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临床医学实践教学质量评价分析

殷小寒，罗志勇，尹竹萍，杨维岗

（昆明医学院第一附属医院临床教学管理部，云南昆明 650031）

［摘要］目的 分析学生、同行专家对实践课授课教师的评价情况，为改进教学方法、提高教学质量提供依

据．方法 对学生、同行专家对实践课授课教师的评价问卷进行统计分析．结果 学生、同行专家评价的分值分

布有差异，学生评价平均分为 93.05，同行专家评价平均分为 88.86；将学生和同行专家评价得分分别按优秀比例

和平均分排序，排在前三的均是与教学态度相关的内容，排在最后的是临床思维能力培养相关的条目．结论 学

生、同行专家对实践课任课教师的评价总体较好，同行专家评价相对于学生评价分值较集中，授课教师教学态度

良好，需加强学生临床思维能力的培养．
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［Abstract］ Objective Through analyzing the interns’evaluation and peer experts’evaluation on teachers who

giving practical classes， to provide basis for adjusting teaching methods and improve teaching quality．Method

The evaluation of interns and peer experts on the teachers of practical teaching was analyzed．Results There was a

difference between the scores of interns’evaluation and peer experts’evaluation， the average score of interns'

evaluation was 93.05，the average score of peer experts’evaluation was 88.86．After ordering the scores of the two

kinds of evaluations on the basis of the excellent proportion and the average score，the items about teaching attitude

were top three，and the last item was on the clinical thinking ability．Conclusions The evaluation of interns and

peer experts on the teachers of practical teaching is good overall，and the scores of peer experts’evaluation is more

concentrated than the ones of interns’evaluation， and teachers’attitude is good，but the clinical thinking ability

needs to be strengthened.
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临床实践教学质量直接影响到医学生对老师

所教授的医学理论的掌握，关系到医学生实践能

力和发展潜力的培养．目前，教学督导的主要是

理论课课堂听课评价，但对于临床见习课和临床

实习教学包括教学查房、病例讨论、小讲课等实

践教学的教学督导评价不多[1]；且大多数教学评价

有重学生评价，轻同行、专家评价的倾向，导致
一些教师产生迎合学生，忽视教学质量的现

象[2，3]．为了公证、客观的对实践课授课教师进行

评价，通过学生、同行专家同时对实践教学任课

教师进行评价，及时发现教学中存在的问题，对

理论与实践教学进行正确的引导和修正，从而提

高教学质量[4-6]．

1 对象与方法

1.1 对象

选择 2009至 2010 学年有实践课的教师进行
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分值分布
学生评价

n 百分比（％） 百分比（％）

＜60 2 0.38 0 0

60～70 3 0.57 2 3.85

71～80 21 4 4 7.69

81～90 146 27.81 17 32.69

91～100 353 67.24 29 55.77

合计 525 100 52 100

同行专家评价

n

表 1 学生、同行专家对实践课评价总分分值分布

Tab. 1 The score distribution of the evaluation of students and peer experts on practical teaching

问卷调查分析．学生及同行专家对 8个教研室的

实践课任课教师进行了教学质量评价，收回有效

问卷学生共 525份，同行专家共 52份．

1.2 方法

1.2.1 调查工具 使用昆明医学院第一附属医院

教学管理部设计的体现医学实践教学特点的 “昆

明医学院第一临床医学院临床实践教学质量学生

评价表”和“昆明医学院第一临床医学院临床实

践教学质量专家（同行）评价表”进行质量评价

调查．学生评价问卷满分 100分，评议内容为 10

个条目，评价结果分为优（90～100）、良（80～

89）、中（60～79）、差（＜60）四个定性与定量等

级；同行专家评价问卷满分 100分，评议内容分

为：教风，带教内容，带教方法，带教效果 4部

分．

1.2.2 调查方法 在实践课上，随堂发放问卷，

学生评价问卷采用匿名方式，课程结束后收回；

同行专家评价调查结果在课程结束后及时反馈给

任课教师，并由任课教师签字确认．

1.3 统计方法

使用 EPIDATA 软件录入问卷数据，并导入

SPSS中作统计分析，通过两独立样本非参数检验

来检验分布的差异性．

2 结果

学生评价总平均分为 93.05，满分例数为 65

例，占 12.4%；同行专家评价总平均分为 88.86，

满分例数为 0．

学生、同行专家对实践课任课教师的评价总

体较好．学生评价总分分布中，67.24%的评分都

在 91～100分数段，低于 60分的只占 0.38%；同

行、专家评价中，55.77%的评分都在 91～100分

数段，低于 60分的没有，见表 1.
按学生、同行专家分组，经两独立样本非参

数 检 验 ， Mann-Whitney U 统 计 量 为 7848，

Wilcoxon W 统计量为 9226， ＝5.080， ＝0.000

（双侧）．确切概率检验的 值为 0.000．学生和同

行专家评价的总分分布有显著性差异.

学生从带教老师的工作态度、教学准备、对带

教内容的掌握情况、对教学计划执行情况、授课

逻辑及层次、是否结合学科新进展、是否启发学

生的临床思维等方面对教师进行评价，所有条目

的优评比例均超过了 60%，差评比例大多低于

1%，说明学生对实践课授课教师的总体评价是比

较满意的，见表 2.

同行专家从教风、带教内容、带教方法、带教

效果 4方面对实践课授课教师进行评价，每条评

价内容的平均分均在 85分以上，评分位居前 3的

均是教风相关的项目，得分最高的是“教态严谨、

仪表端正、为人师表、寓医德医风于实践教学中”

这项，平均分为 96.8分，位居其次的是“按教学进

度实施教学，按时带教，有考勤”这项，平均分为

92分，位居第三的是“教学过程规范，现场组织

有条理，秩序好，学生注意力集中”这项，平均

分为 90.8，见表 3．

3 讨论

3.1 学生、同行专家对实践课授课教师的教学质

量评价

学生评价总平均分为 93.05，91～100分的占

67.24%，81～90 分的占 27.81%，且学生评价 10

个条目的优评比例均达到 66%以上；同行专家评

价总平均分为 88.86，91～100分的占 55.77%，81

～90分的占 32.69%，且 13个条目的平均分都在

85分以上；可见，学生、同行专家对实践课授课

教师的教学质量评价总体较好．

从表 3学生评价中可以看出，“带教工作认真
负责”，“教态自然得体，仪表端庄”“带教准
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评价内容 优 良 中 差

1带教工作认真负责 85.9 13.1 1 0

2教态自然得体，仪表端庄 83.6 14.5 1.3 0.6

3带教准时，时间安排合理，按教学计划执行 78.5 18.1 2.9 0.6

4讲普通话 78.5 17.5 3.8 0.2

5带教熟练、内容充分、要求明确 74.5 21.5 3.4 0.6

6始终现场巡视、讲解、指导 72.2 23.2 4 0.6

7准备充分，有实践教学教案或书面带习要点 71.6 23.4 4.6 0.4

8讲授清楚，重点突出，层次分明，逻辑严密 71.4 22.3 5.7 0.6

9能体现学科新进展，有机渗入医德医风教育 66.9 27.2 4.8 1.1

10启发临床思维，注重能力培养，学生易接受 66.1 26.1 7.4 0.4

表 2 学生对实践课的评价

Tab. 2 The evaluation of students on practical teaching

评价内容 平均分

A1教态严谨、仪表端正、为人师表、寓医德医风于实践教学中 96.8

A3按教学进度实施教学，按时带教，有考勤 92.0

A4教学过程规范，现场组织有条理，秩序好，学生注意力集中 90.8

C1注意运用启发式、讨论式教学 89.5

B1教学目标明确，操作示范认真、规范，讲解正确 89.4

D1带教有吸引力，能激发学生兴趣，学习积极性高 89.3

B2病人、病例选择适当，内容符合教学大纲要求 88.8

C3抓住要点提问学生，及时归纳、总结及讲解 88.2

D2重视病史、体检及基本操作的训练，提高学生动手能力 87.8

B3密切结合病案，既能巩固基础理论知识，又兼顾学科新进展 87.5

A2有带教提纲，教学准备充分，实践教学计划性强 87.0

C2注重培养学生临床思维方法，提高学生分析问题和解决问题的能力 85.4

A:部分为教风，B:部分为带教内容，C:部分为带教方法，D:部分为带教效果．

表 3 同行专家对实践课的评价

Tab. 3 The evaluation of peer experts on practical teaching

时，时间安排合理，按教学计划执行”这三项平均

分位居前三；表 3同行专家评价中，平均分位居前

三的都是 A部分教学态度的相关项目；可见，学

生、同行专家对授课教师教学态度的评价都较好．

3.2 学生、同行专家对实践课授课教师的评价分

值分布存在差异

学生、同行专家对实践课授课教师的评价分值

分布存在差异．学生对实践课授课教师的评价分值

分布较专家同行评价分值分散，同行专家评价分值
相对于学生评价较集中．学生评价中满分 65例，

占 12.4%；低于 60 分的有 2例，占 0.38%，在同

行专家评价中没有满分情况，也没有低于 60 分
的．存在的原因是学生学习基础、接受能力、学习

态度有差异，因此对实践教学评价分值相对分散．

同行专家有着丰富的专业知识和临床教学经验，对

任课教师的授课有着更为全面、公正、科学的评

判，因此打分更加客观、理性，所以没有较低分

数，也没有满分情况；且同行专家对实践课的评价

是记名评价，评价结束及时将评价意见反馈给授课
教师，并请其签字确认，这可能会导致他们在打分

时有所考虑，因而没有低于 60分的情况出现，一

些研究也有类似的结论[7]．

3.3 学生临床思维能力的培养需进一步加强

学生评价中，按优评百分比排序，百分比最低

的是第 10条“启发临床思维，注重能力培养，学

生易接受”，为 66.1%；同行专家评价中，按平均

分排序 ，C2“注重培养学生临床思维方法，提高

学生分析问题和解决问题的能力”这项排在最后，
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为 85.4分．说明学生、同行专家均认为老师在实

践教学中，对学生的临床思维与能力培养方面还

需要进一步加强．这就需要带教老师在学生与患

者沟通交流的方法上加强指导，以利于病史的采

集及争取患者配合学生临床技能操作实践，并与

理论结合进行分析、判断．另外，临床思维方法

的培养，重点要抓好教学查房、病案讨论等教学

活动，让学生结合临床病例学习正确分析病情的

临床思维方法，分析患者的病史，体检、辅助检

查资料，从医师们的讨论发言中学习临床分析思
维[8，9]，真正让学生在医疗实践活动中学习．

科学、合理的对实践教学进行评价，能充分

调动师生双方在教与学过程中的主观能动性，及

时发现教学中的不足，及时反馈信息，为医学教

学改革与发展提供更多的科学依据[10]，对医学教育

质量的提高起重要的指导作用．
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