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  [摘要] 目的 探讨循证医学PICOS(研究对象、干预措施、对照措施、结局指标、研究设计方案)模式下案

例教学法(CBL)在《口腔种植学》教学中的应用效果。方法 将80名口腔医学专业学生按照随机数字表法分为

PICOS-CBL组和以授课为基础的学习(LBL)组,每组40名。以理论知识及病例分析考试比较两组考核成绩,
以调查问卷形式评估教学满意度。结果 PICOS-CBL、LBL组理论考试平均成绩分别为(86.20±7.79)、
(76.63±12.19)分,病例分析考试平均成绩分别为(85.75±6.58)、(76.18±9.28)分,PICOS-CBL组理论和案

例分析成绩均高于LBL组,差异有统计学意义(P<0.05);且PICOS-CBL组对教学效果表现出更高的满意度,
两组比较差异有统计学意义(P<0.05)。结论 以PICOS模式为基本框架,在循证医学理念指导下,通过对案

例教学中的问题设置进行结构化分解,可提高在问题设计、小组讨论、问题解答等教学环节上的严谨性和规范

化程度,更有助于案例教学法的标准化开展。
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  口腔种植学(dental
 

implantology)是一门新兴的

交叉学科,既有自己独特的理论基础和临床技术,又
与诸多学科之间存在密切联系,相关知识更新速度

快。因此,教师在教学中不应仅限于知识点的传授,
更要着眼于学生学习能力的培养和锻炼。循证医学

作为当今医学实践的主流方法学在培养学生的横向

思维及临床思维能力方面很有成效[1-4]。PICOS[研
究对象(patients,P)、干预措施(intervention,I)、对照

措施(comparison,C)、结局指标(outcome,O)、研究

设计方案(study
 

design,S)]模式是基于循证医学的

临床问题分析模式,其特点是将治疗、诊断、病因及预

后等散在的临床问题进行结构化梳理及归类,使思维

脉络更 清 晰、证 据 搜 集 更 有 针 对 性。案 例 教 学 法

(case-based
 

learning,CBL)是一种以具体案例为出发

点,以问题为基础,以学生为主体,以教师为引导的小

组讨论式教学模式。本次教学改革实践以循证医学

为教育理念,通过将CBL教学法与循证医学PICOS
模式相结合,探讨引入该模式对CBL教学过程的促

进及其在《口腔种植学》教学中的应用效果。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择2016年9月至2018年6月在同济大学口腔

医学院就读的80名学生,按照随机数字表法将其分

为PICOS-CBL组和以授课为基础的学习(lecture-
based

 

learning,LBL)组,每 组 40 名。PICOS-CBL
组:男13例,女27例;年龄20~23岁,平均(21.10±
0.63)岁。LBL组:男14例,女26例;年龄20~23
岁,平均(21.18±0.50)岁。两组学生基线资料比较,
差异无统计学意义(P>0.05),具有可比性。

 

1.2 方法

1.2.1 PICOS模式下的CBL教学

以PICOS模式为框架,分别从研究对象(P描述

患者的特点、疾病类型及有临床意义的体征)、干预措

施(I考虑采用的干预措施,如诊断试验、治疗措施)、
对照措施(C是否有可替代的方案?)、结局指标(O希

望获得什么样的治疗效果?)及研究设计方案(S问题

的类型和解决方案是什么?)5个方面对教学案例中的

问题进行结构化分解,使问题的提出更加明确和有针

对性,相互之间的逻辑关系也更紧密。另外,将教学

案例中的问题进行结构化处理也可以更好地帮助学

生理清思路,锻炼临床逻辑思维能力。例如,面对“上
前牙缺失的种植义齿修复”这个在临床工作中几乎每

天都会遇到的病例,虽然看似简单,但要达到理想的

修复效果,尤其是呈现完美的美学效果却并非易事。
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因此,在教学中,教师通过将该临床问题进行分解,指
导学生进行有针对性的文献复习和充分讨论,培养学

生分析问题的全局观,建立处理问题的规范化流程,
有助于学生在解决问题时做到有思考、有条理、有步

骤、有依据,见图1。

图1  PICOS模式下的临床问题结构分解图

1.2.2 LBL教学

教师根据教材备课,配合临床病例进行课堂教

学,以教师为主导,讲授疾病的临床表现、检查、诊断、
治疗决策及相关知识点,根据教学大纲突出重点和难

点,学生以听课为主。

1.2.3 教学效果评估

(1)理论知识及病例分析能力考查:考核形式分

为理论知识测试及临床病例分析两部分,重点考查学

生对于临床病例的逻辑分析能力及知识的综合运用

能力。每部分的分值均为100分,分别计算成绩后进

行统计学分析。(2)教学效果调查:采用调查问卷的

形式进行教学效果评价,①是否有助于加深对理论知

识的理解? ②是否有助于提高解决临床问题的能力?

③是否有助于提高查阅及辨别文献证据水平的能力?

④是否加深了对循证医学的理解? 评价内容选项分

别为“是”、“一般”、“无”。

1.3 统计学处理

数据采用SPSS20.0软件进行统计学分析,计量

资料以x±s表示,组间比较符合正态分布且方差齐

的采用t检验,符合正态分布方差不齐的采用近似t
检验;计数资料用百分率表示,组间比较采用χ2 检验

或Fisher确切概率检验,以P<0.05为差异有统计

学意义。

2 结  果

2.1 两组学生考核成绩比较

PICOS-CBL组学生的理论考试和病例分析成绩均

明显高于LBL组,差异均有统计学意义(P<0.05),见
表1。

2.2 两组学生满意度测评比较

共发放调查问卷80份,回收80份,有效回收率

为100.00%。问卷调查结果显示,PICOS-CBL组对

教学效果的满意度指标均优于LBL组,差异均有统

计学意义(P<
 

0.05),见表2。

表1  两组学生考核成绩比较(x±s,n=40,分)

组别 理论知识 病例分析

PICOS-CBL组 86.20±7.79a 85.75±6.58a

LBL组 76.63±12.19 76.18±9.28

  a:P<0.05,与LBL组比较。

表2  两组教学效果评价比较[n(%),n=40]

问卷内容 PICOS-CBL组 LBL组 χ2/F P

① 5.251 0.022

 是 37(92.50) 28(70.00)

 一般 3(7.50) 11(27.50)

 无 0 1(2.5)

② 4.804 0.028

 是 38(95.00) 30(75.00)

 一般 2(5.00) 10(25.00)

 无 0 0

③ 5.600 0.018

 是 39(97.50) 31(77.50)

 一般 1(2.50) 9(22.50)

 无 0 0

④ — 0.001

 是 40(100.00) 30(75.00)

 一般 0 10(25.00)

 无 0 0

3 讨  论

  循证医学是20世纪90年代发展起来的临床医

学规范化模式,其核心是根据已有的基础和临床研究

结论,结合医生临床经验和患者的期望与价值观,综
合考虑并制订出恰当的诊疗方案[5]。该理念的提出

促成了医学从经验医学向证据医学的深刻变革,同时

也为医学教育提供了全新模式。MADSEN等[6]首先

将循证医学理念应用于临床实习教学中,随后的教学

实践结果也普遍证实其对学生的思维训练、增进学习

效果具有积极作用[7-9]。
传统的LBL教学是灌输式的模式,学生被动接

受,获得的知识点散在而孤立,很难被初学者有机串

联起来。CBL的应用是对传统授课模式的有力补

充[10-12],其以具体的临床案例为先导,根据案例特点

和学习内容进行问题设计,帮助学生梳理思路,通过

查阅文献和小组讨论逐步抽丝剥茧,寻找答案,在回

答问题的过程中巩固对相关理论的认知。
在CBL教学中,教师都会沿着“提出问题-讨论

问题-解决问题”的主线逐步推进,因此,问题设置的

质量是影响教学效果的关键因素之一。但是,“提出

什么样的问题? 解决问题的方案是否正确可行? 依
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据是什么?”等这些CBL中的核心内容,却常会因为

教师不同而有所差异,或者侧重点不同。
基于此,本课题组对CBL教学过程进行了改进,

以循证医学的PICOS模式作为框架体系,通过将临

床问题分解并结构化,使教学案例的问题构建更加合

理,由于问题的设置目标明确、层次分明,学生在文献

检索时便能够有的放矢、不再盲目,并在循证医学理

念的指导下,学会加强对文献证据等级水平的划分和

考虑,做到会思考、不盲从、能分辨。通过有针对性的

文献阅读,有助于学生加深对相关理论知识的理解,
促使学生从不同角度和方向思考问题,养成对疾病和

医疗决策的逻辑分析习惯,提高临床思维能力。由于

是在统一框架下进行问题设计,因此,即使授课教师

不同,提出问题的方向也仍能保持高度一致,从而使

整个教学过程做到规范化和标准化。
考核结果显示,PICOS-CBL组的学生在理论知

识掌握和病例分析能力方面的表现均优于LBL组,
尤其是在理论知识的掌握上,PICOS-CBL组的学生

表现出的不是机械的记忆,而是带有自己理解的正确

表达。问卷调查结果显示,PICOS-CBL组的学生对

教学效果的满意度更高,在“查找文献不盲目,阅读文

献不盲从”等方面的表现明显优于LBL组。
要使PICOS模式下的CBL教学法能够达到应有

的效果,精心的课前准备、高水平案例的撰写、教学过

程的准确把控、恰当的引导等都是影响教学效果的重

要环节。教师要不断提高专业素养,学会因材施教,
在保证案例撰写准确和严谨的同时,在问题的设置上

做到有层次、有递进、有针对。
综上所述,将循证医学理念纳入到高等医学教育

教学实践中,并在PICOS框架下设计CBL教学案例,
有助于教学过程的标准化、统一化实施,在培养医学

生临床思维习惯,提高其分析问题能力、加强其解决

问题的科学态度等方面具有一定优势和积极意义。
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