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1.项目的背景

本次选择改革的课程是复旦大学通识选修类课程“直面生命---《人间世》赏

析”，该课程以医学纪录片《人间世》为基点，通过视频赏析，讲解相关医疗知识

点、探讨医疗热门话题、参观部分医疗场所（ICU、临终病房），以视频观赏、讲

解、实地参观为授课方式，以日常考勤、论文、分享为考核指标。这是一门较典型

的医学通识教育类课程，课程开设于 2017 年秋季学期，共 20 名选课学生，经过一

学期的授课，在期末回收的问卷和论文中，有 13 名同学反馈：课程内容相当丰富，

收获较多，但部分理论内容过于专业，理解有困难；有 10 名同学反馈：课程授课

形式过于单一，学生参与度较低；有 9名同学反馈：希望能听到更多与医学热点相

关的内容。由此可见，课程虽然受到同学们欢迎，但仍然存在专业知识缺乏整理、

授课形式单一、同学参与感欠佳等可待改进之处。同时，翻阅以往的研究，发现医

学通识教育普遍存在认知率低、种类和数量少、参与度低、教育模式缺乏创新等现

象
[1]
，同时，医学通识教育的评价体系和形式又过于简单（多为论文、答卷），不

能体现其特色[2]。所以，寻求新的教学模式和方法应用于医学通识选修类课程设计

有着实用性、创新性和必要性。而“创造有意义的学习经历”是美国教授 L·迪·芬

克提出的教学方法和理念，它适用于课程的设计和实施。“有意义的学习”不仅仅

是知识的增长，还强调了知识与知识学习者之间的联系，有意义的学习经历包括了

基础知识、应用、综合、人文、关怀和学会学习这 6个维度
[3]
。这正好和高等院校

医学通识教育的目的：讲述生命科学、了解人体结构奥义、知晓人体功能和治病因

素、提高维护自身和家人健康的能力、减轻身心发育中产生的困惑、培养社会责任

感、加强交流和团队写作能力等相切合[4]。所以，将“创造有意义的学习经历”运

用于医学通识选修课程的设计、实施中，有着可行性和创新性。

2.项目设计和实施

1）设定课程目标 按照“创造有意义的学习经历”的课程设计方法，首先制定

课程目标又称“远大梦想”。将课程目标设为：了解课程中所展现的相关疾病的基



本理论知识和掌握心肺复苏急救技能；关注健康，并培养身心健康；培养和保持关

爱他人的同情心、同理心；医患双方都学会应用良好的医患沟通方式方法；不管自

身位于何种工作岗位，都能多方位和角度，客观的对待问题。

2） 结合所设定的“远大梦想”，根据核心知识、学以致用、触类旁通、人性

维度（自身和他人）、人文关怀、学会学习这六个维度，来制定三栏表中相应的预

期学习目标与成果。

3） 根据每一个维度所设定的预期目标和成果，来制定三栏表中的考核方法与

标准。

4） 根据所设置的考核方法和标准，来制定相应的学习活动。三栏表详见附件

1。

5）根据三栏表实施教学活动、考核等改革措施。改革和实施后的教学活动包

括视频观看、专业知识讲解、技能操作演练、课堂讨论、一分钟小论文、医学相关

情景演练。考核形式包括日常考勤、分组讨论参与度、情景演练自评和他评、技能

操作考核、论文。

3.项目的反馈

通过 2018 秋季学期的课程改革和实施，在选课的 16 为同学中，分成四组，

每组均完成了医学情景演练，内容涵盖了：医患沟通与矛盾、医药回扣、医疗事故、

药物专利保护期等多个方面，演练效果较形象生动，基本符合医学知识和常理。在

16 份期末论文中，主题方向鲜明，涵盖多个医学热点问题，其中包含了医疗纠纷、

安宁护理、死亡探讨、医媒关系、安乐死、器官捐献、胎儿的权利等。同时，在课

后调查问卷和论文对课程的评价和反馈中，有 16 名同学（100%）希望能够延续情

景演练、一分钟论文、课堂讨论等教学活动，有 14 名同学（87.5%）认为情景演练

和课堂讨论的形式增加了同学的参与度和对其形成了触动。有 16 名同学（100%）

表示会向同学推荐该课程。有 15 名同学（93.75%）在论文中表示“会更加关心自

身和他人健康”。有 13 名同学（81.25%）在论文中表示“对社会医疗热点问题会

增加关注和理性思考”。有 7名同学（43.75%）表示在课程中学到的知识和学习方

法可应用于自身所学专业。有 4名同学（25%）表示愿意继续学习急救相关知识与

技能或参加学校、社会相关急救志愿活动。但也有 7名同学（43.75%）对小组自评

和互评这一方法提出建议，希望取消或者有改进。



4. 项目的成效和经验

在课程设计上 医学通识教育作为高校通识教育中的重要组成部分，可以使同

学们了解基本医疗知识、接受基本医学技能培训同时，了解自身生理和心理需求，

了解人性的优缺点，关爱自我健康和他人健康，培养同情心和同理心，是实现通识

教育“全人”教育重要的一环。但是其也同时存在着医学知识理论性和专业性过高、

缺乏切合医学通识教育的教学方法和模式等缺陷。将“创造有意义的学习经历”应

用于课程设计中，首先改变的是课程设计的步骤，从确立远大理想--确定学习目标

--指定考核方式方法--选取教学方式与工具，这一同以往不同的反向设计方法，在

无形中形成了一个闭环，使得所设计的教学活动完全切合及服务于教学目的，而考

核方式变得多样、内容更加全面，体现了通识教育需要的多维度评价。该设计方法

和模式是可以被其他医学通识选修课程模仿或借鉴的。

在思政教育中 医学通识选修课程无论在思政教育和人文关怀教育中均有着很

大的空间和远景，但以往的单纯授课等教学模式和方法很难将其细化和具体化，而

通过制定有意义的学习经历，可以通过教学手段的改变和考核形式的扩展，让学生

们在学习过程中感受、提炼这些优良的品质和思想，在考核中学会反思和对自我及

他人更加客观的评价。

5.问题和改进

在课程反馈中，学生对自评和互评这一模块的反馈并不是非常理想，总结和反

思后认为有以下几点问题和改进方案。1）因参加通识选修课的同学分布于不同专

业与不同年级，同学间的了解较少，单纯通过课程学习或小组演练活动很难全面客

观的互评；可改进方法：简化互评的问卷，缩小评价范围，单纯以课程相关内容及

小组合作方面进行互评。2）受不同性格、主观因素等影响，互评问卷和反馈差异

性较大，有特别喜欢点评或批评他人的情况，也敷衍参与的情况；可改进方法：弱

化主观文字评价内容，增加条件选项等客观内容。3）互评中的负面评价反面可能

会影响团队和同学间和谐、产生负能量等；可改进方法：同学互评中多评价好的方

面或突出特点，负面或缺点可以以换位的方式体现，如：如果你在 A组或你是某个

角色，你会在那些方面做进一步的改进？4）自评内容较少、且自评手段单一，且

自我评价的面太广；可改进方法：在论文中可让同学们谈一谈学习课程前和学习课



程后自身的变化，即框定了自评范围，又让内容可以有的放矢。
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