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Abstract：Pathology is both a bridge between basic medicine and clinical medicine, and a difficult point in basic medical courses. The integrated
curriculum is a teaching method that has emerged in recent years. This study attempts to introduce a connection-based integrated curriculum into
pathology teaching, and to establish a foundation-based (horizontal) and basic-clinical (vertical) connection through integrated topical teaching. Help
students integrate isolated knowledge, eliminate knowledge islands, build a knowledge structure network, truly master and apply what they have
learned, and improve the effectiveness of pathology teaching.
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病理学以形态观察为主，研究疾病状态下从细

胞到组织、器官的形态结构、代谢、功能等方面的改

变，同时以解剖学、生理学、生物化学、组织胚胎学、

分子生物学、免疫学与微生物为基础，揭示疾病的病

因、发病机制和转归的医学学科，是基础医学与临床

医学的桥梁[1,2]。但病理学又是基础医学课程中的难
点，在学习病理课程的过程中，学生普遍缺乏对疾病

的全面认识，孤立地记忆相关知识点，无法系统地了

解临床疾病的变化和结果，从而影响后续临床课程

的学习。整合性课程是近年兴起的教学方法，能帮

助学生将孤立的知识进行整合，搭建知识网络结构，

真正掌握和应用所学知识。本文尝试将基于联系的

整合性课程引入病理教学中，以求增强学生的学习

兴趣，提高知识应用能力。

1整合性课程研究现状
整合性课程在医学领域的研究起始于 20 世纪

50 年代，欧美国家医学院校对传统的以学科为中心
课程体系进行了改革探索。哈佛医学院 1985 年整
合了临床前医学课程，形成了许多教学模块，在此基

础上进行了基于小组的教学，案例教学和讲座 [3]。

2003年约翰·霍普金斯大学医学院将基础医学教学
和临床教学进行整合，进行案例为基础的学习（Case
Based Learning，CBL），同样强调小组讨论式学习[4]。
到目前为止，我国大多数医学院校仍然主要采用学

科本位的课程模式。部分学校进行了课程整合改革

试点，并在不断的探索中形成了具有中国特色的医

学课程整合特点，如模块化课程整合模式成为主流、

小班试点教学实施、注重开发《临床医学导论》等让

学生早期接触临床的课程等[5-8]。国内外的教学改革
研究表明，整合课程已成为未来教学改革的趋势，但

到目前尚未见到以病理学作为整合桥梁的整合课程

报道。

2在病理学教学中开展基于联系的整合性课程
鉴于上面对医学课程的学习现状和教学现状的

分析与思考，如何在病理教学中引入整合课程，扭转

“教”与“学”的被动局面？在斯科特的著作《如何高效

学习》一书指出，对一门课程的掌握，其根本就是建

立良好的知识结构，就是在各种知识之间建立尽可

能多的联系[9]。因此，我们积极探索一种新的，基于
联系的整体教学设计模式，以病理学为中心，建立基

础-基础(横向) 和基础-临床(纵向)的联系。横向联
系是将病理学与相互平行的学科，如解剖学、生理

学、生物化学、组织胚胎学、免疫学之间进行联系。而

纵向联系是病理学与与临床医学课程之间的交叉与
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渗透。突破学科界限，实现基础医学课程与临床医学

课程的整合。坚持以问题为本、疾病为中心的教学模

式，使知识系统化、临床化。使学生即能够深刻理解

病理学知识，更能明白病理学如何服务于临床诊断

和决策。即懂得如何学好，更明白为何而学[10]。期望
这种新的教学模式能够改善学生的学习态度，提高

学习兴趣，激发学习动机，增强学生的自信心以及能

够提高学生分析问题和解决实际问题的能力。

3基于联系的整合性课程教学模式
为此，本研究设计了新的教学模式，其基本指导

思想是：使用病例，通过整合性问题，引导学生主动

学习问题所涉及的基础和临床知识，并提出自己的

想法，教师通过课堂讲解，帮助学生建立基础、临床

知识的纵向和横向联系，完成知识网络的搭建。基于

联系的整合式教学法基本实施和完成过程如下。

3.1课程准备阶段 课题组教师集体备课，以病例为

导向，器官或系统为单元编写案例，整合相关的基础

学科和临床学科内容，形成整合专题。例如甲状腺一

章，涉及胚胎学、组织学、解剖学，生理学和分子生物

学。以桥本甲状腺炎为病例，整合组织胚胎学、免疫

学和生理学等相关学科，形成甲状腺器官专题，及相

应的临床疾病等，准备整合教案。

3.2课堂内化阶段 此阶段可进一步分解为信息的

获取、理解，拓展和应用，见图 1。

图 1 基于联系的整合性课程实施过程

3.2.1获取和理解 获取是信息进入人脑的过程，通

过阅读、笔记和经历实现。理解是对获取信息的了

解，能做出自己的解释。首先，教师给出典型病例，

提出整合性问题，让学生带着问题进行预习，查阅资

料，思考本专题涉及的基础和临床知识。通过对整

合问题的预习，完成信息的获取和理解。

3.2.2拓展 拓展分为横向拓展和纵向拓展，是整体

学习的最关键地方，将形成模型、高速公路和广泛联

系，是整体学习的真正开始。此阶段主要由教师整

合性讲解，学生通过之前的获取、理解，已经对需要

整合的知识有了印象。学生通过整合阶段的学习，

消灭知识孤岛，获得良好知识结构，达到真正掌握学

习内容的目的。以器官、系统为单元讲解案例，对病

理学的部分知识进行有机整合[11]。例如，学习甲状腺
病理一章，需要复习解剖学上甲状腺的位置和血管

神经，生理学上丘脑-垂体-甲状腺轴，甲状腺生产、

储存和分泌甲状腺素的知识，复习甲状腺素的生理

学效应。还需要复习生物化学和分子生物学课程中

涉及到的甲状腺素对基因的表达调控。而甲状舌骨

囊肿和甲状旁腺易位的成因需要复习胚胎发育知

识，桥本甲状腺炎则涉及到免疫学、生理学和分子生

物学的知识。甲状腺乳头状癌涉及分子生物学中肿

瘤的基因突变如 BRAF、TP53和 TERT等。这种整合
能使学生对疾病的认识知其然更知其所以然。

3.2.3应用 初级学习目标是记住所学知识并通过考

试，但仅仅通过考试，会考试是不够的。医学生学习

的知识不是为了应付考试，而是为了应用知识去诊

断和治疗疾病。在整体学习中，最关键一步是将所学

知识运用到实际中去，知识只有获得在临床诊疗中

运用的价值才是真正的知识。这就需要在进行横向

联系完成知识架构搭建的同时，进行纵向联系，让知

识能够服务于临床诊疗。例如引用桥本甲状腺炎病
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例，引导学生应用前面所学基础知识，理解和掌握

Graves病镜下滤泡上皮细胞高柱状或立方状，胶质
减少特点是由于刺激性抗体导致的甲状腺细胞增

生，甲状腺素合成和分泌增加所致。并能应用掌握的

知识架构自行推导出内科学中相关的 Graves病以
高代谢为特征的临床表现和基本治疗原则（抑制甲

状腺素合成和破坏甲状腺组织）。如此，使学生形成

相关基础知识联系后能纵向联系临床，分析临床表

现和对应治疗原则，实现知识结构的横向和纵向联

系，为患者解决诊断和治疗问题。这样才能激励学

生学得更好，对知识掌握更深刻，更能学以致用。

3.2.4课堂总结阶段 在完成一个系统或器官的整体

学习后，教师使用简洁的思维导图直观呈现知识结

构网络的节点信息之间的联系，进一步帮助学生梳

理知识网络[12]。同时，学生在扩展应用过程中会发现
新的问题，教师将在课堂总结阶段引导学生提出新

的思考问题，并指导学生如何带着问题去查阅相关

文献，回答问题或者提出研究思路，初步培养学生的

科研思维。例如在学完甲状腺良性结节和甲状腺乳

头状癌（甲乳癌）后，可以引导学生思考甲状腺良性

结节和甲乳癌之间是否有关系，甲乳癌是否由良性

结节发展而来，如何证明？让学生带着问题课后查阅

文献资料，提出自己的思考和回答。

4基于联系的整合性课程意义与存在问题
基于联系的整合性课程更注重不同学科之间知

识对内在联系，有助于帮助学生从本质上理解疾病

发生和发展规律。此外，可促进教师更深刻的理解

本学科知识，从而从基于联系的知识结构网络符合

人类长期记忆规律，能帮助学生对病理学记忆深刻

并能应用于日后临床工作中。但基于联系的整合性

课程仍然存在一些问题和不足。首先，对学生的自

学能力要求较高，需要学生课前能主动夸学科寻找

和掌握相关节点知识。其次，对教师的综合能力要求

较高，不但要具备本学科知识，同时也要掌握相关学

科知识。我们希望能不断完善基于联系的整体教学

法，促进病理学教育事业的发展。
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