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一、中医内科临床教学病例讨论法的概述

中医内科临床教学中的病例讨论法是一种以实际病例为基础

的教学方法，旨在培养学生的临床思维能力和综合诊疗技能 [2]。

在教学过程中，教师通过精心挑选具有代表性的临床病例，组织

学生进行深入讨论和分析，帮助学生在真实情境中理解疾病的病

因病机、诊断方法以及治疗方案。这种教学方法强调学生的主动

参与，通过讨论和互动，使学生能够在学习中不断积累临床经

验，增强对理论知识的理解和运用能力。

病例讨论法不仅有助于学生掌握中医内科的基础知识，还能

够培养学生的临床思维和决策能力 [3]。在讨论过程中，学生需要

结合病例的临床表现、实验室检查结果以及中医理论知识，分析

病情的发展变化，做出合理的诊断和治疗决策。通过这种方式，
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学生能够更深入地理解中医理论与临床实践之间的联系，提升解

决复杂临床问题的能力。

值得注意的是，病例讨论法在中医内科教学中的应用还能够

激发学生的学习兴趣和主动性。通过讨论，学生不仅能够加深对

疾病的理解，还能够通过相互交流和学习，拓宽自己的知识面，

培养团队合作精神和临床沟通能力。在实际教学中，病例讨论法

的应用还要求教师具备较高的临床经验和教学技巧，以确保讨论

的深度和广度，从而真正达到培养高素质中医临床人才的目标。

二、中医内科教学的难点

（一）理论与临床的结合

中医内科教学的首要难点在于如何将丰富而深奥的理论知识

随着中医学科的发展和临床需求的增加，中医内科教学对学生的综合素质要求日益提高。传统教学模式在培养学生的临床实践能力

和独立思考能力方面存在一定的局限性 [1]。因此，探索一种能够更好地结合理论与实践、培养学生临床能力的教学方法显得尤为重要。

病例讨论法作为一种基于实际病例的教学方法，通过引导学生对具体病例进行分析、讨论和决策，帮助学生更好地理解和应用中医理

论，提升其临床技能和综合素质。
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有效地与临床实践相结合。中医学的理论体系庞大，涵盖了阴阳

五行、脏腑经络、病因病机等多个方面，学生在学习过程中需要

理解和掌握这些抽象概念。然而，临床实践中面对的具体病情往

往复杂多变，如何在实际诊疗中将中医理论灵活运用，是学生面

临的主要挑战。尤其是中医的辨证论治方法，要求学生能够将理

论知识与患者的具体症状相结合，做出准确的诊断与治疗方案。

理论与临床的结合难度大，主要体现在学生往往难以在有限的学

习时间内，将书本中的理论知识转换为实际的临床思维与操作技

能 [4]。这种理论与实践之间的鸿沟，使得中医内科教学在培养学

生临床能力方面面临巨大挑战。

（二）经典文献的理解与应用

中医内科的教学内容大多来源于古代经典医籍，如《黄帝内

经》《伤寒论》《金匮要略》等，这些经典著作不仅语言古奥，而

且蕴含的医学思想和理论高度抽象。学生在学习过程中，常常感

到阅读理解的困难，尤其是对于初学者而言，古文的语言障碍加

上内容的深奥，使得学习过程变得异常艰辛。更为重要的是，如

何将经典文献中的理论应用于现代临床实践，更是教学中的一大

难点 [5]。经典文献中的理论在古代医疗环境中形成，面对现代疾

病谱和患者个体差异，学生需要经过反复揣摩和临床验证，才能

准确应用这些理论。这不仅要求学生具备较强的语言理解能力和

理论思维能力，还需要深入的临床实践经验，这对学生的学习和

教师的教学都提出了极高的要求。

（三）辨证论治的复杂性

中医辨证论治强调根据患者的具体症状、体质、病因等多个

因素进行综合判断，制定个性化的治疗方案。这一过程要求学生

具有高度的综合分析能力和灵活应变的诊疗思维。然而，由于每

个患者的病情、体质、生活环境等因素都存在差异，辨证论治的

过程极其复杂且充满变数，学生在学习过程中容易感到迷茫和困

惑。辨证论治的复杂性还体现在中医的四诊八纲、脏腑经络等理

论的应用上，这些理论需要学生在实践中不断积累经验，才能真

正理解其精髓并灵活应用。在教学中，如何使学生在掌握基本理

论的同时，逐步培养和提高辨证论治的能力，是中医内科教学中

一个长期存在的难题。

三、中医内科临床教学病例讨论法的教学设计策略

（一）精选临床典型病例

在中医内科临床教学的病例讨论法设计中，精选具有代表性

和典型性的临床病例至关重要。病例的选择直接关系到教学效果

的成败。所选病例应覆盖中医内科常见病、多发病以及一些疑难

病症，以便能够全面展示中医辨证论治的思维过程。病例不仅要

能够体现中医理论的应用，还应具备一定的复杂性和挑战性，能

够引导学生深入思考和讨论 [6]。通过精选病例，可以确保教学内

容的深度和广度，使学生在讨论中不仅掌握常规诊疗方法，还能

够培养应对复杂临床问题的能力。精选病例时，还需要考虑病例

的完整性和连贯性，确保学生能够从病因、病机、诊断到治疗的

整个过程中学习和理解中医的临床思维模式。

（二）明确讨论目标与重点

在设计中医内科临床教学病例讨论法时，明确讨论的目标与

重点是关键步骤。教学设计应以提升学生的临床思维能力和实践

技能为核心，通过设定具体的讨论目标，确保学生能够在讨论过

程中有的放矢 [7]。讨论的重点应围绕中医辨证论治的核心理论展

开，包括病因病机的分析、证候的辨识以及治疗方案的制定等。

明确的讨论目标不仅可以帮助教师引导讨论进程，还能够帮助学

生聚焦关键问题，避免讨论流于表面。通过在讨论前明确目标与

重点，学生能够在讨论中更好地理解和应用中医理论，提升诊疗

思维的准确性和严谨性。

（三）分组讨论与全班汇报结合

在中医内科临床教学病例讨论法的设计中，将分组讨论与全

班汇报相结合是提高教学效果的重要策略 [8]。分组讨论可以有效

促进学生的积极参与，增强他们的临床思维能力。在小组中，学

生能够在相对轻松的氛围中交流观点，相互学习和启发。通过分

组讨论，学生可以充分表达自己的见解，锻炼逻辑思维和临床决

策能力。全班汇报则是将小组讨论的成果进行总结和展示的过

程，通过汇报，学生能够在全班范围内分享讨论的成果，接受其

他小组的反馈和建议，从而进一步深化对病例的理解。分组讨论

与全班汇报的结合，有助于在教学过程中形成多层次的互动，促

进学生全面、深入地掌握中医内科的核心知识和临床技能。

（四）注重讨论过程中的指导与反馈

在中医内科临床教学病例讨论法的设计中，教学过程中对学

生的指导与反馈是保证讨论质量和效果的重要环节。教师应在讨

论过程中扮演积极的引导角色，通过适时的提问和提示，帮助学

生理清思路，把握讨论方向 [9]。教师的指导应注重启发学生的独

立思考能力，而非直接给出答案，通过引导学生发现问题、分析

问题、解决问题，逐步培养其临床思维和诊疗能力。同时，及时

有效的反馈也是讨论法成功的关键之一。通过对学生讨论过程和

结果的反馈，教师可以帮助学生发现思维和诊疗中的不足，进一

步提高学习效果。反馈不仅应注重内容的正确性，还应关注学

生的思维过程，帮助学生在实践中不断完善和提升自己的临床

能力。

四、中医内科临床教学病例讨论法的教学应用方案

（一）课程设计与安排

在中医内科临床教学病例讨论法的应用中，课程设计与安排

是实现教学目标的基础。在上班族成人教育教学中，课程设计与

安排面临着特定的挑战。由于这部分学生年龄层次、学历背景、

职称级别各不相同，整体水平存在一定的差异性，因此在选择门

诊病房中的有效病案时，教学团队通常采用“就高不就低”的策

略，并严格遵循“三不选一优选”的原则 [10]。具体而言，一是

不选过于简单的病例，二是不选过度典型的病例，三是不选疗程

过长的病例；优先选择那些略具复杂性、具有一定难度且能够有

效锤炼学生的临床思维和实际应用能力的病例。在组织讨论时，

教师首先介绍患者的基本情况、检验检查结果、治疗经过以及四
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诊概要，随后引导学生深入思考并积极发言。教师在旁聆听，并

在适当时机进行启发和引导，最后对讨论内容进行总结和专业点

评。对于表现优异的学生进行表扬，而对于存在不足之处的学

生，则采取点到为止的方式处理，必要时安排课后进行一对一的

针对性辅导，以确保教学效果的最大化。课程的设计应当根据学

生的学习阶段和能力水平，合理安排病例讨论的频次和内容。早

期阶段可以选择常见病、多发病作为讨论内容，帮助学生建立基

本的中医辨证论治思维。在学生具备一定基础后，逐步引入复杂

病例和疑难病症，以挑战学生的临床思维能力。课程安排还需要

考虑到每个讨论单元的时间分配，确保每个病例能够得到充分的

分析和讨论。讨论应包括病例背景介绍、病因病机分析、诊断思

路、治疗方案制定及预后评估等方面，通过结构化的讨论流程，

引导学生系统化地思考问题。此外，课程设计还应灵活安排个别

病例的重点剖析和小组间的对比讨论，以全面提升学生的诊疗

技能。

（二）病例选择与准备

在中医内科临床教学病例讨论法的应用中，病例的选择与准

备是影响讨论效果的关键。所选病例应当具有代表性，涵盖不同

类型的疾病，以便全面展示中医内科的诊疗思路。每个病例应包

括详细的病史、症状、体征、实验室检查结果以及治疗经过等信

息，确保学生在讨论时能够获得足够的资料进行分析。病例准备

过程中，教师需要对病例的每一个细节进行审慎的整理和筛选，

确保病例信息的准确性和完整性。对于一些复杂病例，可以提供

多个诊疗阶段的病情变化信息，使学生在讨论过程中能够动态地

把握病情的演变过程。此外，教师还应根据教学目标，对病例的

重点内容进行标注和提示，以便学生在讨论中能够聚焦于关键问

题，提升讨论的深度和质量。

（三）讨论过程的组织与引导

在中医内科临床教学病例讨论法的应用中，讨论过程的组织

与引导直接影响到教学效果的实现。教师在组织讨论时，应根据学

生的学习进度和讨论内容，合理安排讨论的顺序和时间。通常情况

下，讨论可以从病例的病史资料分析开始，逐步深入到病因病机的

辨识、证候的分析和治疗方案的制定。在讨论过程中，教师应发挥

引导作用，通过适时的提问和提示，引导学生思考并探索中医理论

与临床实践之间的联系。教师的引导应当注重启发学生的独立思维

能力，避免直接提供答案。为实现这一目标，教师可以采用一些具

体的讨论方法。例如，教师可以在病例讨论前分组，将学生分成若

干小组，每组负责某一特定方面的分析，如病因病机的辨识、证候

分析等。在小组内部讨论完成后，教师可以组织全班学生进行综合

讨论，由各组代表发言，分享本组的讨论结果。通过这种方式，学

生不仅能在小组内部深入探讨，还能通过全班讨论拓展思维，吸收

他人的见解。此外，教师还可以运用角色扮演的方法，让学生模拟

不同的临床角色，如医生、患者、家属等，以多角度理解和分析病

例，增强学生的临床思维和应变能力。

（四）讨论成果的总结与反馈

在中医内科临床教学病例讨论法的应用中，讨论成果的总结

与反馈是提升学生学习效果的重要环节。每次讨论结束后，教师

应对讨论内容进行系统的总结，梳理出关键的诊疗思路和结论，

帮助学生巩固所学知识。总结应包括对病例的全面分析，从病因

病机、证候辨识到治疗方案的合理性及效果评估，确保学生在总

结过程中能够掌握完整的临床思维过程。反馈环节则应针对学生

在讨论中的表现，给予具体的评价和建议。教师的反馈不仅应关

注学生的知识掌握情况，还应注重其临床思维的逻辑性和创新

性，通过反馈帮助学生认识到讨论中存在的问题和不足。通过系

统的总结与反馈，学生能够不断完善自身的学习方法，提高临床

思维和实际操作能力。

（五）教学效果的评估与反思

在中医内科临床教学病例讨论法的应用中，教学效果的评估

与反思是确保教学质量的重要步骤。教学效果评估应从多角度进

行，包括学生的知识掌握情况、临床思维能力的提升以及讨论中

表现出的综合素质等方面。评估方式可以通过平时讨论表现、课

后测试、案例分析报告等多种形式进行，确保评估的全面性和客

观性。通过评估，可以及时发现教学过程中存在的问题，并为后

续教学提供改进依据。此外，教师还应定期进行教学反思，结合

评估结果，审视教学设计与实施中的不足之处，不断优化病例讨

论法的应用方案。反思过程还应包括对学生反馈的分析，了解学

生的学习需求和困难，以便在未来的教学中更好地满足学生的成

长需求，从而提升整体教学效果。

五、总结

随着中医学科的不断发展与进步，病例讨论法在中医内科教

学中的应用将进一步深化和拓展。未来的教学实践中，可以结合

现代信息技术，创新教学模式，进一步提高教学的互动性和实效

性，为中医内科教学注入新的活力，从而更好地适应临床需求，

培养出更多具备扎实理论基础和优秀实践能力的中医人才。

参考文献

[1]余玉霜．微课联合思维导图混合教学模式在中医内科护理教学中的应用［J］．中医药

管理杂志，2024, 32 (03): 129-131.

[2]李硕熙，刘大旭，王晶，王宇，王来，李庆伟，于洋．基于贝叶斯理论的中医内科

BOPPPS教学模式探索［J］．中国医药导报，2024, 21 (04): 74-77.

[3]胡新菊．CBL 文献沙龙结合的教学方法在中医内科临床带教中的应用效果［J］．光

明中医，2023, 38 (21): 4271-4273.

[4]赵莉，张聪伟，刘金响，马居里，苏衍进．PBL+CBL+OSCE综合教学法在中医内科

教学实施效果的研究［J］．中医药管理杂志，2023, 31 (21): 142-144.

[5]殷佳珍，傅晓青，张美娟，应飞，朱诗兵，魏霞．PBL联合 Mini-CEX教学方式在中

医内科住院医师规范化培训中的应用［J］．浙江医学教育，2023, 22 (05): 298-302.

[6]汪俊芳．案例分析情景教学在医院中医内科教学实践中的应用［J］．中医药管理杂

志，2023, 31 (10): 146-148.

[7]潘甜甜．“仁 和 精 诚”核心价值观在中医内科护士职业素养教学中的应用［J］．中

医药管理杂志，2023, 31 (08): 83-85.

[8]李享，尚菊菊，刘红旭，仇盛蕾，连妍洁．基于 PBL教学法以 Morning Report为主

要形式探索中医内科临床教学研究［J］．新中医，2023, 55 (08): 218-222.

[9]刘梅．浅论病例讨论法在提升临床医学专业教学质量中的应用价值［J］．当代医药论

丛，2017, 15 (15): 94-95.

[10]刘波，肖际东，毛玉瑶，周元全．临床病例讨论法在超声诊断教学过程中的应用体

会［J］．中外医学研究，2016, 14 (11): 146-147.


