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HPLC）＜t0.05
14（临界值），表明DSC法与HPLC法测定比沙可啶

的纯度结果一致。

3 讨论
结果显示，样品称量过程、仪器温度偏差、系统软件偏差

对评定总不确定度影响较大。所以，DSC仪的定期校准检定
对药品质量分析和控制起到重要作用。同时，还应严格控制
称量过程的准确度，保证测定结果的准确性。

DSC法具有称样量少、前处理简单、环保、准确度高、重复
性好等优点。本研究建立的采用DSC法测定比沙可啶原料药
纯度的方法及其不确定度评估具有科学性和实用性，并通过
与采用HPLC法测定的结果进行比较得到验证。本文为比沙
可啶纯度标准物质的研制提供了依据，同时也为DSC法测定
其他药物纯度及其不确定度模型建立和评定提供了参考。
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摘 要 目的：建立较为完善的以问题为基础（PBL）的临床药理学教学评价体系，为提高临床药理学教学质量提供参考。方法：

通过专家咨询法建立PBL教学评价体系，将其应用于中国医科大学2013－2014年度270名学生的临床药理学教学，并对评价结果

进行分析。结果：PBL教学能显著提高学生案例分析的能力。形成性评价结果表明，大多数学生对教师及自身课堂表现满意，认

为PBL授课能够提高学生解决实际临床问题的能力、拓宽了知识面等。结论：所建立的PBL教学评价体系全面、系统、客观，能有

效地反馈出教学中存在的问题，促进了教学模式的优化及教学质量的提升。
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Construction and Practice of Teaching Evaluation System of PBL Mode in Clinical Pharmacology
HAN Ji1，2，LIANG Yu1，2，XU Ya-jie1，2，JIANG Ming-yan1，2（1.Department of Pharmacy，the First Hospital of China
Medical University，Shenyang 110001；2.Department of the First Clinical Pharmacy of China Medical University，
Shenyang 110001）

ABSTRACT OBJECTIVE：To establish an overall teaching evaluation system for clinical pharmacology with PBL（problem-based
learning）mode. METHODS：The teaching evaluation system was established by“Delphi”method，and it has been applied to 270

students at China Medical University in 2013-2014. RESULTS ：According to the result of test score，PBL method can improve abil-
ity of analyzing medical records，while formative evaluation indicates most of the students are satisfied with class response.And PBL
method also can enhance student’s skill of clinical practice，broaden the knowledge an so on. CONCLUSIONS：The evaluation sys-
tem was comprehensive with contents，systematic and objective，and it also can provide an effective feedback in teaching，which
can accelerate the optimization of the teaching mode and improve the quality of education.
KEYWORDS Clinical pharmacology；Teaching mode；Evaluation system
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临床药理学（Clinical pharmacology）是一门研究药物与人

体之间相互作用及规律的新兴学科，它以药理学和临床医学

为基础，是连接基础药学与临床医学的桥梁课程[1]。近年来，

国内大多数高等医学院校已开设此门课程，不仅面向临床药

学专业的学生，也面向临床医学和其他医学相关专业的学生，

旨在培养学生将药学与临床医学知识融合并应用于患者的实

践能力。以问题为基础（PBL）的教学模式能让学生变被动为

主动，对提升学生的批判性思维和实践能力有很大助益，非常

适合该学科的教学。然而，目前医学课程PBL教学尚缺乏较

为系统的教学评价体系[2]，许多教务工作者设计的评价标准忽

略了对学生学习过程的监控，且不同的评价方法直接影响到

教学效果的评价及教学改革方向，严重阻碍了PBL教学模式

的推广与应用。因此，本研究拟参考国内外文献，并结合PBL

教学实践经验，建立临床药理学PBL教学评价体系并进行应

用实践，为建立完善的医学课程PBL教学评价体系奠定基础。

1 对象与方法
1.1 研究对象

以中国医科大学 2013－2014年度 3个药学专业总计 270

名学生为研究对象，按照学生上课时间顺序排序分为：甲组，

临床医学专业（七年制）学生64名；乙组，临床药学专业（三本）

学生 113名；丙组，药学专业（临床药学方向五年制）学生 93

名。全部学生均接受至少4次临床药理学PBL教学授课。

1.2 教学评价体系的建立

查阅国内外PBL教学评价相关文献[3-7]，整理汇总后作为

参考资料，采取会议讨论方式对 2012－2013年度临床药理学

PBL授课的经验进行分享，对教学评价中遇到的问题进行总

结与记录，通过讨论得到教学评价体系具体内容的初稿。采

用德尔菲法（Delphi）[8]，选聘临床药理学资深教授2名、PBL一

线授课教师8名及相关专业学生各1名组成专家小组，询问小

组各成员对评价内容、争议问题、不确定问题等的意见，反复

整理修订后得终稿。

1.3 教学评价体系的内容

临床药理学PBL教学评价体系共分为两大部分：第一部

分是考核成绩评价，包括期末考试成绩和课堂测验成绩；第二

部分是形成性评价，以评价表的形式进行，包括教师评价、学

生评价、教学内容评价、学生自评及教学效果总体评价等，详

见表1、图1。

1.4 教学评价体系的实施方法

课堂教学效果评价于每堂课结束前 20 min进行，随堂测

验由PBL授课教师根据案例设计的讨论内容出题对学生进行

考核，用于了解学生对课堂内容的掌握程度；而后将PBL课堂

教学效果评价表发放至学生，每个讨论小组1～2份，用于了解

学生对教学内容、教师授课方式及自身表现的评价；同时，教

师亦填写教学内容评价表1份及学生评价表4份（每个讨论小

组 1份）。教学效果总体评价于期末考试时进行，期末考试试

卷至少包括2道案例分析题，用于评价学生解决临床问题的综

合能力；并于考试结束后发放教学效果总体评价表，用于了解

学生对该门学科整体教学效果的评价及建议。

2 结果
2.1 成绩考核结果

分别对3组学生的期末考试试卷总分、案例分析题分数及

课堂测验分数进行了统计，结果详见表2。

2.2 形成性评价结果

共向学生发放课堂教学效果评价表120份，回收有效评价

表113份，有效回收率为94％。结果表明，甲、乙、丙组的教学

内容评价平均分分别为（28.6±2.26）分、（29.2±0.85）分、

表1 临床药理学PBL教学课堂教学效果评价表

Tab1 Class response of PBL in clinical pharmacology

项目
1.教学内容
评价

2.学生对教
师评价

3.学生自评

4.教师对学
生评价

评价内容
1-1教学内容适合PBL教学模式
1-2教学内容有足够的知识覆盖面
1-3教学内容有一定知识前沿性
1-4教学案例能激发学习兴趣
1-5病例讨论问题有助于启发式思维
1-6病例讨论问题贴合临床实际问题
2-1导师教学态度积极、充满热忱
2-2导师备课充分，教学目的明确
2-3导师教学思路清晰，能恰当引导讨论进行
2-4导师能增进同学间交流、平衡同学参加讨论的机会
2-5导师能针对学生讨论给予及时、准确的反馈
2-6导师对课堂时间把握得当
3-1课前预习充分，查阅资料可信度高
3-2学习态度端正，参与度高
3-3讨论内容系统、充实、切题
3-4讨论流程掌控良好
3-5知识获得达到预期学习目标
3-6同学间保持良好的互动与交流
4-1学生课前资料收集准备情况
4-2学生的学习态度和参与度
4-3学生的运用信息能力
4-4学生的归纳总结能力
4-5学生的口头表达能力
4-6学生与组员间的协作沟通能力

评价等级
A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

A

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

B

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

C

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

D

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

E

第一部分：

您是否认为PBL教学比传统教学模式更能激发学习兴趣 A.是 B.不是

您是否认为PBL教学更有利于培养学生逻辑思维能力 A.是 B.不是

您是否认为PBL教学更有利于培养学生解决问题的能力 A.是 B.不是

您是否认为PBL教学更有利于培养学生表达和归纳分析能力 A.是 B.不是

您是否认为PBL教学更有利于培养学生应用文献资源的能力 A.是 B.不是

您是否认为PBL教学增进了同学之间的互动及友情 A.是 B.不是

第二部分：

您认为PBL教学模式知识覆盖面是否可以满足知识需求

A. 完全能满足 B.基本满足 C. 不能满足

您认为PBL教学模式对临床工作是否有帮助

A. 很有帮助 B. 有些帮助 C. 完全没有帮助

3. 请您客观评价PBL教学中学生的参与度如何

A. 绝大多数同学能积极参与讨论 B.部分同学积极参与，部分同学观望

C. 总是个别同学参与讨论，大多数同学没有参与其中

第三部分：

您认为临床药理学中哪些章节适合PBL教学？

您认为PBL教学让您最大获益在哪方面？

您认为PBL教学最大的缺点是哪方面？请您提出宝贵的改进意见。

图1 临床药理学PBL教学效果总体评价表

Fig 1 Teaching effectiveness evaluation of PBL in clinical

pharmacology
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（29.7±0.56）分，教师评价平均分分别为（28.9±1.27）分、

（29.4±0.93）分、（29.8±0.36）分，学生自评平均分分别为

（28.8±2.26）分、（29.2±0.73）分、（29.7±0.91）分。

共向教师发放课堂效果评价表 88份，回收有效评价表 88

份，有效回收率为 100％。结果表明，甲、乙、丙组的教学内容

评价平均分分别为（28.1±1.12）分、（29.5±1.00）分、（29.8±

0.50）分，学生评价平均分分别为（28.0±1.31）分、（27.1±1.38）

分、（28.6±0.97）分。

共向学生发放教学效果总体评价表100份，回收有效评价

表 83份，有效回收率为 83％。客观题统计结果表明，超过

90％的学生认为PBL教学能够培养学生的逻辑思维能力、解

决问题的实践能力、表达能力、归纳分析能力、查阅文献及应

用资源的能力；83％的学生认为PBL教学较传统教学更能激

发学生的学习兴趣，76％的学生认为PBL教学能增进学生之

间互动及友情。在对覆盖面的调查中，51％的学生认为完全

可以满足知识需求，48％的学生认为基本能满足，1％的学生

认为知识覆盖面较低；参与度调查中，37％的学生认为绝大多

数同学能积极参与，58％的学生认为有部分同学积极参与，

5％的学生认为总是个别学生参与讨论；100％的学生认为

PBL教学对今后从事临床工作有较大或部分帮助。主观题统

计结果表明，学生认为最适合PBL教学的章节为缺血性心肌

病、高血压、糖尿病和感染性疾病的药物治疗；多数同学认为

PBL授课的最大受益是让学生认识到自主学习的方法及重要

性、提高了学生解决实际临床问题的能力、拓宽了知识面等；

PBL教学的主要不足有课堂的紧张度不够、知识获取比较零

散等，还有部分学生反馈PBL课程安排过多，会导致课前准备

不充分、压力过大。

3 讨论
3.1 成绩考核结果分析

目前，我国还是以应试教育为主，成绩考核仍被较多教学

工作者用于PBL教学效果的评价。本研究成绩考核的结果可

见：甲组、丙组的期末考试成绩及课堂测验成绩均优于乙组，

表明在临床医学专业七年制及药学专业临床药学方向五年制

的学生中开展PBL教学较临床药学专业（三本）的学生更有优

势，这可能与PBL教学需要学生具备较强的自学能力、查阅文

献能力及归纳总结能力有关。此外，将期末考试成绩与

2012－2013年度学生期末考试成绩进行平行比较，发现丙组

的平均分及优秀率均较前有较大提高；甲组的优秀率较前有

一定程度提高；乙组的优秀率与前持平，平均分较前略有下

降。这表明PBL教学能使基础较好的学生有进一步的提高，

对基础较差的学生没有明显优势，这与林晓茵等[9]在临床药理

学PBL教学实践中的结果类似。因此，开展PBL教学不仅要

考虑师资能力，还要顾及学生的能力。临床药学专业（三本）

的学生相对于另两组学生基础较差，虽然课堂讨论时也有较

高热情，但课后归纳总结的能力较差，因此对其采用PBL教学

与传统教学相结合的模式可能会取得更好的教学效果。

3.2 形成性评价结果分析

形成性评价是PBL教学模式重要的评价方法，它不仅可

以全面地评价教学效果，还能及时地反馈教学中存在的问题，

促进教学模式的不断优化。从本研究形成性评价的结果可

见：甲、乙、丙组的评价分数明显呈上升趋势，表明评价表反馈

的信息对提高教学质量有很大助益，主要表现在两方面：（1）

甲组教学内容评价中，部分学生反馈讲授的章节不适宜PBL

教学的开展，通过对学生建议的总结和教师投票，最后选择了

高血压、糖尿病、缺血性心肌病、感染性疾病4个专题对乙组及

丙组进行PBL教学，满意度得到了明显提升。（2）甲组教学内

容评价中对教学是否具备一定知识前沿性、学生对教师评价

中导师是否能恰当引导讨论进行和是否能给予及时、准确的

反馈等 3个方面满意度较低。对每次课堂教学效果评价表进

行分类总结发现，满意度较低的评价表主要集中于 3位教师，

而其他4位临床药师授课的满意度较高，这可能是由于临床药

师的工作更贴近临床，对实际案例分析引导的能力较强，知识

面也较宽，更容易及时对学生讨论内容作出反馈和总结。之

后，乙组及丙组的PBL教学全部由临床药师承担，满意度均有

较大幅度提升。此外，研究发现学生与老师对教学效果评价

的结果有较大差异，可见形成性评价中同时征求教师及学生

的意见很有意义。

综上所述，本研究建立的临床药理学PBL教学评价体系

较为全面，有助于详细评价教学效果并了解教学中存在的问

题与不足，促进教学质量的不断提升，为建立完善的医学课程

PBL教学评价体系奠定了基础。
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表2 成绩考核结果统计

Tab 2 The statistics of the performance appraisal

组别

甲组
乙组
丙组

满分为100分的期末考试
平均分

71.8

64.3

83.6

优秀率，％
39

12

54

及格率，％
100

89

100

满分为10分的案例分析题
平均分

7.8

6.9

8.9

满分为20分的课堂测验
平均分

16.1

12.9

16.3

··2585


