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医学生医患沟通课程教学设计现状与反思

彭
"

丽$

!冉素娟:

!

"重庆医科大学%

$4

教务处
"

')))$3

(

:4

儿科学院教务处
"

')))$'

#

""

关键词"课程(教学设计(医患沟通(教育

C6/

"

$)4%*3*

%

D

4/EEF4$3($,&%'&4:)$$4:G4)'3

文献标识码"

@

文章编号"

$3($,&%'&

"

:)$$

#

:G,:G*',):

""

医学教育发展的每一阶段对医学生的职业素养(专业知

识(技能都有不同要求!需要通过与之相适应的医学教育课程

实现$医学教育改革中!医患沟通教学在医学教育中应该通过

系统的教学设计方式实现!改变传统医学教学模式只重视专业

知识和操作技能培养的状况!加强对医学生医患沟通能力的培

养和训练$

B

"

医患沟通教学的现状

B4B

"

医患沟通教学目标
"

$**&

年初!国际医学教育组织制定

的/全球医学教育最基本要求0(世界医学教育联合会的/本科

医学教育全球标准0(世界卫生组织西太平洋地区的/本科医学

教育质量保障指南0

)

$

*均从知识!态度(技能三方面明确了医学

教学应使每位医师具备精湛的医术和良好的沟通能力!成为医

患沟通教学的目标指南$同年我国教育部颁布的/制定高等医

药本科教育专业教学计划的原则和基本要求0中只提及+培养

具有从事本专业业务工作实际能力的医学生,$

:))&

年中国

高等教育学会医学教育专业委员会制定的/本科医学教育标

准111临床医学专业&试行'0才在思想道德与职业素质目标和

技能目标中明确提出了医学生+应具有有效交流的能力,$

B4C

"

医患沟通课程的设置
"

美国(英国大多数医学院校从医

学生入学就开设系列必修与选修相结合的课程)

:

*

!如/与病人

沟通0(/病人0(/医患沟通的艺术0等$这些课程的教学设计从

医患沟通技能的分割训练到高度综合性的训练逐一完成!其特

点在于医患沟通教学贯穿医学教育全过程!着重从心理(语言(

行为等多角度培养医学生的医患沟通技巧$

本研究对国内
G)

所医学院校进行了调查!仅有
')T

的医

学院校开设了沟通类选修课!且很多都存在课程相对单调(课

时相对偏少(教学形式缺乏灵活性等问题)

%

*

$未开设医患沟通

类课程的医学院校!一般是在医学伦理学或临床医学类课程的

导论中涉及少量概念性知识!课程的设计和安排远不能满足医

学生进入临床以后处理复杂医患关系的需要$

B4D

"

医患沟通课程的教学实施
"

西方大多数医学院校按照国

际教育标准设计课程!形成侧重点各有不同的教学体系!如美

国医学院协会提出医患沟通教学要从知识和技能两方面进行

教学!其教学内容应涉及人际交流的知识和技能(熟悉医师工

作程序的交流内容(交流技能及策略(如何处理临床中遇到的

困难局面(培养与医疗同行或其他成员的交流沟通技巧等$西

方教育者在教学中注重体现实践性!以真实情境为素材!移情

体验为特色!大量应用专题讨论(小组角色模拟和经验交流相

结合的教学方式!让医学生综合所学知识去探讨实际问题$

国内医学院校医患沟通教学方式基本以课堂讲授为主!多

为事实性和概念性知识$近年来!许多医学院校在课程中开始

重视问题为基础的学习&
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'(角色扮

演(小组讨论等教学方式的应用!但面对学生人数众多!教学模

式不同(教学资源不均(师资力量参差不齐等现状!在课程设计

中如何体现医学教育规律(在现实医疗环境中如何更有效地对

医学生进行医患沟通教学和技能培养!以实现在医学实践中融

入人文关怀的教育目标与理念!都是医患沟通教学亟待解决的

难题$

B4E

"

医患沟通教学的评估
"

国外的医患沟通教学建立了规范

化的评估体系!通过应用标准沟通能力测评量表!如
%3)

度评

价(

7+Ẑ +AK.-"26KQ

(卡尔加里剑桥观察指南等!或者通过

标准化患者考试(教师的观察等测评医学生的医患沟通能力!

反馈医患沟通教学的效果!针对性解决教学过程中各环节存在

的缺憾!有效提升医患沟通教学的规范化(质量化$除研究生

李娟)

'

*在导师指导下翻译和引进国际量表&

7+Ẑ +AK.-",

26KQ

'评价医学生医患沟通能力水平及生命伦理学博士彭

红)

G

*在导师指导下参照&

ZR+[

'标准制定了医学生医患沟通

能力调查表外!鲜有文献报道!如何通过对医学生沟通能力的

测评来反馈教学实施的效果!这在一定程度上反映了我国医患

沟通教学评估体系较薄弱$

C

"

医患沟通教学课程设计的思考

在当前医患关系恶化(医患沟通不畅的现状下!医患沟通

教学课程设计中应该设定什么样的目标(怎样来实现(又如何

评价和完善教学效果是值得积极思考的问题$

C4B

"

设定明确的教学目标
"

医患沟通的教学目标就是要让医

学生+具有有效交流的能力,$在医学人才培养目标中应明确

医患沟通能力培养的重要性!为具体实施的课程教学目标提供

准则$医患沟通知识涉及面广!与临床学科知识(技能结合密

切!可以设定循序渐进的(阶段性教学目标!让医学生学会并应

用沟通技能$

C4C

"

课程设置
"

国内部分综合性大学的医学院校!如西安交

通大学等!将医患沟通课程划归医学通识类课程模块!这种以

课程体系模式的优势在于以富有交叉性(综合性和整体性的学

科知识来引导医学生掌握医患沟通知识$而对于大多数医学

院校来说!在以+器官,为中心的教学模式下!开设独立的医患

沟通课程是提高医学生医患沟通能力较切实可行的方案$有

些医学院校通过开设医患沟通类选修课!对医学生医患沟通能

力培养起到了一定的作用!但作为公共选修课!教师无法决定

医学生的数量以及专业背景!教学过程中会面临许多无法预期

的难题!如知识的侧重点的选择(教学方式的使用!以及教学实
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践的开展等!从而影响了教学效果$因此!建议临床医学类和

护理学专业将医患沟通课程列为必修课$

C4D

"

教学内容和教学方式
"

针对+如何到达该目标,来开发教

学策略!成为教学设计的重点和难点$美国华盛顿大学的

8?R

&

L

K.5I/5"6N-"C/5/F"

'课程体系中有一个子课程叫
>87

!

即医师(患者与社会课程)

3

*

!包罗了专业精神(医学伦理(医患

关系(沟通技能等教学内容!通过不同主题!交叉渗透医患沟通

的知识$国内医学院校可以根据现实的医学教育情景来改良!

并在课程设计中注重体现+中国,特色!如讲授我国传统医学中

+和,的概念!让学生理解+天人合一,的整体观(+阴阳平和,的

健康观(+调和致中,的治疗观(+医患信和,的道德观等!在现实

医疗环境中如果将传统医学的观念与现代医学的手段和目标

相结合!以实现这个囊括了医疗各种关系的和谐之美的+和,

字$丰富的教学内容!辅以+

8@<

,教学(案例讨论(角色扮演等

多种教学方式可以更为有效的实现教学目的$实践教学一直

是国内医患沟通教学的薄弱环节!医学生人数众多!医患沟通

临床实习机会较少!因此!在教学中应该注重模拟真实的情境!

运用启示性案例!引导并培养学生的沟通意识和能力$同时!

充分应用和推广网络教学!对医学生全面掌握沟通知识和技能

将起到积极作用$

C4E

"

医患沟通教学评价体系
"

在医患沟通课程中!单用医患

沟通能力量表测评或让教师对医学生进行行为观察测评或学

生自评都能在一定程度上反馈教学效果!但是实践证明!综合

的测评方式往往能更好地反映教学现状!对促进医患沟通课程

的良性发展和质量提升有重要意义$汕头大学和南京医科大

学在医患沟通教学中采取多种评价方式来反馈教学效果!累积

的实践经验值得其他医学院校借鉴)

(,&

*

$近年来!部分医学院

校推广+客观结构式临床考试,对医学生进行临床能力训练和

评估!如果能将医患沟通能力测试设定或融合在某一环节!得

到的测评结果可能更为客观和实际$

医患沟通教学的目的是为了在现实的医疗环境中建立和

谐的医患关系!推动医学发展和社会进步!其教学设计应体现

医学模式改变对医学教育提出的改革要求!只有与医学模式发

展相适应的高等医学教育!适应医学新目标的要求!才能为社

会培养高素质的医学专门人才!这是一个意义重大而深远的理

论与实践问题$
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7+Ẑ +

量表对医学生医患沟通技能评价的研

究)

>

*

4

沈阳"中国医科大学!

:))&4

)

G

* 彭红
4

医患博弈及其沟通调适)

>

*

4

湖南"中南大学!

:))&4

)

3

* 唐健
4

医患沟通在医学教育中的地位与实现方式)

>

*

4

天

津"天津医科大学!

:))&4

)

(

* 朱志启!许崇涛
4

医学生沟通技能课程中实践教学的探讨

)

Y

*

4

中国高等医学教育!

:))&

!

::

&

$

'"

&*,*$4

)

&

* 王锦帆
4

医患沟通学课程教学新模式探索)

Y

*

4

中华医学

教育杂志!

:))(

!

:(

&

3

'!

%),%%4

&收稿日期"

:)$$,)G,$)

"

修回日期"

:)$$,)3,$'

'

!

"

通讯作者'

!"#

"&

):%

'

3&((G:((

#

+,-./#

"

0"

D

/.0

D!

$:3456-

$

!医学教育!

高职院校职业生涯教育方法探讨

刘
"

静$

!冯
"

刚:

!万
"

兵:

!贺
"

加$

!

"

$4

第三军医大学社会医学与卫生事业管理学教研室!重庆
')))%&

#

""

C6/

"

$)4%*3*

%

D

4/EEF4$3($,&%'&4:)$$4:G4)'(

文献标识码"

@

文章编号"

$3($,&%'&

"

:)$$

#

:G,:G*G,):

""

高职教育是以培养高素质技能型人才为目标的职业教育!

而职业生涯教育是实现该目标的关键!是使大学生成功由+半

社会人,转变为+社会人,的重要保障$职业生涯教育是一种有

目的(有计划(有组织的培养个体规划职业生涯的意识与技能!

发展个体综合职业能力!促进个体职业生涯发展的活动!是以

引导个体进行并落实职业生涯规划为主线的综合性教育活动$

开展职业生涯教育对个体发展以及社会资源的充分利用有着

非常重要的意义)

$

*

$
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"

职业生涯教育的现状

职业生涯教育起源于
:)

世纪初的美国!其成熟的理论以

及教育模式已经得到西方发达国家的认可和推广$中国对于

职业生涯教育的引入大体在
:)

世纪末期!目前!还处于起步阶

段!研究大多停留在介绍西方发达国家的理论(推广模式上!缺

少对职业生涯教育理论的本土化研究!更缺少对职业生涯理论

的实践探索)

:

*

$再者!受目前以升学为目的的应试教育体制影

响!学校(家长也较少给予科学的引导!使得职业生涯教育的认

知还处于盲区$因此!在大学期间对大学生实施职业生涯教育

更是意义深远$

C

"

职业生涯教育体系存在的问题

C4B

"

师资问题
"

根据教育部规定!在校大学生的人数与专职

就业指导队伍人数比为
G))b$

!但目前绝大多数高职院校都

没有达到这一要求)

%

*

$在专职指导教师缺乏的情况下!很多专

业课教师和辅导员充当了这一角色!然而大部分的专业课教

师(辅导员由于没有接受过专业的职业生涯教育指导培训!难

以对大学生进行专业的指导咨询!也就不能从质量上保证职业

生涯教育的效果$
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