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摘 要: 民族医科院校多学科融合的团队教学模式在研究生教育中具有重要的应用价值和发展前景。然而,也面临着

一些挑战,如学科融合难度大,师资队伍建设困难,教学管理和评价体系不完善等。针对这些挑战,本研究提出了加强学

科规划和课程设计,制定合理的教学大纲和教学计划;加大师资队伍建设力度,引进和培养具有跨学科背景的教师和专

家;建立健全教学管理和评价体系,制定科学的评价指标和方法等对策建议。此外,本文还分享了右江民族医学院病原

微生物学科团队的经验,为民族医科院校医学教育事业更好的发展提供参考。
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  随着医学教育的不断发展,多学科融合的团队教

学模式逐渐成为基础医学研究生教育的重要探索方

向[1]。在民族医科院校中,这一模式具有更为特殊的

意义。民族医科院校拥有独特的民族医药特色,如何

将多学科融合的团队教学模式应用于研究生教育,拓
宽研究生的知识面,培养跨学科思维方式,提高研究生

的实践能力和创新能力,增强研究生的团队协作能力

和沟通能力,成为当前亟待解决的问题[2]。
1 面临的挑战

1.1 学科融合难度大,需要协调不同学科的教学内容

和教学方法 民族医科院校的多学科融合团队教学模

式要求将民族医学、现代医学、生物学、计算机科学等

不同学科进行有机融合。然而,不同学科的教学内容

和教学方法存在较大差异,如何协调这些差异,实现教

学内容的有机整合和教学方法的相互借鉴,是一个巨

大的挑战。例如,民族医学注重传统的诊疗方法和经

验传承[3],这种医学体系强调的是通过长期的实践积

累和口耳相传,将祖先们的医学智慧代代相传。治疗

方法往往以自然药物和物理疗法为主,强调与自然的

和谐共生。而现代医学则强调科学实验和临床证

据[4],以严格的科学研究为基础,通过实验室的实验验

证和临床观察,不断探索疾病的发生机制和治疗方法。
在教学过程中,教师需要找到两者的结合点,既要让学

生了解民族医学的独特价值,又要掌握现代医学的先

进技术。此外,不同学科的知识体系和理论框架也各

不相同,如何将这些知识体系进行整合,构建一个统一

的教学体系,也是一个难题。例如,生物学的知识对于

理解医学问题至关重要,但生物学的理论和教学方法

与医学又有很大的区别。生物学关注的是生命现象的

内在机制,如细胞的结构与功能、遗传与进化等。这些

理论知识为医学研究提供了重要的支持,使得我们能

够更加深入地理解疾病的发生、发展以及治疗方法。
然而,医学作为一门应用性更强的学科,更加注重实际

问题的解决。在医学教育中,强调的是临床实践、病例

分析以及治疗技能的培养。因此,在多学科融合的教

学中,需要找到一种方式,将生物学的知识融入到医学

教学中,使学生能够从不同的角度理解医学问题。
1.2 师资队伍建设困难,缺乏具有跨学科背景的教师

和专家 多学科融合团队教学模式需要教师具备跨学

科的知识和能力[5]。然而,目前民族医科院校的教师

大多来自单一学科背景,缺乏跨学科的教学经验和能

力。例如,民族医学专业的教师通常拥有丰富的医学

知识和临床经验,他们对传统医学理论和实践有着深

刻的理解。然而,当涉及到计算机科学等现代技术时,
他们可能就会感到有些力不从心,对这些技术的了解

相对较少。另一方面,计算机科学专业的教师们对编

程、算法和网络技术等现代科技有着深厚的功底,但在

面对民族医学的知识体系时,他们可能又缺乏足够的

了解和认识。这种现象在一定程度上反映出学科之间

的隔阂,导致在教学过程中,教师难以有效地进行跨学

科教学,无法满足学生对多学科知识的需求。这也提

示我们在教育改革中需要加强跨学科交流和合作,以

—471—

第47卷 第1期          右江民族医学院学报           Vol.47No.1
2025年2月    JournalofYoujiangMedicalUniversityforNationalities    Feb.2025

基金项目:广西研究生教育改革课题(JGY2023294)

  第一作者:黄永毅,高级实验师,研究方向:微生物学和机能实验教学研究,E-mail:975503590@qq.com
  通讯作者:黄衍强,博士,教授,硕士研究生导师,研究方向:医学微生物学与免疫学,E-mail:hyq77615@163.com



促进知识的融合和创新。此外,吸引和培养具有跨学

科背景的教师也是一个挑战。由于跨学科人才的稀缺

性,民族医科院校在招聘和引进教师时面临较大的困

难。同时,培养现有的教师成为跨学科教师也需要投

入大量的时间和资源。例如,组织教师参加跨学科培

训,通过邀请各学科领域的专家进行讲解和交流,让教

师们对其他学科的知识体系和教学方法有更深入的了

解。此外,还可以开展跨学科研究项目,鼓励教师们打

破学科界限,共同探讨和解决实际问题。在这个过程

中,教师们可以相互学习、借鉴和融合不同学科的教学

理念,从而在课堂上更加灵活地运用跨学科知识。通

过这些方式,不仅能够提高教师的跨学科教学能力,还
能激发他们的教学热情和创新意识,为学生提供更加

丰富多样的学习体验。但这些方式需要学校提供相应

的支持和资源,而民族医科院校往往由于资源有限,难
以满足这些需求。
1.3 教学管理和评价体系不完善,难以对多学科融合

的教学效果进行科学评估 多学科融合团队教学模式

的实施需要相应的教学管理和评价体系来保障教学质

量[6]。然而,目前民族医科院校的教学管理和评价体

系大多是基于传统的单一学科教学模式建立的,难以

适应多学科融合的教学需求。例如,在教学管理方面,
传统的教学管理体系可能无法有效地协调不同学科的

教师和教学资源,在课程设置、教学进度和教学方法上

难以达成一致,使得学生在学习过程中感到迷茫和困

惑,导致教学过程中出现混乱和不协调的情况[7]。这

种情况不仅影响了教学质量的提升,还可能对学生的

学业发展和教师的教学热情造成负面影响。因此,寻
求一种更加高效、协调的教学管理体系显得尤为重要。
在教学评价方面,传统的评价体系往往侧重于学生对

单一学科知识的掌握程度,难以全面评估学生在多学

科融合教学中的学习效果[8]。例如,对于学生的跨学

科思维能力、团队协作能力等方面的评价,传统的评价

体系可能缺乏有效的指标和方法来全面、准确地衡量

学生的实际表现。我们很难找到能够精准捕捉学生跨

学科思维火花和团队协作精神的量化标准,这就使得

评价结果难以真实反映学生的综合能力和潜力。因

此,寻求一种更为科学、全面的评价体系,已经成为教

育评价改革的重要课题。建立一套完善的教学管理和

评价体系是民族医科院校多学科融合团队教学模式面

临的一个重要挑战。

2 对策建议

2.1 加强学科规划和课程设计,制定合理的教学大纲

和教学计划 民族医科院校应充分认识到多学科融合

的重要性,对学科进行全面规划。在课程设计方面,打
破传统学科界限,整合民族医学、药学、分子生物学、细
胞生物学、计算机科学等不同学科的知识内容[9]。制

定教学大纲时,明确各学科在教学中的比重和融合方

式,确保教学内容的系统性和连贯性。教学计划应具

有灵活性,能够根据学科发展和学生需求进行调整。
例如,可以借鉴右江民族医学院举办的“AI和知识图

谱赋能高校教学创新与改革”研修班的经验,将人工智

能等前沿技术融入教学计划,使教师们能够更有效地

分析学生的学习需求,设计出更具针对性的教学方案。
同时,知识图谱的应用则帮助学生构建起系统的知识

体系,提升学生的数字素养和跨学科思维能力,为培养

具有创新精神和实践能力的高素质人才奠定了坚实基

础。这一创新举措,值得大家深入研究和借鉴。

2.2 加大师资队伍建设力度,引进和培养具有跨学科

背景的教师和专家 一方面,民族医科院校应积极引

进具有跨学科背景的教师和专家[10]。制定优惠政策,
吸引在民族医学、现代医学、生物学、计算机科学等领

域有丰富经验和专业知识的人才加入教师队伍。例

如,可以与综合性大学、科研机构合作,引进相关领域

的优秀人才。这样不仅可以引入前沿的学术思想和专

业技能,还能加强产学研合作,促进技术创新。另一方

面,应加强对现有教师的培养。通过组织教师参加跨

学科培训、开展跨学科研究项目等方式,提高教师的跨

学科教学能力和研究水平。参考中国医学科学院北京

协和医学院与北航、北理工等高校签订深入合作协议、
创办“协和医班”的做法,民族医科院校也可以与其他

高校和科研机构合作,为教师提供学习和交流的平台,
培养兼具多学科背景的教师队伍。
2.3 建立健全教学管理和评价体系,制定科学的评价

指标和方法 在教学管理方面,建立专门的多学科融

合教学管理机构,负责协调不同学科的教师和教学资

源,确保教学过程的顺利进行。制定教学管理制度,规
范教学行为,提高教学质量。在教学评价方面,制定科

学的评价指标和方法,全面评估学生在多学科融合教

学中的学习效果。评价指标应包括学生的跨学科思维

能力、团队协作能力、实践能力等方面[11]。例如,可以

采用多元化的评价方式,如考试、作业、项目报告、小组

展示等,综合评价学生的学习成果。同时,加强对教师

教学效果的评价,激励教师不断提高教学水平。参考

基础医学院自治区级实验教学示范中心机能实验室开

展集体备课活动的经验,建立完善的教学管理和评价

体系,促进学科交叉融合,提高教学质量。
3 实践案例

随着医学教育的不断发展,加强学科交叉研究、完
善师资队伍建设、优化教学管理和评价体系三方面建

设,推进多学科融合的团队教学模式,在研究生教育尤

为重要。现以右江民族医学院基础医学院病原微生物

学科团队建设为例,分享该团队建设的经验。
3.1 组建多学科交叉融合的教研团队 一方面,利用
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好校内资源,病原微生物学科团队主动与临床医学、口
腔医学、药学、计算机科学等学科的团队对接,探索共

同合作的切入点,商讨合作方式方法,签订合作框架协

议,结成多学科合作团队,共同带领研究生,利用广西

“桂十味”道地药材肉桂、山豆根、牛大力等挖掘抗幽门

螺杆菌感染的天然产物,探索火麻仁对巴马长寿人群

胃肠道的影响;共同开展幽门螺杆菌流行病学研究等。
另一方面,对照微生物耐药防控的焦点和研究方向,内
培外引药学、生物学、遗传学、分子生物学、化学等学科

相关的博士、教授,一起带领研究生,开展以民族医药

为特色的多学科交叉研究项目,发挥地方特色民族医

药资源优势、长寿人群优势,在疾病预防、诊断和治疗

方面探索新方法、新技术及新应用。
3.2 优化教学管理和评价体系 教学管理和评价体

系是保障教学质量的重要手段。团队在学校、学院的

文件、政策允许的前提下,细化教学管理细则,提高评

价标准。比如在研究生管理学习时间方面,我们有着

明确的要求。学生需要根据导师的指导,每周制订详

细的学习计划,确保时间的高效利用。这不仅包括日

常的学习任务,还包括对每周和每学期的学习内容进

行系统的规划和安排。此外,研究生还必须定期撰写

学习总结,对所学知识进行回顾和巩固,同时参与课题

组的组会,与其他成员分享学习心得和经验;以学生综

合素质养成作为评价主要依据,突显科技创新能力和

解决问题能力;导师作为第一责任人,尊重导师的指导

意见,导师务必遵循高标准、高要求,做到实事求是,有
实际效果。
3.3 多学科融合的团队教学成果 在多学科融合的

团队教学模式培养下,研究生学习氛围浓厚、学习主动

性强、学习信心足,积极开展理论学习和实验研究及社

会实践,收获丰富。学生学会如何学习、如何开展科学

研究、如何独立处理问题。每位学生都能发表1~2篇

高质量的论文,参加“互联网+”等比赛也获得比较好

的成绩。在参加科学普及的社会实践中不但懂得运用

掌握知识服务社会,而且提升了爱国、爱民的情怀。科

普实践活动荣获“广西科技资源科普化优秀案例”奖。
每年均有学生获得国家奖学金或校长奖学金等,成为

广西优秀毕业生或中国大学生自强之星等,收获了较

好的教学成果。
4 小结与展望

民族医科院校多学科融合的团队教学模式,通过

整合不同学科的知识和资源,拓宽了研究生的知识面,
培养了跨学科思维方式,提高了实践能力和创新能力,
增强了团队协作能力和沟通能力。另外,该模式打破

了学科壁垒,促进了不同学科之间的交流与融合,推动

了学科交叉研究,产生了新的学科生长点,提升了教学

质量和科研水平。然而,民族医科院校多学科融合的

团队教学模式也面临着一些挑战。学科融合难度大,
需要协调不同学科的教学内容和教学方法;师资队伍

建设困难,缺乏具有跨学科背景的教师和专家;教学管

理和评价体系不完善,难以对多学科融合的教学效果

进行科学评估。针对这些挑战,提出了相应的对策建

议。加强学科规划和课程设计,制定合理的教学大纲

和教学计划;加大师资队伍建设力度,引进和培养具有

跨学科背景的教师和专家;建立健全教学管理和评价

体系,制定科学的评价指标和方法。以右江民族医学

院病原微生物学科团队为案例,分享了一个二级学科

团队较好的经验。总之,民族医科院校多学科融合的

团队教学模式在研究生教育中具有重要的应用价值和

发展前景。通过不断探索和实践,解决面临的问题,该
教学模式将为培养高素质的医学人才,推动民族医药

的传承与创新,促进我国医学教育事业的发展做出更

大的贡献。
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