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以学生为本的循证思维训练在临床药学专业教学中的改革探索 
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摘  要：落实以人才培养为中心，打造“互联网+教育”背景下线上线下混合式教学模式的多样

化课堂，构建以学生为中心的参与式教学体系，已成为现阶段高等院校教育教学改革的核心任

务。针对应用型的临床药学专业学生，以培养“遵循临床证据、以实际疗效为准则的循证思维”

为目标，探索开展“线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”的课堂改革，实现从“教师为主

导”到“学生为中心”、从“单一方式授课”到“多通道自主学习”、从“终点考核”到“全

过程并重”的转变，使学生在自主学习、自主思考、勇于质疑、敢于探索的过程中实现循证思

维的深入种植和初步应用，最终提升临床药学专业人才培养的综合素质和职业胜任力。 

关键词：循证思维；线上线下混合教学模式；多元方法；全程评价；教学改革 
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人民健康是民族昌盛和国家富强的重要标志，合理用药是提升医疗服务水平和质量的切入点之

一，在促进全民健康过程中具有不可替代的作用[1]。临床药学教育的目的是培养临床药学专业人才，

服务于药物的临床应用[2]，需要综合运用临床医学和药学的专业知识及理论，为安全、有效的临床

药物应用提供专业的人才[3-5]。作为典型的应用型人才，缜密严谨的临床科学思维、围绕“合理用药”

问题的分析、解决能力被认为是此类人才的核心素质。 

循证医学（Evidence-based Medicine, EBM）被誉为“21 世纪临床医学新思维”，其提倡将临床

实践经验与当前可获得的最佳证据相结合，综合考虑患者的意愿及价值观和当时当地的医疗条件，

为诊治患者做出最佳决策[6]。循证思维是临床药师开展药学服务、制定临床用药决策的基本思维和

方法。但该思维的建立并非一蹴而就，在学生阶段即引入循证思维培养，可以使循证的理念与其专

业素质的塑造相融相辅，为未来成长为胜任临床药学工作的专业人才奠定基础。 

为此，早在 2010 年，我们即在临床药学专业本科生课程体系中引入循证医学课程，旨在打造符

合“大健康”理念与战略环境的服务型临床药学专业人才。循证医学是典型的应用性、实践性学科，

促进“知行合一”是此类课程授课的核心要点。然而，传统的基于课堂被动传授的循证医学教学模

式具有“灌输式”单向传输的教学方式、学生被动性记忆、学习内驱力不足、理论与实践脱节、学

习效果评价体系单一等诸多问题，使该课程的授课完全脱离了其核心要点，更已无法满足教育部推
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出的“金课”概念，即打造“两性一度”的高阶课堂的要求[7-8]。如何依托信息技术高度发达的互联

网资源，充分调动学生学习内驱力，提升课堂的高阶性、创新性和挑战度，促进理论与实践的充分

结合，成为了新时代下本课程教学改革亟需积极思考和探索的问题。 

本教学团队经过多年探索，建设了“线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”的教学模式，即

通过依托国外大学优质线上教学资源，采用“线上 + 线下”的混合教学模式，结合线上自主学习、

问题引导、小组学习、知识拓展以及线下案例教学法（Case-based Learning, CBL）、以问题为中心

的教学（Problem-based Learning, PBL）、以团队为基础的教学（Team-based Learning, TBL）、以资

源教学为导向（Resource-based Learning, RBL）等多元化教学方法和“过程质量管理 + 统一终点考

核”的评价体系，建立以学生为中心、互动式的线上线下融合的混合式教学模式，以期能为临床药

学专业人才的循证思维的培养起到促进作用[9-12]。 

1  研究方法与过程 

1.1  “线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”循证思维教学模式的设计 

在临床药学“医药融合”的教育教学体系尚未成型的现状下，通过与国外高校合作，引入美国

临床药学博士（Doctor of Pharmacy, 简称 Pharm. D.）教育的优质资源课程“Applying Medical 

Literature in Practice”，结合教学大纲和专业人才培养目标，将原本 16 学时的线下理论授课扩增至

32 学时的线上线下混合教学模式，设计并构建了旨在培养学生发现问题、解决问题的创新思维和循

证思维的教学课程。契合国际化教育的理念，推进线下教学方式方法改革，采取 CBL、PBL、TBL、

RBL 等灵活多样的特色教学方法，建立开放式、多元化的教学模式；将线上学习进度、汇报演讲、

课堂参与度、随堂重点测试等纳入考核体系，建立“结果和过程评价结合”的学业全过程评价体系。 

1.2  “线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”在临床药学专业本科循证思维教学中的实施 

1.2.1  实施对象 

改革组为五年制本科临床药学专业 2016～2018 级学生，共计 276 人；传统组为五年制本科临床

药学专业 2012～2015 级学生，共计 363 人。 

1.2.2  实施方法 

对实验组开展教学改革，采用以学生为中心、互动式的线上线下融合的混合式教学模式；对照

组采用以教师课堂授课为主的传统教学模式。教学效果主要从两个方面进行评价，分别为考试成绩

比较和调查问卷评价。调查问卷于 2016 年设计，调查研究自 2017 年起，截止于 2023 年。分别对课

程结束当年的改革组和传统组同学发放调查问卷，内容包括学生知识吸收情况、课堂交流情况以及

对教学方法是否满意等，各项调查回答为满意或不满意，结果以比例（%）形式呈现。共发放调查

问卷 639 份，回收 601 份，回收率 94.05%。 
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1.2.3  统计学分析 

数据采用 SPSS 24.0 软件进行处理，符合正态分布且方差齐性的计量资料用（ ±s）表示，组

间比较采用独立样本 t 检验（统计量：t），否则用中位值及四分位数表示，组间比较采用 Mann-Whitney 

U 检验（统计量：z）；组内比较采用单因素重复测量方差分析；计数资料用频数（百分比）表示，

用 χ2检验。学生成绩四舍五入为整数，P<0.05 表示差异有统计学意义。 

2  研究结果 

2.1  构建了“线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”循证思维教学模式 

2.1.1  线上线下融合的教学模式 

本教学团队依托美国 Pharm.D.教育的优质资源课程“Applying Medical Literature in Practice”

结合学生自主学习，促进循证医学相关知识的理论学习；采用线下翻转课堂、PBL 教学、案例研

讨、TBL、RBL 等教学方法的实施，推动学生站在课堂的主导地位，促使学生掌握循证医学的学

术思想、研究方法，延伸新的知识领域，启发学生深入思考，实现理论知识的吸收与实践应用，

将其更好地运用于实践和科研中，同时建立以患者为对象，完成查找证据、严格评价、综合分析，

以最好的证据应用于临床决策的循证思维模式，从而构建了线上自主学习在线课程、线下翻转课

堂的混合式教学模式。 

“Applying Medical Literature in Practice”线上课程的教学目标主要是通过学生线上自主学习，

训练学生有效利用网络检索工具寻找临床用药相关的文献，注重系统化思维方式的培养，教授学生

如何从众说纷纭的文献中理出头绪，不带偏见地评价文献的循证价值，得出客观的结论。该课程主

要包括 3 个内容：（1）临床研究的设计；（2）文献检索方法和质量评价的标准；（3）统计学检验

的基本过程。课程内容系统，注重实用性，与药学实践密切结合，以学生自主学习为主，教师进行

引导和解惑，线上课程具体教学模式和流程设计如图 1 所示。 

 
Fig. 1  The teaching mode and process design of online course 

图 1  线上资源课程的教学模式和流程设计 
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2.1.2  开放式、多元化的教学方法 

（1）CBL：在课程开始前教师已建立案例库，并将案例库中典型案例按照课程教学内容有序地

排列在教学计划中，为教学理论与实践的结合服务[9]。在课堂中教师为学生提供具有生动性、形象

性、灵活性和实用性的可行性病例，引导学生进入“医疗现场”，深入了解患者病情，通过对实际

案例的思考，推进学生主动发现问题、提出问题、分析问题，从而提出合理的临床用药方案。 

例如，在课程中抛出一名心源性卒中发生风险和死亡风险较高的房颤患者的临床案例，引导学

生提出可行的抗凝治疗方案。同时，让学生从疗效和安全性角度进一步思考“与华法林相比，新型

口服抗凝药（利伐沙班）是否具有临床优势？”让学生置身于实际案例，通过对问题的思考、讨论

和问答等生生、师生互动的方式，掌握循证医学的概念、理论、方法，并培养临床药师为患者提供

药学服务的整个思维过程。 

（2）PBL：课前教师确定了课堂讨论内容；课中以学生为中心，以问题为引导，让学生阐述问

题、讨论问题，分享学习成果[10]。比如：教师提出“什么是队列研究和病例对照研究？”让学生在

讨论中寻根求源，主动寻找答案；随后，继续抛出下一轮讨论问题“队列研究和病例对照研究异同

点有哪些？”“举例说明两种研究方法在药物治疗领域的应用”，使讨论内容在课程前后的衔接中

具有递进性、层次性和覆盖性，继而培养学生的主体性、自主性、参与性和互动性。 

（3）TBL：教师提前确定了教学内容和要点供学生进行课前阅读和准备，同时对学生进行分组，

由 5～7 人组成团队；课堂教学时间用于进行成果分享和测试练习，加强学生语言表达和沟通能力，

增强团队合作，提高学生合作、交际能力[11]。比如：教师提出“高血压患者如何控制血压？”的问

题后，学生以小组为单位，首先，利用线上优质的医学资源以及补充材料自主学习，绘制抗高血压

常用药物分类思维导图；然后，小组成员线下到社区、药店调研，并通过微课录制、动画制作或情

景演绎的方式创设情景，引入药物，汇报调研成果。 

（4）RBL：在分析问题、解决问题的过程中，教师通过引导学生查阅、处理、利用和评价网络

信息时代的各种资源，培养了学生从繁杂的资源中甄别有效学习资源的能力[12]。比如：在一例急性

缺血性脑卒中的老年患者出现药源性肝损伤的原因分析中，教师指导学生如何利用中国知网、维普

数据库、万方数字化期刊全文库、PubMed 等中英文数据库系统地进行检索，并从众说纷纭的文献中

理出头绪，得出客观的结论。 

同时，教学团队将 CBL、PBL、TBL、RBL 充分整合，让学生们以案例或问题为导向，以团队

为依托，以资源为支撑，建立了临床药师在日常工作中的循证思维模式，最大限度发挥教和学的效

果（见图 2）。 
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Fig. 2  The “student-centered” teaching management design 

图 2  “以学生为中心”的教学管理设计 

2.1.3  全过程评价体系 

为有效评价学生实践学习的效果，教学团队全面改革以“期末考试”为唯一评价标准的传统考

核方法，实行以能力为中心的开放式、全程化考核办法，构建“过程考核 + 终点考核”的形成性评

价体系。强化过程性评价，包括学习态度（线上学习进度、课堂出勤率）、药学服务技能的掌握以

及课堂参与度等。终点考核内容主要包括期末理论知识测评、课堂章节测试以及文献评价报告三部

分，主要侧重课本基础知识和基本技能的考查，强化学生对理论知识的落实与巩固。课程最终成绩

由各部分汇总得到，即平时模块考核成绩占 55%，期末考试占 45%，具体分配比例如图 3 所示。 

 
Fig. 3  The composition of the comprehensive evaluation system 

图 3  全过程评价体系的构成 
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2.2  “线上线下融合 + 多元方法 + 全程评价”在临床药学专业本科循证思维教学中的教学成效 

2.2.1  改革前后两组考试成绩对比情况 

教学团队分别从理论考试成绩、总成绩、及格率、优秀率等多角度对改革前后的学生成绩进行

了对比分析，详细情况见表 1 和图 4。由表 1 分析结果可知，改革组考核总成绩平均分为 69（67～

70），传统组考核总成绩平均分为 67（66～68），两组成绩差异无统计学意义。然而，由图 4 可知，

与传统组相比，改革组中 70 分以上学生比例明显增高，70 分以下学生比例降低。此外，两组学生

对基础性知识掌握程度相当，但对延伸性知识的掌握和理解，改革组学生较好。 

Table 1  The comparative results of the two groups of students before and after the reform 

表 1  改革前后两组学生成绩对比结果 

组别 传统组 改革组 P 

理论成绩平均分 67（66～68） 65（63～67） 0.078 

考核总成绩平均分 67（66～68） 69（67～70） 0.064 

优秀率（%） 16.20 18.1 0.535 

及格率（%） 78.50 82.6 0.197 

基础性题目平均分 43（42～44） 41（40～43） 0.203 

拓展性题目平均分 24（22～25） 30（26～1） 0.003* 

*代表 P<0.05, 具有统计学差异。 

 

Fig. 4  Student performance distribution chart before and after teaching reform 

图 4  实施教学改革前后学生成绩分布图 

2.2.2  问卷调查结果比较 

改革组在提高课堂活跃度、提高课堂注意力、增强检索文献的能力、提高综合分析能力、在临

床实践中对所学内容的运用能力、促进师生与生生间有效沟通等方面均明显优于传统组，差异有统

计学意义（P<0.05）。此外，改革组学生对教学方法和考核方式的满意度明显高于传统组（P<0.05），

且改革组有 90.70%的学生同意继续开展线上线下混合教学，详见表 2。 
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Table 2  Comparison of survey results between reform and traditional groups 

表 2  改革组和传统组两组问卷调查结果比较（n, %） 

调研项目 改革组（n=258） 传统组（n=343） P 

提高对理论知识理解能力 215（83.33） 270（78.72） 0.156 

提高课堂活跃度 145（56.20） 35（10.20） <0.001* 

提高课堂注意力 168（65.11） 173（50.44） <0.001* 

增强检索文献的能力 201（77.91） 112（32.63） <0.001* 

提高综合分析能力 221（85.66） 178（51.90） <0.001* 

在临床实践中对所学内容的运用能力 167（64.73） 189（55.10） 0.017* 

促进师生与生生间有效沟通 227（87.98） 43（12.54） <0.001* 

对此种教学模式满意 234（90.70） 287（83.67） 0.012* 

对此种考核模式满意 223（86.43） 134（39.06） <0.001* 

*表示 P<0.05，组间具有统计学意义 

3  讨论 

高等药学教育部门是药学专业人才的输送基地，顺应我国医药事业的发展，培养合格的临床药

学服务型人才，是其不容推卸的社会责任。因此，本教学团队定位于具有“循证思维”的服务型药

学专业人才培养，以临床药学专业学生为研究对象，通过改革传统循证医学的教学内容及教学方法，

线上引入美国优质资源，线下侧重思维训练，改进教学方法、完善考核方式和评价体系，实现“教

为主”向“学为主”转变、“课堂为主”向“课内外结合”转变、“结果评价为主”向“结果和过

程评价结合”转变、“知识传授”向“能力培养”转变。研究结果提示，虽然改革组较传统组而言，

总成绩未有显著提高，但优秀率、及格率均略有上升。同时，课程改革后学生课堂活跃度、课堂注

意力、检索文献力、综合分析能力、在临床实践中对所学内容的运用能力以及沟通均得到提升。上

述教学方法的不断尝试，对激发学生的学习兴趣、引导其由被动的“填鸭式”学习转向以兴趣为主

导的“自主式”学习，提升学生自我学习的能力具有重要的意义。 

然而，循证医学课程的改革之路仍需继续探索，比如：①课程体系需要进一步凝练和完善，如

何借鉴循证医学的课程体系突出药学的特色是目前的重中之重；②课程整体建设尚需强化，应加快

《循证药学》教材编撰、完善师资队伍建设等[13]；③目前，循证医学课程仅为临床药学专业学生的

指定选修课程，其在临床药学本科教学体系中的定位需进一步探讨和推进；④循证医学强调“以人

为本，药为人用”，因此，从临床药师的职业定位出发，应进一步积极探索和挖掘课程育人元素，

将人文关怀和职业责任感贯穿课程教学全过程，引导学生建立正确的人文道德观；充分将实践、调

研等活动融入课程的教学之中，让学生在学与做之中体会职业角色，理解职业价值，树立职业目标。 
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Exploration of reform in clinical pharmacy teaching using 

student-centered evidence-based thinking training 

JIA Shubing, LUO Jiaying, ZHAO Mingyi, YANG Jingyu* 
(School of Life Sciences and Biopharmaceutical Science, Shenyang Pharmaceutical University, Shenyang 

110016, China) 

Abstract: Implementing talent cultivation as the core, creating a diversified classroom with a hybrid 

teaching mode of online and offline under the‘Internet+’background and constructing a student-centered 

teaching system have become the core tasks of educational teaching reform in colleges and universities at 
this stage. Aiming at the students of the applied clinical pharmacy major, with the goal of cultivating 

‘evidence-based thinking that follows clinical evidence and takes actual therapeutic effect as the standard,’ 

we explore the classroom reform of "online and offline integration + multiple methods + whole-process 

evaluation" to achieve the transformation from ‘teacher-led’ to ‘student-centered’, from ‘single teaching 

method’ to ‘multi-channel independent learning’, from ‘terminal assessment’ to ‘emphasizing whole 

process’. This enables students to deeply implant and preliminarily apply evidence-based thinking in the 

process of autonomous learning, autonomous thinking, daring to question, and daring to explore, ultimately 

enhancing the comprehensive quality and professional competence of talent cultivation in the clinical 

pharmacy major. 

Keywords: evidence-based thinking; hybrid teaching mode; diverse methods; whole- process evaluation; 
teaching reform 


