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摘 要 目的：探讨“CBS-PBL-RISE”教学法在临床见习及临床药师培养中应用的可行性及有效性，为规范临床药师培养模式提

供参考。方法：选择泸州医学院2011－2012年药学系及临床药学系本科生共65人，首先采用传统的以授课为基础的（LBL）教学

法对其进行为期2周的教学，然后再采用“CBS-PBL-RISE”教学法对其继续教学2周。教学结束后采用自行设计的调查问卷，由学

生对两种教学方法进行主观效果评价。结果：各项指标中“CBS-PBL-RISE”教学法好评占比均值为55.5％，一般为43.7％，差评为

0.8％，而传统 LBL教学法好评占比均值为 4.8％，一般为 79.0％，差评为 16.2％，“CBS-PBL-RISE”教学法主观效果评价优于传统

LBL教学法。结论：“CBS-PBL-RISE”教学法用于临床见习及临床药师培养有效、可行，可以提高学生临床思维能力。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To evaluate the effectiveness and feasibility of CBS-PBL-RISE teaching methods in clinical probation

and clinical pharmacist training，and to provide reference for standardizing clinical pharmacist training model. METHODS：A total

of 65 students majored in pharmacy and clinical pharmacy were selected from Luzhou Medical College. Firstly，traditional teaching

method of lecture based learning（LBL）was used for 2 week；secondly，CBS-PBL-RISE teaching method designed by the author

was used for 2 weeks. The effects of 2 teaching method was evaluated by self-designed questionnaires. RESULTS：Among teaching

index，favorable comment for CBS-PBL-RISE accounted for 55.5％，general comment accounted for 43.7％ and negative comment

accounted for 0.8％；those of LBL were 4.8％，79.0％ and 16.2％，respectively. CBS-PBL-RISE teaching method was superior to

traditional teaching method. CONCLUSIONS：CBS-PBL-RISE teaching method is feasible and effective for clinical probation and

clinical pharmacist training，and can improve clinical thinking ability of the students.
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目前，我国高等院校药学教育，主要采用传统的以授课为

基础的（Lecture based learing，LBL）教学法。该法是一种以教

师为主导，学生被动吸收的模式，容易削弱学生的主观能动性

及学习兴趣[1]。由于该法需要大量临床药师，而我国临床药学

尚在起步阶段，缺乏资深的临床药师进行传统老带新的教学，

导致我国药学生的临床教育效果不甚理想。笔者团队在从事

临床药学工作、学习进修、临床见习带教过程中，探索将案例

教学法（Case-based study，CBS）[2]、以问题为基础的教学法

（Problem-based learning，PBL）[3]、以文献为导向的教学法（Ref-

erence-induced-self-education，RISE）[4]相结合，即“CBS-PBL-

RISE”教学法，并将其用于药学本科生临床见习及临床药师培

养。结果发现，该法不仅能更好地激发学生兴趣，培养学生主

动学习的能力，还能提高带教老师的教学水平，有效做到了教

学相长，现介绍如下。

1 对象与方法
1.1 研究对象

选择泸州医学院2011－2012年药学及临床药学本科生共

65人。首先，采用传统的LBL教学法对其进行为期 2周的临

床药学教学，然后再采用“CBS-PBL-RISE”教学法对其继续教

学2周。在两个教学周期内均由同一带教老师教学。

1.2 教学方法

1.2.1 教学前的准备 带教前 1周，带教老师将授课病例、病

种及相关治疗药物种类告知学生，指点学生预习相关的基础

理论和专业知识。带教前 2～3天，带教老师确定查房患者，

参考《卫生部临床药师专业培训指南》要求掌握的典型病例结

合教学目标及临床案例的具体情况制订具体教学案例，同时

查阅患者病历及问诊，全面掌握患者病情。

1.2.2 LBL教学法 该法由带教老师进行现场带教，对患者

问诊后讲授。讲授内容包括示教病例的诊治要点、治疗方案，

示教病例相关的药物治疗知识及相关药学监护，重点在于如

何结合病例自身特点制订重点药学监护计划。授课结束后，

由带教老师指出本次带教主要授课内容及复习要点，布置课

后作业。

1.2.3 “CBS-PBL-RISE”教学法 教学之初将学生以8～10人

分为一组，由带教老师带领学生与患者有效沟通，询问病情，

熟悉治疗方案。带教老师通过提问等方式引导学生思考问

题，提出问题并且围绕需要解决的问题指导学生进行文献检

索，同时将文献资料汇总评论，形成学生自己的观点，2～3天

后将观点提交小组讨论；在小组讨论中，鼓励大家积极发言，

最后形成结论找到解决临床问题的方法并制作成文献阅读报

告进行全体学生的交流学习。带教老师要对报告给予指导及

点评，对病例的用药情况、药学监护要点等内容进行全面总

结，指出学生书面汇报需要完善之处。该方法教学重点在于

引导学生将书本知识与病例相结合，使其掌握结合病例特点

制订重点药学监护计划的方法。

1.2.4 方法轮转 以2周为一个教学阶段，让学生体验两种教

学方法。

2 两种教学方法的效果评价
参照相关教学效果的评估方法[4-5]，设计调查问卷。问卷

包括10项内容，每项分为“好”“一般”“差”3级。4周带教结束

后，对学生发放自制调查问卷，让学生以不记名方式对两种教

学方法进行主观效果评价，了解学生对两种教学方法的反应，

结果见表1。共发放调查问卷65份，回收有效问卷65份，有效

回收率为100.0％。

表1 学生对两种教学方法的效果评价（％％）

Tab 1 Evaluation of the effects of 2 teaching methods（％％）

内容

加强实际应用能力
培养沟通、交流技巧
培养发散性思维
加强理解与记忆
培养综合分析能力
激发学习积极性
提高应变能力
提高自主学习能力
提高语言表达能力
利于教学相长
均值

好

LBL法

13.9

18.5

0

0

15.4

0

0

0

0

0

4.8

CBS-PBL-
RISE法

33.8

38.5

47.7

56.9

61.5

78.5

24.6

80.0

58.5

75.4

55.5

一般

LBL法

76.9

73.8

93.8

84.6

76.9

70.8

84.6

87.7

81.5

60.0

79.0

CBS-PBL-
RISE法

66.2

61.5

52.3

43.1

38.5

21.5

67.7

20.0

41.5

24.6

43.7

差

LBL法

9.2

7.7

6.2

15.4

7.7

29.2

15.4

12.3

18.5

40.0

16.2

CBS-PBL-
RISE法

0

0

0

0

0

0

7.7

0

0

0

0.8

由表 1可知，学生对“CBS-PBL-RISE”教学法的反映明显

优于LBL法，认为老师采用“CBS-PBL-RISE”教学法授课后自

己的学习效果更佳。

3 讨论
3.1 现行药学学生临床见习及临床药师培养的不足之处

由于我国欠缺资深的临床药师，带教临床药师数量有限

且自身的业务水平及临床知识不足，导致在传授学生临床知

识、培养临床思维方面不能完全胜任。现行药学学生临床见

习及临床药师培养很大程度上依赖于跟随临床医师查房，这

对于学生临床知识的学习确实有很大帮助，但临床医学注重

临床诊断，而临床药学偏重药学监护，二者工作内容及侧重点

有明显不同。传统带教模式难以解决以上难题，导致临床药

学生不知从何入手，因而学习积极性差，自主学习能力弱。从

表 1可看出，在教学效果评价的 10项评价项目中，学生对

“CBS-PBL-RISE”教学法的反映均优于传统的 LBL 教学法。

综合各个方面，有 55.5％的学生认为新的教学方法教学效果

好，而对于传统教学方法仅4.8％的学生认为教学效果好，多数

学生（平均 79.0％）认为传统教学方法教学效果一般；仅 7.7％

的学生认为在提高应变能力项上，“CBS-PBL-RISE”教学法尚

有不足，而对于传统的教学模式，在上述各评价项目中，均有

一定比例学生认为还较差，需要改善；尤其在“激发学习积极

性”“提高自主学习能力”“利于教学相长”几项分别有78.5％、

80.0％、75.4％的学生认为“CBS-PBL-RISE”教学法效果良好，

而以上三个方面，正是目前临床见习教学中比较欠缺之处。

3.2 “CBS-PBL-RISE”教学法实施环节的具体要求

“CBS-PBL-RISE”教学方法由典型病例入手、提出待解决

的问题、搜集文献资料引导学生自主学习，解答问题并进行交

流学习以促进其整体素质的提高，其实质是研究性学习。该

法在实施过程中对各个环节有以下要求：

3.2.1 “CBS-PBL-RISE”教学方法中病例的选择 初期可选
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择有代表性的简单病例。例如，患者只有单一疾病，机体无其

他器质性改变；然后逐渐深入至伴发复杂情况的病例，如患者

同时患其他严重疾病，机体有器质性改变等。教学初期以巩

固及应用学习的基础知识为主，后期以灵活应用所学知识及

方法对复杂情况的处理为主。

3.2.2 “CBS-PBL-RISE”教学方法中问题的提出 参照 PBL

教学模式[6]，由学生在老师的引导下，围绕每一个教学模块中

包含的核心知识或问题展开主动学习。具体到药学生的临床

教学及临床药师的培训提出的问题，则应基于所选的典型案

例，从该病例的诊治方案、用药分析、治疗指南情况、药学监护

要点及计划等进行设定。初期仅涉及简单的诊疗规范、药物

特点及同类药物的比较等，逐渐过渡到伴发复杂情况的案例

的处理、存在治疗矛盾时的药物选用及伴发器质性损害时的

药学监护计划等。教学中应遵循循序渐进、由易到难的原

则。同时，在教学过程中应尽可能引导学生自己发现问题、提

出问题，以培养学生主动学习的能力。

3.2.3 “CBS-PBL-RISE”教学方法中以文献引导下的学习 参

照原卫生部制定的“临床药师培训学员文献阅读报告教学指

南”进行，查阅文献要求信息要新，阅读的文献应能反映所选

主题的最新研究成果；查阅文献应为本专业权威或重要（核

心）期刊，能反映该领域主要研究结论和发展过程。要求学生

对阅读的文献认真分析，全面准确地进行概括和提炼，并用自

己的专业知识进行分析，得出结论和意见。要避免学生被淹

没在大量文献中，进行文献的简单堆砌，以致在全体交流中信

息量过大，学生难以吸收，无法达到预期效果。

3.3 “CBS-PBL-RISE”教学方法应用的难点

“CBS-PBL-RISE”教学方法应用的难点主要在于对教学

双方要求均较高。对教师而言，需要选定典型病例，根据该病

例能完成该次授课的主要教学目的，需要根据教学进度及学

生水平设计问题，并引导学生根据文献进行合理的综述，指导

学生提出的观点需要有充足的理论依据和文献资料支撑，在

具体讨论环节保证学生分析讨论不偏离预定的教学目标。对

学生也要求具备一定的理论知识基础，并具有一定的自我学

习能力，能主动思考问题并根据文献资料的引导积极深入地

将问题细化，深入研究，然后将所学知识进行归纳总结，在讨

论中能明确表达自己的观点，在带教教师的引导下能剔除不

合理的观点，保留权威或目前公认的观点。“CBS-PBL-RISE”

教学方法更适合具有较强的自学能力及喜欢挑战的学生，这

类学生能够容忍比较复杂的学习而且比较喜欢阅读和讨论，

而对于习惯被动接受的学生可能需要一定的适应过程。

“CBS-PBL-RISE”教学法的教学过程中教师更多的是一

个引路人，而不是传统意义上知识的教授者，要求更多的“师

生互动，生生协作”。因此，要求学生具备一定的专业知识和

基础，能有效参与互动交流。故该教学方法可能更适合已经

学完基础课程的毕业班学生的临床见习、进修生交流学习、临

床药学研究生培养及有一定工作经验的临床药师的培养。

“CBS-PBL-RISE”教学法完成了由封闭式教学向开放式

教学的转变，在临床药师的培养中具有较高的应用价值。今

后在教学实践中还应该对其进行不断的完善，才能维持其创

新性和生命力，保证教学质量与效果。
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本刊讯 2014年 5月 11－12日，两岸四地中医药创新与

发展论坛在河北省保定市成功举办。国家卫生和计划生育委

员会副主任、国家中医药管理局局长王国强出席会议并致辞。

王国强指出，近年来两岸四地相互借鉴、优势互补，开创

了中医药协同发展、互利共赢的良好局面，取得了显著的成

绩。针对未来合作，王国强提出了三点建议：第一，港澳台地

区要凭借独特的地域优势和文化特色，依托成熟的医疗卫生

服务体系，积极为中医药海外发展探索可复制的中医药服务

模式，促进中医药更好地走向海外。第二，在中医药理论指导

下加强中药研发和成果转化，发挥多学科创新中药研究的优

势，研发中药新药大品种，促进中医药进入国际主流市场。第

三，推动中医药向健康服务业发展，建立起独具特色的中医药

健康服务产业链，满足民众日益增长的健康需求。

此次论坛设院士专题报告会、两岸四地中医药发展政策

研讨会及实地考察活动三大版块，吸引了来自两岸四地的近

百名中医药知名专家、学者参会。在院士专题报告会上，中国

工程院张伯礼院士、吴以岭院士、周宏灏院士和姚新生院士为

与会的专家学者做了精彩的学术报告。在中医药发展政策研

讨会环节，来自两岸四地的多位中医药专家学者就两岸四地

中医药发展现状、中医药领域最新研究成果和中医药创新发

展途径进行了深入的探讨和交流。此外，论坛还特别组织专

家学者对安国市中药材市场发展情况进行了实地调研考察。

国家中医药管理局副局长于文明、香港卫生署副署长黎

洁廉、世界中医药学会联合会常务副主席兼秘书长李振吉、中

国中药协会会长房书亭等出席论坛。
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