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【摘 要】：数字技术深度落地教育领域，医学专业教学的革新进程随之加快。中西医结合学科重在培养能够贯通两套医学体系

的实用型医务人才，但现有课堂教学中，中、西医知识内容常处于相互分离的状态，学生综合临床思辨能力得不到充分锻炼，与

当下医疗卫生行业的用人要求存在差距。借助智慧教育工具可打破学科内容的隔阂，重塑课堂教学的实施逻辑。基于此，本文将

结合一线教学实践，探究中西医结合融合教学模式的建设路径，以期为本专业教学质量提升提供实践层面的参考。
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引言

以往医学专业课堂教学当中，中医重整体思辨、西医重客

观检验的学科特质容易彼此分离，书本理论和临床实际病例对

接不够紧密，难以充分满足复合型医学后备人才的培养诉求。

借助智慧教育各类软硬件资源打造中西医互融的课堂教学范

式，可以理顺两套医学体系之间的内在关联，缩短课堂学习到

临床接诊的实践距离，帮助学生建立双向诊疗思考习惯。

1 智慧教育背景下中西医结合融合教学模式构建的

困境

1.1知识体系存在割裂

中医学侧重整体统筹与辨证论治，西医学依托微观解剖与

量化分析，二者核心理论框架、临床诊疗思路差异显著，是跨

界融合教学的首要难题。过往教学多采用中西分科讲授的模

式，并未借助数字化教学手段完成知识体系的有机整合。现阶

段市面及院校自建的数字教学素材大多局限于单一医学领域，

极度缺乏兼顾两类医学体系、贴合临床真实场景的整合型课

件、病例资源与实训素材。这类资源碎片化、片面化的现状，

使得学生难以构建一体化的医学思维，大幅弱化了智慧教育助

力学科融合的核心价值。

1.2师资数字化教学素养参差不齐

当前各大医学院校师资队伍普遍存在能力断层问题，从业

多年的骨干教师临床与专业功底深厚，但对各类智慧教学终

端、线上授课工具运用不够熟练，难以依托数字技术创新融合

式教学方法。年轻教师熟悉新媒体与数字化教学操作，但专业

积累相对薄弱，无法精准找准两类医学知识的融合切入点。师

资综合素养的结构性失衡，成为融合教学模式落地推广的关键

阻碍。

1.3教学体系过于固化，

当前中西医结合专业的课程规划、教学大纲与考评机制仍

沿袭传统范式，智慧化教学改革仅停留在表层形式，未能触及

教学核心变革。多数教学仅将线下教学资料简单迁移至线上教

学端口，以线上签到、录播视频观看等基础操作替代传统课堂，

并未利用智慧技术重塑课前、课中、课后全教学流程。课程内

容依旧保持中西分立的固有格局，缺失融合式专题研讨、数字

化病例辨析、线上仿真临床实操等关键教学模块。

1.4实训资源相对匮乏

目前高校的智能实训设备大多聚焦西医影像诊断、理化检

测等标准化实操模块，适配中医脉诊、舌诊、辨证论治等特色

诊疗内容的数字化实训设备与系统资源严重不足。同时，行业

内缺少中西医一体化的智慧实训场景，学生无法依托数字平台

完成双向诊疗的综合模拟训练。线上线下协同的实践教学体系

存在明显短板，造成理论融合学习与临床实际应用相互脱节，

难以培养出符合基层医疗与临床发展需求的复合型医学人才。

2 智慧教育背景下中西医结合融合教学模式构建的

有效策略

2.1搭建一体化数字化教学资源库

中西医结合融合教学模式构建过程中，各大医学院校可依

托智慧教学载体重塑双学科融合教学逻辑，彻底打破传统分科

授课形成的知识壁垒。结合中西医结合专业人才培养核心标

准，系统梳理中医整体辨证、脏腑经络理论与西医病理机制、

实验室检验、影像诊断知识的契合要点，围绕呼吸慢病、脾胃

病证、心脑血管疾病等临床高频授课模块，搭建专属的融合型

数字教学资源矩阵。同时，摒弃单一中医辨证或西医量化的孤

立素材，针对性开发中西医融合课堂课例、诊疗情境互动话术、

双向思维辨析题库等特色资源，将中医八纲辨证、气血津液辨

证思路与西医体征检查、指标研判、病因分析内容深度串联。

实际授课中，教师可依托自研整合资源创设数字化课堂场景，

引导学生对比同一病症下中西医的诊疗切入点与施治逻辑，逐

步养成兼容两套医学体系的临床思维，让数字化技术真正赋能
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学科深度融合，从源头化解学生知识碎片化、思维单一化的教

学弊端。

2.2打造复合型数字化教学团队

智慧教育背景下，院校需搭建分层、精准的师资培育体系，

全方位提升授课团队的中西医融合教学能力与数字化执教水

平。对于深耕临床、精通中医方药配伍、针灸辨证及西医临床

诊疗，但不熟悉智慧教学工具的资深教师，重点开展线上互动

课堂搭建、数字化临床情境模拟、资源云端整合等专项实操培

训，助力其将丰富的中西医临床经验转化为数字化融合教学内

容。对于熟悉新媒体教学、掌握线上授课技巧，但对中医经典

理论、西医专科诊疗体系掌握不够透彻的青年教师，通过跨学

科集体备课、中西医联合教研、师徒结对传帮带等模式，帮助

其精准把握两类医学知识的融合切入点与授课重点。同时，常

态化组织中西医教师联合打磨融合课例、设计课堂互动诊疗情

境，推动两类师资优势互补，打造既精通中西医专业知识、又

熟练掌握智慧教学技术的复合型师资队伍。

2.3推进智慧化教学深度改革

中西医结合融合教学必须依托智慧教育理念对课程架构、

授课流程、考核机制进行全方位革新。课程设置层面，打破中

医经典、西医基础课程独立授课的固有模式，增设中西医病证

融合分析、数字化临床思维实训等特色模块，围绕常见内科病、

慢性病的中西医联合诊疗场景设计课程内容，嵌入课堂诊疗对

话模拟、数字化病例辨析、双向思维对比研讨等多元教学环节。

教学实施层面，摒弃简单的资料线上搬运模式，依托智慧平台

打造全链条闭环教学模式，课前推送中西医病因病机、诊疗方

案对比类预习素材，课中借助数字化仿真场景开展辨证思维与

西医诊断思维的对照教学，课后布置病证融合分析、综合诊疗

方案撰写等拓展任务。考核评价方面，突破单一笔试的考核局

限，将学生的中医辨证精准度、西医指标研判能力、双学科融

合思维及数字化自主研习能力纳入综合考评，构建过程性追踪

+综合性测评的智慧考核体系，推动教学改革从形式创新转向

实质育人升级。

2.4完善智慧实训体系

智慧教育背景下中西医结合融合教学模式的构建，需加快

完善双学科融合数字化实训体系，补齐实践育人短板。在实训

资源建设上，统筹优化校内智慧实训平台，在原有西医影像读

片、理化检验、手术模拟等数字化实训模块基础上，新增中医

智能脉诊、舌象辨识、证候分型、方药配伍等特色实训系统，

实现中西医各类临床实操场景的数字化全覆盖。依托平台搭建

一体化联合诊疗仿真情境，围绕各类常见病、疑难病，设计中

西医协同诊疗实训模块，引导学生结合西医影像学、实验室检

查结果，搭配中医四诊信息完成证候辨析、病因研判与方案制

定，实现两套诊疗思维的深度融合。并在构建线上线下联动实

训模式的基础上，线下夯实中西医基础实操技能，线上依托智

慧平台开展常态化融合病例复盘、诊疗情境模拟与思维专项训

练，持续强化学生的中西医协同诊疗能力，有效衔接课堂理论

与临床实战，培养适配现代基层医疗、综合临床服务需求的中

西医结合复合型医学人才。

总而言之，中西医结合融合教学改革并非一蹴而就。今后

还需要扎根一线课堂场景，不断打磨教学设计，补齐实践教学

短板。借助数字化工具赋能课堂，着力塑造具备双向医学思辨

能力的新一代学习者，也为医学教学改革沉淀出可落地的实践

参考。
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