓展思维,将理论知识

与临床病例充分结合,可增强学生对知识的理解与应

用能力,同时在对病例的分析与观察中加深对理论知

识的记忆,更有助于掌握消化系统疾病相关知识。当

然适合国情的CPPT教材以及教师们教学水平的标

准化等都是需要进一步完善的。
总之,经过几年的教学实践,在其它教学内容上验

证了CPPT教学模式的可行性和有效性[12-17]。本研

究在消化系统疾病教学中取得了良好的效果,存在的

一些问题也在不断解决和改善。通过不断的累积经

验,希望能够在中国探索出一条符合中国国情又能适

应时代变化需要的医学教育改革之路。
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