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新医科背景下实验诊断学课程思政建设内化教育实践*
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  [摘 要] 为改善教师显性和隐性灌输思想政治(简称思政)元素占主导的实验诊断学课程思政实施现实

困境,构建了新医科背景下实验诊断学的“一二三”课程思政模式,此举注重学生的内化教育,实现了知识传授、
能力培养、价值引导“三位一体”的课程思政育人功能。未来在实验诊断学课程思政建设中将充分利用现代信

息技术手段,建立智慧课程,精准把握学生的学习需求,进一步提升内化教育效果。
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  医学卫生健康事业关乎国家安全、经济发展、社
会文明和人民福祉。医学教育又是医学卫生健康事

业之本[1]。新医科理念的提出,旨在培养适应未来医

学发展需求的复合型人才,强调医学与人文、科技、社
会的交叉融合,以及创新驱动在医学教育中的核心地

位。在这一背景下要全面加强医学生德医双修的素

质能力培养,将德育作为医学人才培养的首要内容,
将思想政治(简称思政)教育贯穿于对医学生教育教

学的全过程中,实现医学生素质教育与专业教育的有

机结合[2]。然而,当前高校医学课程思政建设面临着

诸多挑战:一方面,医学专科类性质和医学的技术主

义倾向使医学专业课程及其建设居于知识结构和教

学的核心地位,新医科背景下虽然“医学+X”的融合

趋势在加强,但对开展“课程思政”所需专业思政课理

论的深入整合和指导缺乏力度[3];另一方面,课程思

政教学要强调学生内化的效果,内化越彻底,教学内

容就越牢固;内化越自觉教学内容就越管用;内化越

迅速教学成效就越明显[4]。而当前医学院校在实施

思政教育过程中,教育主体的变迁带来了一系列新的

挑战[5]。如何针对不同学生的特点设计科学、合理的

思政教学内容和方法,以激发学生的内在动力,促进

其主动感悟和内化吸收成为课程思政建设中的又一

个重要任务。
1 内化教育在实验诊断学课程思政建设中的应用

策略

  实验诊断学是高等医学院校五年制临床医学专

业本科生的专业必修课程,是由基础医学过渡至临床

医学十分重要的一门桥梁课程。实验诊断学不仅要

求学生掌握扎实的医学基础知识和实验技能,还强调

培养学生的创新思维、实践能力和职业素养。目前,
实验诊断学课程思政的实施已取得了一定的成效[6];
而课程思政唯有实现使受教育者态度转变才能真正达

到教育目的,其内化往往以思政教育的本质和价值为出

发点,形成与思政课同向同行、协同育人的格局[7]。因

此,在实验诊断学课程思政建设中应注重学生的内化教

育。内化教育意味着学生不仅要掌握实验诊断学的专

业知识和技能,还要深刻理解和认同课程中的思政元

素,如医学伦理、职业精神、社会责任感等,并将其转化

为自己的行为准则和价值取向。现结合教学实践阐明

实验诊断学课程思政内化教育的价值和策略,以期为医

学专业课程思政实施提供参考依据。
1.1 构建以学生为中心的课程思政教学模式 为有

效应对实验诊断学课程思政实施中遇到的现实挑战,
在深入研究与实践的基础上构建新医科背景下的实
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验诊断学“一二三”课程思政模式,“一”是“以学生为

中心”的教学理念,充分发挥学生的能动性;“二”是教

学过程2条线,以知识体系为明线,思政教育为暗线,
引导学生“悟”思政;“三”即“三式三贯穿”,通过专题

式、渗透式、活动式教学方式将思政元素贯穿“课前中

后”各环节,将思政考核贯穿期初-期中-期末全过程,
将思政目标贯穿“知识传授、能力培养和价值引领”全
要素。该模式充分尊重学生的主体地位,激发学生的

内在潜能与能动性。在教学过程的设计方面,明确知

识体系与思政教育2条并行不悖的线索,知识体系作

为明线,为学生构建稳固的专业基础;而思政教育则

作为暗线,潜移默化地引导学生领悟思政精神,实现

知识与思想的双重滋养。这一模式强调学生的主动

感悟与教师的适时引导相结合,共同构建一个“全时

空浸润+全过程评价”的实验诊断学课程思政教学体

系,为培养德才兼备的医学人才奠定坚实基础。
1.2 建立专业-单元-思政案例库 针对课程及学生

专业的特点,吸收不同学科领域的教师和在实践领域

有丰富经验的专业人员参与,将临床中遇到的典型案

例与课本相关知识结合起来,每个模块根据章节内容

提炼出案例知识点。在筛选案例过程中注重案例客

观性的同时,还注重了案例的典型性,形成合理的教

学设计。团队教师经整理、组织、提炼,形成思政教育

素材集(职业道德、科学精神、人文精神、传统文化、爱
国主义、临床思维等),并将课程思政元素细化到每个

章节、每一个知识点中,建立实验诊断学专业-单元-思
政案例库。通过实践教学反复修订形成最终的课堂

教学案例70余例。为避免主题重复,根据章节特点,
每个章节重点选取3~4个思政元素进行引导,如在

尿液检测的授课中通过介绍古今中外尿液检测的发

展史,一方面说明实验诊断技术的更迭与进步带给临

床巨大的获益,展示医学技术的力量;另一方面通过

结合《黄帝内经》《外台秘要》中关于尿液的描述展现

中医诊断学的历史渊源和理论根基,体现中医文化的

承古融今,增强学生的文化自信。
1.3 采用多样化的教学方法和手段 为充分激发学

生的学习主动性,精心设计专题式、渗透式、活动式等

多种创新教学方式,旨在营造一个充满活力与互动的

学习环境。在课堂上大幅增加互动环节,坚决贯彻

“以学生为中心”的教学理念。通过灵活运用案例教

学法让学生在实际案例中汲取知识;采用翻转课堂模

式鼓励学生提前预习并在课堂上进行深入探讨;同
时,分组讨论也成为常态,促进学生之间的思维碰撞

与合作。为确保每名学生均能积极参与,借助长江雨

课堂这一智能教学工具,利用弹幕、投稿、随机提问、
在线测试等功能让互动参与真正辐射到每一个角落。
这样的设计让学生不再是被动听讲的接受者,而是成

为贯穿课堂始终的积极参与者,与教师形成了紧密的

交流互动,共同推动着教学过程的深入与发展。在翻

转课堂实施前,教师精心准备了一系列预习任务,旨
在引导学生进行自主学习。学生被要求查阅相关文

献、了解最新的研究进展,并复习基础知识,通过自我

探索将新旧知识进行串联,形成初步的知识框架。这

一环节不仅锻炼了学生的信息检索与整合能力,还激

发了其对课程内容的初步思考。进入课堂后作业设

计更加注重学生能力的全面提升。教师设置了开放

型题目,这些题目紧密围绕研究进展、临床指南、健康

宣教等前沿话题,鼓励学生结合所学知识进行深入分

析与讨论。通过这样的设计,学生不仅能将理论知识

与实践相结合,还能在思考中融入对全民大健康目标

的关注,从而在提升个人能力的同时也为社会健康事

业的发展贡献了自己的力量。在“3D虚拟实验平台”
上引入血常规检测、血涂片制作等一系列实验项目的

虚拟仿真操作,有效弥补传统实验教学中操作时间不

足、空间受限的短板。学生得以在虚拟环境中进行无

限次的练习,直至熟练掌握每一个操作步骤,大大提

升了学习效率。实验课的课堂设计同样丰富多彩,除
基础的实验操作训练外,还融入以问题为基础的学习

(PBL)、以案例为基础的学习教学法,通过真实或模

拟的临床案例引导学生进行病例分析、报告单判读等

实践活动,培养其医学诊断思维。同时,还设立了“模
拟检验科”模块,让学生在高度仿真环境中体验检验

工作的全过程,进一步加深对岗位职责的理解。为全

面提高学生的应用能力,依托学院的教学实验室平

台,定期举办医学检验技能大赛,面向全校专业学生

开放,通过激烈的竞赛,不仅锤炼了学生的技能水平

和动手能力,还促进了临床实操与专业知识的有效结

合,提升了学生的综合素质。此外,积极鼓励学生参

加全国临床技能大赛,通过“以赛促学、以赛促练、以
赛促教”的方式激发学生潜能,推动教学质量持续提

升,更好地体现了课程的挑战度和实用性,为学生的

全面发展奠定了坚实基础。在课前后精心挑选一系

列优质医学纪录片,通过线上平台推送给学生。这些

纪录片不仅与课堂知识紧密相关,还从现实、职业、临
床、患者等多维度展现了医学的魅力与挑战。教师鼓

励学生结合所学内容发起线上讨论,这种主动参与的

学习方式不仅激发了其学习兴趣,还促使其在交流中

深化对职业认同感的理解,思索职业追求与职业道德

的真谛,从而在潜移默化中实现了价值引领的教学目

标。此外,建立学生课堂总结机制,要求学生定期总

结学到的知识点、掌握的技能、遇到的问题、个人的学

习感受等,并通过调查问卷的形式提交。这一机制促

使学生不断反思自己的学习过程,深刻领悟课程中所

蕴含的思政内涵。在不断总结与反思中,学生逐渐将

思政理念内化于心,外化于行,无形中达成了思政教

育的目标。
2 教学评价与考核

2.1 建立涵盖思政元素的多元化考核评价体系 在
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实验诊断学课程思政建设中构建一套科学的评价体

系与高效的反馈机制对深化学生内化过程、提升其综

合素养具有不可估量的价值。这一体系的建立与实

施,旨在多维度、深层次激发学生的学习潜能,确保其

学习成效的同时也促进了思政元素的内化于心、外化

于行。相对于以往单一的、侧重于知识目标达成的传

统考核模式推行了全过程学业评价体系。在这一体

系中不仅关注学生的知识掌握情况,更看重其在整个

学习过程中的表现,特别是在思政元素渗透的各个关

键环节,如PBL教学法、实验操作等均融入了思政元

素的考核评价,此举犹如一根指挥棒有效引导学生积

极参与学习,主动思考,将思政理念融入日常学习中。
在综合作业的设计方面摒弃标准答案的束缚,转而注

重融入思政元素的综合应用题,内容涵盖最新临床指

南、前沿研究成果、健康宣教等,旨在培养学生批判性

思维与创新能力。实验课堂上学生的实验态度、参与

度、团队协作能力、实验报告的原创性与真实性等均

成为重要的评价指标,鼓励学生以实事求是的态度面

对实验,重视过程而非单一结果,培养其解决科学问

题的能力。在PBL教学中更是将汇报者的交流技

巧、人文素养、团队贡献度等纳入评价体系,采用自

评、互评与教师评价相结合的多维评价模式,全方位

提升学生专业知识以外的综合能力与素养,为其未来

的职业生涯奠定坚实基础。
2.2 实施效果评估 课程结束后为更直观地了解教

学成效在临床医学专业2021级160名学生中广泛开

展了问卷调查,结果显示,思政要素的教学效果明显,
其中临床思维[92.50%(148/160)]、职业道德[88.
75%(142/160)]成为学生感知最为强烈的思政引导。
此外,人文精神[81.25%(130/160)]、科学精神[79.
38%(127/160)]也受到学生的高度认可,传统文化熏

陶[76.25%(122/160)]、爱国主义情怀培养[73.75%
(118/160)]同样深入人心。针对实验诊断学课程中

的思政教学效果调查,学生满意度高达94.38%。见

表1。普遍认为这一做法极大地增强了自身的人文关

怀理念(93.75%)、临床思维能力(92.50%)、团队协

作能力(90.63%)等,自学能力也得到了明显提升

(88.75%)。这些数据不仅是对课程思政实践的肯

定,也为后续教学改革提供了宝贵的数据支持。教学

案例效果的好坏也要从反馈和评价中去检验,然后不

断地进行新一轮的实践和修订[8]。本课程的教学案

例经3轮的课堂教学实践,通过课堂教学、师生调查

问卷反馈、案例修订,形成了最终的课堂教学案例,并
获得山东第二医科大学第一届“智慧树杯”课程思政

示范案例教学二等奖。

表1  实验诊断学课程思政教学满意度[n=160,n(%)]

项目 对本课程
对本课程关于

职业道德引领

对本课程关于

传统文化引领

对本课程关于

爱国主义引领

对本课程关于

科学精神引领

对本课程关于

临床思维引领

非常满意 15(94.38) 150(93.75) 148(92.50) 150(93.75) 150(93.75) 150(93.75)

满意 6(3.75) 7(4.38) 8(5.00) 6(3.75) 7(4.38) 5(3.13)

一般满意 1(0.62) 2(1.25) 1(0.62) 1(0.62) 1(0.62) 3(1.88)

不满意 1(0.62) 1(0.62) 2(1.25) 2(1.25) 1(0.62) 1(0.62)

非常不满意 1(0.62) 0 1(0.62) 1(0.62) 1(0.62) 1(0.62)

2.3 多途径教师教学质量评价 在整个教学过程中

授课教师能获得来自多个渠道的教学质量评价,确保

教学质量的全面、客观反馈。这些途径包括学生评

教,学生可对教师教学态度、教学内容、教学方法等多

维度进行评价;学生评价教师画像,基于日常互动与

学习体验,学生为教师绘制个性化评价画像;学院与

学校两级督导体系紧密配合,实时对课程开展线上、
线下的督导听课活动,确保教学质量监控无死角;教
研室层面则通过组织同行听课、集体备课、定期教师

集中研讨座谈等形式不仅强化了教学质量的同质化

管理,还不断探索和优化思政元素在课程中的融入策

略与路径。所有这些反馈意见和建议能通过学校智

慧校园APP即时查看,为教师提供了一个便捷、高效

的自我反思与改进平台。教师可据此不断调整教学

策略,优化教学内容,提升教学效果,从而为学生提供

更高质量的教学服务。
3 小  结

  在实验诊断学的教学过程中课程思政建设的内

化教育实践的核心理念在于将思政教育无缝融入专

业课程中,旨在实现知识传授、能力培养与价值引导

“三位一体”的课程思政育人目标。这一教学模式的

提出不仅是对传统教学方法的一次深刻反思,更是对

新时代教育要求的积极响应。实验诊断学课程思政

建设的内化教育实践不仅为学生专业知识学习提供

了新的思路与方法,更为其全面发展与成长奠定了坚

实的基础。
然而,对课程思政的评价,学术界仍存在诸多不

同声音[9-10],这些争议和分歧主要围绕评价标准的制

定、评价方法的选取及评价结果的运用等方面。为更

好地指导教学实践需不断探索和完善课程思政的评
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价体系。评价结果应作为教学改进的重要依据,引导

教师不断探索和创新教学方法,提升课程思政育人的

针对性和实效性。
另外,在课程思政的实践中教师角色无疑扮演着

举足轻重的地位。教师要增强育人责任和育人能力,
以博学多才的人格魅力激励大学生孜孜不倦投入学

习,以深入浅出的教学方法引领大学生坚持不懈探究

学术,以科学严谨的治学态度感召大学生百折不挠追

求卓越[11]。这样的教师才能真正成为学生成长道路

上的引路人。
未来实验诊断学课程将更加注重医学与思政教

育的深度融合,同时,随着信息技术的飞速发展,数字

化、网络化、智能化已成为教育变革的重要趋势。在

实验诊断学课程思政建设中课将充分利用现代信息

技术手段,通过数据分析、个性化推荐等功能精准把

握学生的学习需求,实现因材施教,进一步提升内化

教育的效果。
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