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　　医学统计学是运用概率论与数理统计的原理和方法研究

医学科研中有关数据的搜集、整理、分析和推断的应用性学科，

也是医学高等院校医学生的必修课程［１］。然而，现有的医学统

计学教育教学并不太乐观，仍然存在一些不可忽视的问题，面

临着某些困境，如医学统计学教育与专业课程设置都未得到应

有的重视与发展，教学内容过于知识化、教学方法手段呆板陈

旧等。因此，如何建立既符合生物医学发展趋势、又适应医学

生培养目标的医学统计学教育与教学模式，已经成为医学统计

学教育教学改革迫切需要解决的问题［２］。

１　医学院校医学统计学教育教学中存在的问题

１．１　医学统计学教育教学未引起足够的重视　医学统计学的

教育教学质量，是提高医学科研质量、培养高层次科研人才的

重要保证。但是由于医学统计学不是医学院校医学专业课程，

所以在具体的实施和操作上并没有引起许多高校和学生的足

够重视。在国外各类大学都有统计学教师并开设较多的统计

必修和选修课程，而在我国受教育体制等因素的影响，统计学

科和统计教育的起步较晚，与发达国家还存在很大差距；另外

学校、学生对于医学统计学科和教育缺乏深入地了解，对医学

体系中统计专业如何设置缺乏系统分析与研究。

１．２　理论与实际脱节，教学内容缺乏实践性　医学生认为医

学统计学难学，除缺少实践和基础知识外，主要是对医学统计

学的系统性和准确性把握得不够；此外，教和学都存在理论脱

离实际的情况，尤其缺少解决实践问题的能力。

在医学统计教学中，其内容过于死板、缺乏创新，重理论、

轻实践，忽视发展与变化，教会了理论，却忽视了应用。教学重

点虽为医学统计，但对统计指标和统计方法的理论解释过多，

而具体应用、操作实践又过少。种种理论与实际之剥离，教学

内容实践性的缺乏，不仅会造成教育教学无效和资源的浪费，

而且会导致学生求知热情与信心的丧失，甚至会产生对课程的

怀疑。

１．３　与相关专业融合不够　在医学统计教学中，同一例子反

复地讲解于不同的专业（如临床、预防、检验、影像等），与相关

专业结合不够，难以让不同专业的学生深切地体会到统计在本

专业学习中的应用价值。

１．４　教学方式手段单一，缺乏创新，缺乏交流互动　目前，医

学统计教学仍然是以教师讲授为主，学生被动地接受知识的传

输，启发讨论式教学应用的还不够，师生之间缺乏必要的交流

互动。

１．５　存在畏难情绪，失去学习兴趣、缺乏主动求知欲　多数医

学生在学习统计学课程的过程中普遍感到思维难于开展、问题

难于入手、方法难于掌握，加上部分学生的基础较差、有厌学情

绪，导致在学习中缺乏主动求知欲望，完全是一种被动的学习

过程，学生的学习动机和兴趣不能有效激发，学习效果不佳。

２　提高认识，强调医学统计学课程与教育教学的重要性

虽然几乎所有的医学院校，都将医学统计学作为一门公共

基础课程，但是其重视程度还没有达到一定的高度，离不开它、

但是也不会太重视它的现象普遍存在。作为管理者，必须统一

与提高认识，强调设置医学统计学课程及其教育教学的重要

性；强调医学统计学的教育教学质量，是提高医学科研质量、培

养高层次医学科研人才的重要保证；强调医学科研论文发表和

学位论文的审查，都必须经得起统计学的检验。据不完全统

计，医学ＳＣＩ论著的发表几乎９０％都与统计有关。

３　更新教育理念，探索教学方法的改革与创新

教学是师生互动的过程。构建与完善医学统计教育教学

模式，必须更新教育理念，激发学习热情，优化教学内容，扩展

教学时空，推进“以教为导，以学为主”的教学模式。

３．１　激发学生学习热情，精选教材与重组优化教学内容　兴

趣是学习活动中的重要推力，它会指引学生去探求真理，奋发

学习，充分发挥自己的才能。虽然统计课程理论性和应用性

强、内容多、难度大、教学时数有限，但通过精选教材、重组优化

教学内容，改进教学方法，平时注意激发学生兴趣、注重统计思

维培养、学习方法训练［３４］，学好这门课并不难。

３．２　淡化数学理论，强调医学实际　由于医学统计学理论分

布多、原理复杂、概念抽象、公式多难记，加上医学生在专业课

学习中受到医学形象思维训练的影响，因此对统计学的抽象概

念和逻辑推理难以理解，心理上产生不适应的感觉。

实际教学中，本着理论联系实际、深入浅出的原则，建立

“实例问题－方法选择－具体应用－结果解释－结论意义”的

授课模式。针对不同专业学生，列举临床研究中的实际案例，

加深对所学统计知识的理解和掌握，切实提高学生运用统计知

识分析问题、解决问题的能力。

３．３　探讨建立案例讨论和ＰＢＬ互动教学模式　传统医学统

计学教育教学的主要特征是以教师、教材、知识为主导，偏重于

知识的传授、理论的灌输。互动教学模式要把教学过程由单向

强制性的灌输，转化为师生互动的学生自主构建的过程。具体

来说，运用案例讨论和ＰＢＬ教学法
［５７］，增强学生参与和竞争

意识，启发其独立思考和运用知识，调动学习兴趣和潜能，从而

培养他们终身学习的能力，以达到提高学生发现问题、分析问
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题和解决问题能力的目的。

为此，在本校八年制学员中尝试开展了案例式和ＰＢＬ教

学法［８９］。各分组学员带着教员布置的问题，针对学习内容分

工搜寻资料、深入分析、提出讨论，小组代表讲授学习内容，其

他小组提问讨论，最后由教员总结。这样的教学方式不仅最大

限度地传输了知识，而且课堂气氛活跃，师生彼此互动、相互交

流；教师也可从学生的讨论中得到某些启示，真正做到教学

相长。

３．４　结合医学论文讲解和评述统计方法　统计学方法的正确

运用对医学论文质量有着重要的影响，然而对近些年来国内外

公开发表的医学论文的调查中，发现统计学错误居高不下。文

献［１０］指出，大约７０％论文有统计学错误，其中７０％错误出在

基本统计方法，３０％错误出在高级统计方法。论文中统计学错

误是学习统计学极好的反面教材，在课堂教学中，利用这些错

误和问题，帮助学生分析其实验设计方法、相应统计方法的应

用情况，找到容易出错的内容并加以讲解，同时要求学生课后

在相关专业公开发表的医学论文中寻找统计学方面的不足和

错误，并加以点评，从正反两方面学习和运用所学的统计学理

论知识。为此，作者进行了“医学论文中的统计学问题”的专题

讲座。

３．５　重视统计软件的应用　教学中，将统计软件纳入理论讲

授中去、重视学生动手操作能力和实践能力的培养；引导学生

正确理解数据的结构与意义，掌握分析数据的方法，提高对结

果合理解释与评价的能力。近三年的实践表明，统计软件的教

学，可以避免学生对于大量公式和计算的畏惧心理，提高学习

和使用统计学知识的信心、解决实际问题的能力，在一定程度

上改变了“学而不能用”的痼疾。

３．６　构建网络课程教学平台，实现信息化教学　作者构建了

《医学统计学》网络课程教学平台，该平台充分反映本学科特

色，内容丰富、信息量充足，主要包含本学科各种教学资源、学

科简介、研究方向、发展前沿、教学力量、教学条件、课程设置、

课程教学、学习工具、科研成果、科研动态、应用研究相关链接

等模块。与传统教学相比，网络教学具有不受时空限制、教学

模式和方法多样化以及内容丰富多彩等优点，而且该平台已经

在本校不同专业层次的教学中得到应用。

３．７　加强教学中的交流互动　通过近几年的摸索和实践，在

教学中应加强教师和学生的联系：一是把握好教学实施前的准

备活动，以便了解学生的基础，从而有针对性制定教学内容和

计划；二是在教学中期召开由教研室主任、教学组和全体（部

分）学生参加的教学联席会、评教评学会，及时收集学生意见和

建议，以便在教学中改进和完善；三是利用统计论坛在网上进

行交流与咨询。

３．８　改革考核方式　考试是教学的重要环节和教学反馈的主

要渠道，可以衡量学生的学习情况和教师的教学效果，并指导

和推动教学。针对本学科的特点，应改进传统考核方法，把学

生从死记硬背中解放出来，增加平时成绩的比重，加入课堂活

动、讨论课和上机课的成绩；构建一种以素质为核心，知识、能

力相结合的考试方式，从而帮助学生通过考试掌握知识、并提

高其解决实际问题的能力。

４　提倡终身学习，提高教师队伍自身素质

教师是教学的主导者和引导者，是提高教学质量的关键。

尤其是医学统计学这样的交叉应用型学科，统计新理论、新方

法不断出现，应用领域不断扩大，教师稍不注重学习就会落伍，

就不能满足学生对知识的渴求、生物医学领域对学生知识体系

的需要。因此，要求教师在教学过程中不断地充实自己、更新

知识，注意学科发展动向，搜集学科新成果和典型例子；并以自

己独有的严谨、向上、进取、朴实教学行为影响学生。同时，学

校应当重视统计教师队伍建设，加强统计教师的业务培训和

学习。
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