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摘要      课程整合及相应的教学体系重构是当前高等医学教育改革的核心与热点。医学教育中, 
生物学学科主干课程的整合很有必要, 但目前尚无成熟的模式。作者尝试将《生物化学》、《分子生

物学》、《细胞生物学》和《医学遗传学》四门生物学主干课程进行整合, 对原有教学内容进行优化、

精简和融合, 形成了一门新的整合课程。在课程教学中, “以学生为中心”, 采用基于案例和问题的小

组讨论式教学; 采取形成性评价与总结性评价相结合的方法进行课程考核和成绩评定; 跨科室组建

教学团队, 实行多学科联组教学。这些尝试为高等医学院校生物学相关课程的整合提供了有益的借

鉴和经验。
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Abstract       Course integration and teaching system reconstruction is the focus and hot field in current ad-
vanced medical education reform. It is necessary to integrate the biological courses in medical education. However, 
there is currently no successful paradigm available. In the present study, we tried to establish a new integrative 
course by integrating the four core biological courses, including biochemistry, molecular biology, cell biology and 
medical genetics. As for the new integrative course teaching, case- or problem-based group discussion mode was 
used. As for the student performance evaluation, both formative and summative evaluations were used. In addition, 
teaching group was established based on two different departments. The present study provides useful paradigm for 
biological course integration in medical universities. 
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近年来, 与生物学和医学学科的快速发展相适

应, 医学模式也发生了根本性变化, 高等医学教育也

更趋多样化、社会化, 这对医学教育提出了更高的

要求, 对培养的人才素质也在思想道德、文化素质、

专业素质和身心素质方面提出了全方位的要求。为

此, 近年来国内外各高等医学院校作出了一系列重

要的改革。作为医学教育教学改革的核心, 课程结

构和课程体系改革也成为新一轮高等医学教育改革

的重心[1-3]。本文主要介绍我校开展的《生物化学》、

《分子生物学》、《细胞生物学》和《医学遗传学》

四门生物学主干课程的整合和教学体系重构, 以资

相关院校同行交流、探讨和借鉴。

1   四门课程整合的必要性
1.1   教育教学模式转变的需要

建国以来, 我国医学院校和高等医学教育采用

传统的“以学科为中心”来设置课程和教学单位、“以
教师为中心”进行授课、“以期末考试为主”进行课

程考核和成绩评定。随着近年来生物医学学科的交

叉融合式快速发展以及社会对医学人才素质的要求

不断提高, 这一教育教学模式亟待转变[1-5]。

首先, “以学科为中心”来设置课程, 学科界限或

壁垒明显, 必然会造成不同课程之间、基础与临床

之间联系不够紧密, 不利于不同学科知识之间的交

叉融合学习, 不利于培养创新型人才; 同时, 相关课

程教学内容之间往往存在一些不必要的重复。而且, 
以学科为中心来设置教学单位, 也不利于不同学科

课程教学之间的交流、联系与管理。

其次, “以教师为中心”进行授课, 教师以灌输式

讲授为主, 教师与学生之间、学生与学生之间互动

交流少。学生是被动式学习而不是主动式学习, 以
听课、记笔记为主要学习方式, 以识记知识点为主

要学习目标, 这不利于学生综合素质能力的培养。

最后, “以期末考试为主”进行课程考核和成绩

评定, 缺乏形成性评价。这显然不利于调动学生学

习的积极性、主动性和创造性, 不利于学生综合素

质及能力的培养。评价体系也不能客观地反映和评

价学生的学习效果。

基于上述诸多问题与弊端, 国内外各医学院校

纷纷进行相应的改革。打破传统的学科壁垒, 建立

整合课程, 以学生为中心进行授课和教学, 以形成性

评价与总结性评价相结合的方式进行课程考核和成

绩评定, 均取得了显著的效果[1,3,5]。

1.2   分子与细胞层次知识体系重构的需要

近半个世纪以来, 以分子生物学和细胞生物学

为代表的生物学相关学科的发展突飞猛进, 并向生

物医学多个学科进行广泛渗透和交叉融合, 对传统

的生物学和医学科学均产生了革命性的影响, 极大

地推动了人类健康领域的理论突破和技术创新。目

前, 分子与细胞的相关知识已经成为生命科学的共

同语言。按照现代医学对于人体认知的“社会–人体–
系统–器官–组织–细胞–分子”这一逐级探索模式, 分
子与细胞是最为基本和最为核心的层次。因此, 作
为一名现代医学生, 掌握扎实的分子与细胞基本理

论知识对于理解或阐明疾病的发病机制、理解/执
行或创建疾病的诊断和治疗方案至关重要。

近年来, 国内外各高等医学院校纷纷对已有的

基础医学和临床医学课程, 在器官系统层次上进行

课程和知识整合, 这已成为目前西方医学教育的主

流模式。国内多个医学院校也纷纷学习、引进、改

良和开展了“以器官系统为中心”的教学体系, 取得

了良好的效果。

在分子与细胞层次上的相关课程整合, 主要涉

及《生物化学》、《分子生物学》、《细胞生物学》和《医

学遗传学》四门密切相关的生物学主干课程的整合。

国内各医学院校虽有探索, 但基于国内外医学教育在

生物学相关课程教学上存在较大的差异(西方医学生

进入医学院前已学过较多的生物学课程, 而国内医学

生则从高中直接入学, 缺少系统的生物学课程学习), 
故而目前在上述四门课程的整合上尚无一个成熟的

模式。根据笔者前期调研掌握的国内医学院校的情

况来看, 中国医科大学和华中科技大学同济医学院

对生物学学科相关课程整合进行了有益的探索, 这
两所学校均将《生物化学》、《细胞生物学》和《分

子生物学》三门课程的内容进行重组整合, 还分别

出版了专门的教材《医学生物化学与分子生物学》

和《细胞的化学与生物学》[6-7]。此外, 中国医科大学

和上海交通大学医学院还尝试将《医学遗传学》与

《组织胚胎学》两门课程进行整合[8]。

通过调研和梳理, 笔者发现, 上述国内医学院校

的生物学相关课程整合中存在一个关键问题, 即《医

学遗传学》的相关内容在课程整合中没有与相关生

物课程进行较好地融合。众所周知, 《医学遗传学》

在早期发展阶段, 与胚胎发育研究密切相关, 但经过

近年来的快速发展, 其整体内容已迥异于传统的经

典遗传学和胚胎发育研究, 反而与《生物化学》、《细
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胞生物学》, 尤其是《分子生物学》的联系更为密切。

因此, 《医学遗传学》更应该与《生物化学》等生物

学主干课程进行系统、合理地整合; 而《组织胚胎学》

则适合以器官系统为主线, 与其他医学类课程进行

整合。然而, 对包括《医学遗传学》在内的这四门

密切相关的生物学主干课程进行系统整合的做法尚

未见报道, 很有必要进行尝试和探索[6-9]。

2   分子与细胞整合课程教学体系的构建
2.1   整合思路与教学内容

2012年初, 作为我校启动的“以器官系统为中

心”重大教学体系改革的一部分, 我们在充分调研的

基础上, 以分子和细胞为主线, 将传统以学科设置的

《生物化学》、《分子生物学》、《细胞生物学》和《医

学遗传学》四门课程进行有机精简整合, 形成了一

门新的整合课程《分子与细胞》[10-12]。

如表1所示, 整合后的新课程的教学内容包含

“生物大分子结构与功能”等八个层层递进的知识模

块, 按照由“动”至“静”, 由“分子”至“细胞”, 由“简单”

至“综合”的原理进行设置。整合后的内容更为合理, 
更符合学习认知规律。

结合教学实施, 全部教学内容又分为两大部分, 
依次为两个阶段进行教学。

第一阶段, 即《分子与细胞I》, 为基础阶段: 主
要讲解分子与细胞相关的基础知识。该部分内容是

将原有四门课程的核心基本知识进行重新精简整合

为生物大分子结构与功能、细胞的结构与功能、物

质代谢及调控、遗传信息传递及调控和细胞的运行

机制五个密切关联并层层递进的模块。本阶段的主

要教学目标是使学生掌握分子与细胞相关的基本理

论知识, 能够在分子和细胞水平上理解生命活动的

基本规律, 并初步尝试运用这些知识分析和理解相

关的医学问题。实验教学方面, 主要设置基本实验, 
包括双缩脲法测定血清蛋白质含量、血清蛋白的醋

酸纤维薄膜电泳、胰酶对蛋白质的消化和影响酶作

用的因素、丙二酸对琥珀酸脱氢酶的竞争性抑制作

用、血糖浓度的测定、转氨基作用(纸层析)、转氨

酶活性的测定、DNA/RNA的原位显示及细胞膜通

表1  《分子与细胞》整合课程教学内容

Table 1  Teaching content of the integrative course “Molecule and Cell”
第一阶段教学(基础阶段) 第二阶段教学(提升阶段)

知识模块 具体内容 学时 知识模块 具体内容 学时

导论 分子与细胞概述 3 单基因遗传病 3
多基因遗传病 3

生物大分子结构与功能

蛋白质的结构与功能 6 医学遗传专题 染色体病 3
核酸的结构与功能 3 群体遗传学 3
酶(含维生素) 9 动态突变 3

物质代谢与调控

生物氧化 3

分子医学专题

常用分子生物学技术 9
糖代谢 9 基因工程 6
脂类代谢 9 基因诊断与基因治疗 3
氨基酸代谢 6 基因组学与蛋白质组学 3
核苷酸代谢 3
物质代谢的联系与调节 2 生化遗传病 3
生物转化 1 综合讨论 分子肿瘤学专题 3

前沿专题讨论 3

遗传信息传递及调控

DNA生物合成 6
RNA生物合成 3
蛋白质生物合成 6
基因表达及其调控 6

细胞的结构和功能

细胞膜 3
内膜系统及核糖体 3
线粒体 3
细胞骨架 3
细胞核 3

细胞的运行机制

细胞信号转导 6
细胞增殖 3
细胞周期及其调控 3
细胞分化、衰老及死亡 3
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透性观察、线粒体活体染色及细胞器的观察、酸性

蛋白/碱性蛋白及过氧化物酶的原位显示共计10个
实验项目, 以培养学生的基本实验技能和思维能力。

第二阶段, 即《分子与细胞II》, 为提升阶段, 
主要将原有四门课程中的前沿进展性内容、医学相

关内容如基因工程、分子生物学技术、基因诊断与

基因治疗、干细胞、细胞工程、医学遗传学等内容

进行整合, 分为分子与细胞操作专题、医学遗传学

专题和专题综合讨论三部分。本阶段的主要教学目

标是, 在第一阶段的基础上, 使学生了解和掌握一些

重要的分子细胞生物学技术及其应用、分子医学研

究前沿与进展, 并重点培养学生初步运用分子与细

胞相关知识分析和解决相关医学问题的能力, 为后

续课程学习奠定坚实的基础。实验教学方面, 包括

人类皮肤纹理的观察与分析、人类染色体非显带核

型分析和人类染色体G显带核型分析三个经典验证

实验, 另外设置一个基因克隆综合大实验, 以培养学

生综合性思考和解决问题的能力。

与原有的四门课程相比, 新的整合课程重点解

决了如下四个问题。首先, 该整合课程很好地解决

了前述的《医学遗传学》与其他三门生物学课程的

系统整合问题。其次, 该整合课程很好地解决和避

免了原有四门课程中一些教学内容重复讲授的问题, 
如细胞信号转导、遗传信息传递与调控、癌基因与

抑癌基因等, 新整合课程教学学时数也比原四门课

程总学时数减少了12个学时。再次, 该整合课程将

原有四门课程中一些密切相关交叉内容进行有机融

合, 以专题形式讲授。譬如, 将原《医学遗传学》中

的“肿瘤遗传”、原《分子生物学》中的“癌基因和抑

癌基因”、《细胞生物学》中的“细胞周期与肿瘤”等
内容进行整合, 合并为分子肿瘤学专题讨论式教学; 
还将原《医学遗传学》中的“生化遗传病”与原《生

物化学》中的代谢病、分子病等相关内容进行整合, 
合并为分子与疾病专题讨论式教学。最后, 该课程

整合是在分子与细胞层次上, 与所在单位的在器官

系统层次上的基础医学与临床医学课程整合紧密配

合, 实现了整个医学院校生物医学课程的系统整合。

譬如, 将原有《生物化学》课程中的“肝的生物化学”
和“血液生物化学”章节分别调整入后续器官系统整

合课程中的“消化系统”和“血液系统”教学单元。

针对上述整合后的教学内容, 教学团队编写了

教学大纲和一个简明的教学讲义。在实际教学过程

中, 教师和学生主要以自编的教学大纲和教学讲义

开展教学和学习, 同时辅助参考整合前的三本教材

《生物化学与分子生物学》、《医学细胞生物学》和《医

学遗传学》[10-12]。

2.2   教学方法与手段

在教学模式上, 由“以教师为中心”转变为“以学

生为中心”。除了采用常用的多媒体教学、网络辅

助教学等教学方法与手段外, 我们重点采用小组讨

论式教学。

在具体实施小组讨论式教学时, 我们确保每20
个学时讨论一次。具体实施方案为: 首先, 教师提前

根据教学内容设计病例讨论(如糖尿病病例、镰刀状

红细胞贫血病例)或相关生物医学讨论主题与问题

(如蛋白质分子结构与功能的辩证关系、基因突变对

蛋白质结构与功能的影响等), 将全班(35~40人)随机

分为5~8组(每组5~8人), 布置讨论任务; 然后, 学生以

小组为单位, 查找资料, 相互讨论分析, 最后形成书

面报告, 并以PPT形式口头汇报, 口头汇报时各组之

间相互提问讨论; 最后, 教师根据小组书面报告、口

头汇报和讨论参与度等对学生打分, 组内学生也根

据贡献、参与度等互相打分。

与传统的教师灌输式讲授教学相比, 小组讨论

式教学可显著提高学生的参与度和主动性, 使学生

由传统的“被动式学习”转变为“主动式学习”, 也很

好地培养了学生的合作竞争、交流沟通、查阅资料、

口头表达以及运用所学知识分析和解决相关医学问

题的能力。

2.3   课程考核和成绩评定

改变单一的期末集中一次性终结考试的方法, 
采取形成性评价与总结性评价相结合, 加强全程性

考核, 将课程考核贯穿到课程教学的全过程, 充分调

动学生学习的积极性、主动性和创造性。坚持知识、

素质和能力协调发展的原则, 引导学生从以知识学

习为主向知识、能力、素质并重的方向转变, 增强

学生自主学习和分析问题、解决问题的能力。

在具体实施中, 考核分为形成性评价和总结性

评价两部分, 总分为100分, 形成性评价和总结性评

价各占50%。综合考虑形成性评价指标的合理性、

客观性和可操作性, 经过多次修改调整后的评价方

案参见表2。
2.4   教学团队与管理

在生物学一级学科层次上跨科室组建的教学

团队, 主要由来自生物化学与分子生物学教研室、

细胞生物学与遗传学教研室的资深和年轻优秀教师
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组成, 实行多学科跨科室联组教学。团队管理采用

课程负责人制, 同时设立教学秘书, 协助处理教学相

关具体事务。在每学期开学前、期中和期末, 均组

织一次集体备课和教学讨论会, 通过集体备课讨论

的方式, 对授课方案、授课过程中出现的问题、学

期末考核具体方案、学期教学经验总结等方面进行

讨论总结, 从而保证教学质量。

3   实施效果与存在的问题
本整合课程已经初步在我校2011级至2013级临

床医学本科(卓越医学教育试点班)实施, 学生人数

每个年级约40人。学生反映良好, 也受到了学校专

家组的认可。

四门课程整合后, 相关生物学理论知识得到有

效地精简整合, 学生普遍反映这更有利于系统地掌

握四门课程的相关内容, 有助于融汇贯通相关理论

知识。粗略分析期末考试成绩发现, 该试点班与临

床医学专业的其他普通班相比, 其期末考试成绩无

显著差异, 说明两种教学体系下的学生均能很好地

掌握基本的理论知识要点。但与普通班相比, 通过

大量的小组讨论式教学和形成性评价的实施, 该试

点班学生的学习习惯明显改善, 具有很强的主动性, 
其合作沟通、查阅资料、分析问题和解决问题的能

力也明显提高, 这可以通过在期末考试中试点班同

学能够很好地回答一些灵活性问题方面得以部分体

现。

然而, 在实施过程也发现一些亟待改进的问题。

首先, 关于整合课程的教材建设, 如前所述, 本

整合课程的教师和学生仍使用自编讲义进行教学和

学习, 辅助参考原未整合课程的教材, 因此亟需编写

一本高质量的整合课程教材。目前, 该整合教材的

编写已获立项并已经启动, 预计将于2016年出版并

投入使用。

其次, 由于绝大多数医学院校招生量较大, 该
整合课程的教学体系目前仅限于小班教学, 如果要

进一步推广至大班教学, 则在教学组织管理等方面

存在一定困难。最近, 笔者所在单位开始启动“5+3”
临床医学人才培养模式, 该培养模式全面采用以器

官系统为中心的教学体系, 涉及学生总数约300人。

为能确保该整合课程在该“5+3”培养模式中顺利实

施, 我们拟将该整合课程教学内容的第一阶段和第

二阶段分为两个独立的子课程。两个课程分别在第

三和第四学期进行连续贯通教学, 分别独立考核。

这样既保证了整个教学内容一体化和连贯性, 也降

低了实施难度。

最后, 关于实施效果的客观、定量评价问题, 目
前我们尚未能提出全面合理的评价指标和评价体

系。实际上, 这也是我校器官系统教学改革乃至当

前国内此类改革的一个共性问题。且我校卓越医学

教育试点班的学生遴选于我校临床医学专业相对优

秀的学生, 这更增加了其与普通班对比评价的难度。

因此, 在进一步的实施过程中, 不仅需要合理设置作

为对照评价的平行教学班, 而且也亟需建立一个全

面合理的实施效果的评价指标和评价体系, 包括成

绩统计分析、调查问卷、学生综合能力测试等多种

方式。

表2  课程考核和成绩评定方案

Table 2  Scheme of curriculum evaluation and assessment 
项目 分值 评价指标 考察能力 备注

形成  

性评  

价

(50%)

学习纪律 5% 按时上课; 上课认真听讲, 
遵守课堂秩序

学习纪律、自我约束 教师随机点名, 发现违规行为1次扣0.5分; 扣完为

止

小组讨论

学习报告

35% 独立利用图书网络资源; 课
堂小组讨论表现; 及时上交

小组讨论报告、书写规范、

文笔优良

自学能力、分析解决

问题能力、网络学习

能力、团队协作能力

等

每2周开展1次; 教师每次根据学生讲解和学习报告

分别打分; 组内学生根据贡献、参与度等互相打分, 
组长提交打分给老师; 最后取平均分, 抄袭当次0分

实验操作

实验报告

10% 实验操作认真、规范; 及时

上交实验报告、书写规范、

文笔优良

实验操作技能、分析

解决问题能力等

实验报告打分不低于5次、实验操作或考试打分不

低于2次
百分制、取平均分

总结  

性评  

价

(50%)

书面考试 50% 对各知识点的识记、掌握和

运用情况

理论知识掌握的总体

书面评价

分多次进行考试

每2~3个知识模块学习完成后及时进行一次考试

百分制、取多次考试成绩的平均分作为总结性评

价成绩
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