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“分子与细胞”翻转课堂教学模式在临床专业

教学中的探究
  彭确昆  王建东  何浪  韦鹤  蒋欣妮  王兰*  杨雨晗*

(成都医学院, 成都 610500)

摘要      提高医学创新人才培养手段是医学教育改革的重点内容之一。“分子与细胞”是临床

医学教育改革的重点专业基础课, 也是一门全新的整合课程, 具有学时多、难度大且要求和临床专

业紧密结合的特点。如何转变临床专业课程的传统教学模式, 是临床专业课程改革创新的焦点。

该研究通过基于嵌入式文献阅读和临床案例式的翻转课堂教学模式, 将传统的面对面授课转化为

以学生为中心的授课方式, 将课堂主阵地由线下转移至线上, 为线下课堂提供了更多创新融合的方

式, 同时增强了医学生对于生命学基本原理的理解, 为培养具有精准医学专业背景的医学生提供了

理论基础。通过三年的翻转课堂实施, 临床专业卓越医生试点班学生对教学满意度以及学生成绩

显著提升, 说明在临床专业整合课程开展翻转课堂教学具有积极意义。
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The Exploration of “Molecules and Cells” Flipped Classroom 
Teaching Mode in Clinical Teaching

PENG Quekun, WANG Jiandong, HE Lang, WEI He, JIANG Xinni, WANG Lan*, YANG Yuhan*
(Chengdu Medical College, Chengdu 610500, China)

Abstract       It is one of the key contents of medical education reform to improve the training means of medi-
cal innovative talents. “Molecules and Cells” is a key professional basic course in the reform of clinical medicine 
education, and it is also a new integrated course, which has the characteristics of long learning time, great difficulty 
and close combination with clinical specialty. How to change the traditional teaching mode of clinical professional 
courses is the focus of clinical curriculum reform and innovation. Through the flipped classroom teaching mode-
based on embedded literature reading and clinical cases learning, the traditional face-to-face teaching mode is 
transformed into a student-centered teaching method. The main position of the classroom is transferred from offline 
to online, which provides more innovative integration methods for offline classroom. This  teaching model would 
greatly strengthen the understanding of basic principles of life science for medical students, and provide medical 
students with a theoretical basis of precision medicine. Through the implementation of flipped classroom for three 
years, the students’ satisfaction with teaching and students’ scores in the pilot class of clinical outstanding doctors 
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have been significantly improved, which shows that it is of positive significance to carry out flipped classroom 
teaching in clinical professional integrated courses.

Keywords        clinical specialty; flipped classroom; JBL; CBL; integrated course

“健康中国2030”战略实施需要医学教育培养出

更多高素质卓越医学创新人才。依托新医科建设

稳步推进金课体系建设是提高医学创新卓越人才

培养手段的重要抓手。该校“分子与细胞”课程是新

医科背景下着力打造的省级一流线下课程, 为临床

卓越医生试点班实施精准医学专业教学提供前沿

理论。本研究结合临床专业“分子与细胞”整合课程

的特点, 结合基于英文文献阅读的高阶性线上学习, 
并将案例教学(case-based learning, CBL)的探究式学

习对线上教学进行有效补充。通过“线上–线下混合”
的翻转模式, 最终顺利在临床卓越医生试点班开展

了全新的翻转课堂探索, 大大提升了“以学生自主学

习”为核心的综合学习能力。

1   临床专业“分子与细胞”课程具备实施

翻转课堂的诸多要素
“分子与细胞”是一门面向临床卓越医生试点班

的专业基础课, 同时也是一门创新整合课程。该课

程具有实施翻转课堂的几大特点: (1) 翻转课堂解决

了线下学时不足的问题。该门课程是由生物化学、

分子生物学、细胞生物学三门专业基础课进行有机

整合而形成的一门创新整合课程, 教学内容没有删

减, 但是理论授课学时仅有93学时, 对线下教学提出

巨大挑战。由于课程内容多、知识点繁杂、概念抽

象等原因对于学生的学习也具有一定的难度。由于

学时分配不足, 往往无法在给定的线下教学时间内

完成授课任务。因此, 实施翻转课堂可将一部分课

时挪至线上, 减少授课学时, 缓解学时不足的问题; 
(2) 培养自主学习的能力。卓越医生试点班是本校

临床教学改革的前沿阵地和试验田, 对于该班学生

的自主学习提出更高的要求。自主学习能力的培养

是培养学生终生学习能力的基础, 也是当下临床卓

越医生培养的基本要求; (3) 小班授课更容易对翻转

课堂效果进行评估。临床卓越医生试点班实施小班

教学, 该班级只有40名学生, 配备6名CBL导师, 每位

导师可对6到7位学生的小组进行精确督导和管理, 
并实施CBL等教学手段, 这也可以对翻转课堂的线

上部分进行巩固和拓展。

2   “分子与细胞”翻转课堂创新模式
2.1    “分子与细胞”网络课程建设

前期网络课程建设依托超星尔雅学习通平台, 
主要构建了三个完整的学习模块: (1) 自主学习资料

模块; (2) 拓展学习模块; (3) 在线测试模块(详见学

习通在线课程“分子与细胞”, 邀请码: 90382971)。
2.2   翻转课堂教学模式

“分子与细胞”翻转课堂教学模式主要分为线

上学习、线下学习和教学评价三大模块, 具体模式

图如图1所示。第一模块线上学习主要分为两个阶

段: (1) 线上自主学习; (2) 线上辅助学习。其中绪论、

生命分子、维生素、非物质营养代谢、细胞膜、线

粒体和核糖体、细胞增殖、细胞周期以及细胞衰

老和死亡等9章共27学时的教学内容全部实施线上

学习, 占总学时的29%, 达到我校要求的基于翻转课

堂的混合式教学的基本要求(不低于总学时的25%)。
第二模块线下学习包括线下自主学习和线下辅助学

习两个阶段。其中占总学时71%的重点和难点知识

还是采用线下教学, 包含12个学时的CBL。在2020
年新冠肺炎疫情期间, 学生因为无法到校, 所有章节

的内容均采取在线学习方式, 仅12个学时的CBL授
课采取小组线下讨论的方式。第三模块教学评价包

括线上评价和线下评价两个阶段。以下是三个模块

具体实施过程。

2.2.1   基于“嵌入式”英文文献阅读的高阶性线上学

习(journal-based learning, JBL)      线上自主学习即

为“课堂迁移学习”, 将学习的场所移至网络端, 学生

自主完成学习任务。首先, 针对“分子与细胞”课程

的特点, 我们构建了“基于嵌入式英文文献阅读的延

伸学习模式”。该模式主要以Nature、Science以及

Cell杂志为阅读基础, 针对教学中的主要章节, 每一

章节穿插2到3篇英文文献, 教师根据教学内容从文

献中设定若干个与教学重难点相关的问题, 学生通

过阅读翻译文献中的关键段落, 准备答案。其次, 在
线直播中学生以小组为单位, 对问题进行讨论, 并以

文字或者语音的形式进行在线讨论。然后, 教师对

讨论进行点评。该模式是一种高阶性的拓展学习, 
除了基本在线资源的学习外, 还需要通过文献阅读
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提升学生对本节知识的深度理解和运用。例如, 学
生通过阅读关于“新冠病毒Sars-Cov-2”的论文, 了解

到新冠病毒蛋白质的高级结构以及核酸组成, 从而

对于病毒的结构和传播方式有了更深层次的了解, 
也将前沿知识有机融入课程学习。通过此训练, 一
方面, 学生可以了解文献中的知识要点在实际科学

探究以及临床应用中的作用; 另一方面, 也践行了

《六卓越一拔尖培养计划2.0版》中对于卓越医学生

培养的目标, 即如何将生命科学前沿知识与临床医

学有机融合, 培养临床复合型人才。

线上辅助学习主要是以在线直播方法集中进

行疑难突破的方式进行。该模块主要将课堂环节的

提问和讨论翻转至学习通线上进行。主要包括“选
人提问–快速自测–案例讨论–疑难讲解”四个环节。

选人提问主要是针对学生学习完教学视频后的回

顾, 并达到在线选人回答问题和针对性考核的目的。

快速自测则要求学生在10分钟内快速完成10道练习

题, 并进行在线讲解。案例讨论主要是围绕一个与

本节内容相关的临床案例及相应的问题进行在线讨

论。学生在课前已经进行文献查阅自主研讨, 答案

准备等工作, 随后转入直播讨论群, 分享答案, 最后

教师进行答案点评。此过程也可以针对案例中所蕴

含的章节知识点进行目的性强化和运用。疑难解答

则主要是针对学生线上学习所积累的共性问题、错

题以及临床执业医师考试的重点问题进行专题和拓

展学习, 做到针对性突破。

2.2.2   基于临床案例的探究式线下学习(CBL)      线

下学习主要是“面对面授课”, 授课方式不再是传统

灌输式, 即教师讲授为主, 而是通过多元课堂教学手

段的结合, 转变教师的角色, 增加教师–学生面对面

互动的多样性。该环节包括线下自主学习和线下

辅导学习。在线下自主学习阶段, 我们采取了“基于

CBL的探究式学习模式”, 主要包括“CBL小组讨论–
自主汇报”等方式。我们从附属医学院各科室搜集

整理了20个综合临床案例, 比如“肝癌临床案例”, 这
些案例蕴含了各章节的重要知识点, 学生通过查阅

文献, 回答案例中的问题, 并准备答案。在CBL讨论

环节进行小组讨论, 每一位同学基于问题, 自由阐述

观点, 并进行板书演示、观点辩论, 并做好交流记录。

通过CBL学习, 一方面, 增强学生利用基础综合知识

分析临床问题的运用能力; 另一方面, 也为后续临床

综合PBL课程打下坚实基础。线下辅导学习主要针

对学生在讨论中的疑难问题, 或者习题册中的错题

进行课堂讨论, 并进行一对一的解答。面对面解答

可以增加教师和学生的直接互动, 学生的知识接受

度会更好。

2.2.3   教学评价      教学评价主要是针对学生学习

效果的评价和教师教学工作过程的评价。教学评价

的两个核心环节: 对教师教学工作(教学设计、组织、

实施等)的评价—教师教学评估(课堂、课外), 对
学生学习效果的评价—考试与测验。临床教学评

价主要以形成性教学评价和终结性教学评价两种方

式为主[1]。该课程教学评价模式主要包含线上评价

和线下评价。线上评价模式主要是利用学习通软件

图1   “分子与细胞”翻转课堂教学模式

Fig.1   Flipped classroom teaching mode of “Molecules and Cells”
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在线设置问卷调查和在线测试。该问卷调查通过对

网站资源建设、教师课堂流程、考核评价以及教学

监督过程等若干过程的统计, 深度评估教学诸多环

节的得失以及学生满意度。我们统计了过去三年临

床专业卓越医生试点班的问卷调查结果, 在线问卷

调查回收率达100%, 且有效率达98%, 比纸质问卷

调查效率更高。在实施翻转课堂之前, 我们全部采

取线下测评, 而实施翻转课堂之后我们将大部分测

验转化为网络测验, 其中包括三次阶段测验和一次

线下测验。通过在线自主测验, 学生可以进行在线

评阅, 自主分析错题, 以及在线反馈等, 更加强调了

自主学习性。

此外, 我们还在CBL授课中引入形成性评价机

制, 即通过纸质问卷对CBL教学过程进行全过程追踪

评价, 主要包括学生互评、教师对学生评价、学生

对教师评价等三个方面。学生互评主要是小组成员

之间对彼此在文献查阅、问题准备、课堂总结等方

面的表现进行及时评价, 给出评价意见。教师对学

生评价主要体现在学生对案例理解、自主发言以及

课堂参与度方面进行客观评价。学生对教师评价主

要集中在对教师在CBL中的导向力、课程准备以及

点评和意见方面合理作出评价。教师通过对教学过

程的评价更加及时找寻教学过程的问题, 并给出改

进措施。

 
3   讨论
3.1   临床医学专业课程改革创新顺应时代变革, 
是医学教育的新发展目标

“健康中国2030”和“教育强国”, 是党的十九大

报告提出的两个重要战略。医学教育作为两大战略

的纽带, 一手连着人民健康的“健康中国”, 一手连着

中华民族伟大复兴基础工程的“教育强国”, 是新时

代教育改革中的前沿阵地[2]。2019年4月, 教育部等

相关部门发布了《六卓越一拔尖培养计划2.0版》, 
重点强调“四新”建设, “新医科”便是其中之一。后

疫情时代建设“新医科”, 需要在坚持“医”的本质的

逻辑起点上, 融合新背景与新要求、新理念与新模

式、新知识与新专业等“新”的特质, 通过创新医学

教育治理模式、学科组织模式、教育教学理念培养

新时代创新医学生[3]。“分子与细胞”课程紧密围绕

“新医科”专业下的“精准医学”、“转化医学”等新专

业, 将生物化学、分子生物学、细胞生物学中的前

沿热点知识, 比如基因编辑、二代测序、组学研究

等内容, 与临床案例有机融合, 汇编成案例, 开展线

下CBL教学。通过教材整合, 我们将三门课程的交

叉内容进行整合、重新编排, 编纂后的整合教材更

加符合知识学习体系编排和学生认知。此外, 通过

CBL教学可以很好地将“精准医学”中关于基因、测

序、编辑、以及个体精准治疗等内容融于临床教学

之中, 提升学生的高阶学习能力, 这也是“新医科”背
景下对临床卓越人才培养的新要求。

3.2   翻转课堂将以教师为中心的教学转变成以学

生为中心的模式

翻转课堂是指将常规教学模式中的“教师白天

上课”与“学生回家完成功课”相互颠倒, 构建“学生

课上掌握和内化知识, 回家学习新的知识”的新型教

学结构, 这样有利于教师及时解决学生在学习时遇

到的问题, 提高学生学习的有效性[4]。目前, 医学教

育仍然主要是以传统的面对面授课方式为主, 教师

仍是处于教学中心地位, 学生的学习模式还是围绕

教师的教学思路展开, 这导致学生缺乏相应的自主

性和能动性。此外, 在新冠肺炎疫情期间, 学生无法

到堂的情况, 更是使得在线教学势在必行。在“分子

与细胞”这门课程实施翻转课堂模式, 是对整合交叉

课程提出新的挑战。翻转课堂的实施可以将课程中

的部分非重点知识迁移至网络端, 并发布教学内容, 
学生自主学习在线教学素材; 教师在线发出问题, 学
生在线讨论; 教师在线发布考试和评价体系, 学生在

线测验, 自主评价。此外, 教师还可以通过网络大数

据在线分析, 监督学生的学习过程。通过随机抽样

调查该班10位学生和5位教师(来自本教学团队), 我
们比较了翻转前和翻转后学生和老师的在线时长

(图2), 发现翻转后学生每周在线学习时间由原来的5
个小时增加至20个小时左右, 线下时间由原来的4个
小时缩短至2.5个小时。教师的线上教学时间也由翻

转前的3个小时增加至5个小时, 线下时间由原来的4
个小时缩短至2个小时。这充分说明, 教师在教学中

的主导地位逐渐转变成了以学生自主学习为中心。

3.3   线上线下综合教学评价模式可以全面考察临

床教学过程

我国于2006年开始临床医学专业认证工作, 
2008年颁布《本科医学教育标准–临床医学专业(试
行)》, 并于2016年进行修订, 要求2020年完成临床

医学专业首轮认证工作。临床医学专业认证的全面
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展开, 对临床教师课堂教学质量评价产生了深远影

响。但是临床专业教学评价仍然存在专业针对性

不强[5]、指标权重不合理[6]、评教形式单一[7]等问

题。鉴于此, 我们采用目前应用较为广泛的终结性

评价和形成性评价相结合的模式, 再通过线上与线

下结合双重方式, 从网络课程建设、教师个人、学

生个人以及课程考核四个方面全方位进行教学评

价。

在翻转课堂开始之初, 我们通过在线问卷调查

形式对网络资源(包括电子教材、在线问题、案例、

网络直播、在线讨论等)进行在线评价, 统计学生

满意度和意见。过去三年中, 我们对120名学生进

行了问卷调查研究, 问卷回收率100%, 在课程资源

方面进行了满意度调查, 发现学生对网络资源满意

度逐年提升。2020年, 学生对于网络课程资源满意

度达到97%以上(图3)。由此可见, 网络资源的不断

丰富和完善, 极大促进了学生对翻转课堂的学习兴

趣。

其次, 我们还在CBL教学环节进行了线下形成

性评价, 通过设定详细的评价量表, 对“学生–学生”、
“教师–学生”之间的教学互动进行评价, 通过三年的

回顾性研究发现, 学生对CBL教师行为以及学生之

间的配合满意度也是逐年上升的。学生对教师满意

度也上升至96%, 教学对学生翻转课堂表现满意度

达到87%, CBL满意度达到80%(图3)。CBL满意度

偏低的主要原因可能为学生还处于一年级阶段, 医
学综合基础知识并不全面, 还无法对所有的案例进

行全面分析, 存在一定程度的难度。以上统计说明, 
在临床专业卓越医生试点班开展翻转课堂教学可以

显著提升学生对“分子与细胞”教学满意度, 增加学

生学习兴趣。

再者, 我们对过去三年“分子与细胞”线下课程

考核的及格率(>60分)和优秀率(>80分)进行有效统

计, 结果发现卓越医生试点班的及格率由76%提升

至97%。优秀率由17.5%上升至37.5%(图4)。线上测

验评价均分也由最初的68分增加至76分。统计结果

显示, 翻转课堂教学模式的逐步推行和完善, 可显著

提升学生的学习效果。

4   小结
后疫情时代教学改革对于医学教育提出新的

考验和要求, 翻转课堂教学为整合课程“分子与细

图2   翻转课堂前后学生和教师在线时间比较

Fig.2   Comparison of online time of students and teachers before and after flipped classroom
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图3   近三年翻转课堂教学满意度分析

Fig.3   Analysis of teaching satisfaction of flipped classroom in recent three years
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胞”提供了新的思考模式。一方面, 利用翻转课堂

模式将大部分教学内容置于网络端, 为学生提供了

一个自主学习平台, 促使教学主角由教师转变成学

生, 增强学生的自主能动性。另一方面, 由于大部分

教学时间转为线上, 因而可以为线下教学提供更多

教学时间, 教师可以将多元化教学手段(例如JBL、
CBL等)融入线下教学, 使得教学手段多样化, 丰富

了学生学习感官体验, 增强了学生知识运用能力。

由此可见, 在临床专业整合课程“分子与细胞”中实

施翻转课堂教学是一次创新实践, 更是时代变革所

需, 值得大力推广。
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图4   近三年翻转课堂学生及格率和优秀率分析

Fig.4   Analysis on the passing rate and excellent rate of students in flipped classroom in recent three years
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