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【摘要】　传统病原生物学教学注重讲授与记忆，对于学生能力培养关注不足。本文概述了病原生物学学科特点，传统

教学应用情况与局限，ＰＢＬ和ＣＢＬ教学法的定义、特点、应用实例，并对比了ＰＢＬ与ＣＢＬ在病原生物学教学中的应用效

果。ＰＢＬ以问题激发学习兴趣与能力培养，ＣＢＬ以案例促理论与实践相结合，然而从教学目标与学习成果、教学过程与

学生参与度进行对比分析可知，ＰＢＬ和ＣＢＬ各有优势，ＰＢＬ重理论应用与创新思维，ＣＢＬ重临床实践技能与综合分析能

力。本文还从学生满意度与学习成效、教师反馈与教学改进等方面进行教学效果评估，讨论得出两种教学法各有优势。

构建混合教学模式可能是未来发展趋势，融合ＰＢＬ与ＣＢＬ以培养学生综合能力满足医学人才需求。本次研究通过收集

分析案例，综合考虑教师反馈和教学资源利用，旨在为教学提供科学策略建议以促进教学改革。
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在病原生物学教学领域，传统的教学方法往往侧重于教师

的讲授和学生的记忆，这种模式虽然能够保证一定的知识传授

效率，但往往忽视了学生批判性思维和问题解决能力的培养。

随着医学教育的不断进步，越来越多的研究表明，以学生为中

心的教学方法，如问题导向学习（Ｐｒｏｂｌｅｍｂａｓｅｄｌｅａｒｎｉｎｇ，ＰＢＬ）

和案例教学法（Ｃａｓｅｂａｓｅｄｌｅａｒｎｉｎｇ，ＣＢＬ），能够更好地激发学

生的学习兴趣，提高其自主学习和临床思维能力［１］。本研究旨

在对比分析ＰＢＬ与ＣＢＬ在病原生物学教学中的应用效果，探

讨两种教学法在提升学生学习成效、参与度以及满意度方面的

差异。本篇文章通过对比分析ＰＢＬ和ＣＢＬ教学法，收集和分

析相关教学案例，评估两种教学法在实际教学中的应用情况，

包括学生的学习动机、参与度、知识掌握程度以及问题解决能

力等，揭示它们在病原生物学教学中的优势与局限性，进而为

病原生物学教学提供科学的教学策略建议。此外，研究还将考

虑教师的反馈和教学资源的利用情况，以期构建一个更为全面

的教学效果评估模型，促进教学方法的创新与改革，从而培养

出更多具备现代医学知识和临床技能的医学人才。

·８０４·
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１　病原生物学教学概述

１．１　病原生物学的学科特点　病原生物学作为一门研究病原

体及其与宿主相互作用的学科，其核心在于理解病原体的生物

学特性、传播途径、致病机制以及宿主的免疫反应。这一学科

的特点要求教学方法不仅要传授知识，更要培养学生分析问题

和解决问题的能力。例如，通过研究结核分枝杆菌的生物学特

性，学生可以了解到其在宿主体内的生存策略，如通过形成耐

药性的突变来逃避宿主的免疫系统［２］。此外，病原生物学的复

杂性要求教学方法能够促进学生对疾病传播模式的理解，如通

过分析 ＨＩＶ／ＡＩＤＳ的传播案例，学生可以学习到如何通过公共

卫生干预措施来控制疾病的传播。因此，ＰＢＬ和ＣＢＬ这两种

教学法在病原生物学教学中显得尤为重要，它们通过模拟真实

世界的情境，使学生能够将理论知识与实际问题相结合，从而

提高学习的深度和广度。

１．２　传统教学法在病原生物学中的应用　在病原生物学的传

统教学法中，教师通常扮演着知识传递者的角色，而学生则是

被动接受者。这种模式下，教学内容往往以讲授为主，辅以板

书和多媒体展示，强调理论知识的系统性和完整性。例如，通

过讲授细菌的形态结构、生理代谢、致病机制等内容，学生能够

系统地掌握病原体的基本知识。然而，这种教学方式往往忽视

了学生的主动参与和实践能力的培养。研究表明，传统教学法

可能导致学生的批判性思维和问题解决能力发展不足。例如，

一项针对医学生的研究发现，尽管学生在理论考试中表现良

好，但在面对实际病例时，却难以将理论知识与临床实践相结

合［３］。因此，尽管传统教学法在病原生物学教学中具有其固有

的优势，如知识传授的高效性和系统性，但其局限性也不容忽

视，特别是在培养学生综合应用能力方面。

２　犘犅犔教学法概述

２．１　ＰＢＬ教学法的定义与特点　在病原生物学教学中，ＰＢＬ

教学法是一种以学生为中心的教学模式，它通过提出实际问题

来激发学生的学习兴趣和探究欲望。ＰＢＬ教学法的核心在于

通过问题解决的过程，培养学生的自主学习能力、批判性思维

和团队协作能力［４］。与传统的讲授式教学法相比，ＰＢＬ教学法

更注重学生在学习过程中的主动参与和实际操作，强调知识与

实践的结合。

例如，在病原生物学的ＰＢＬ教学中，教师可以设计一个关

于某种传染病的案例，让学生们分组讨论并提出可能的诊断和

治疗方案。在这个过程中，学生需要运用所学的理论知识，同

时还需要进行文献检索和资料分析，以形成一个全面的解决方

案。这种教学法不仅能够提高学生的学习积极性，还能够帮助

他们建立起跨学科的知识体系［５］。

研究表明，ＰＢＬ教学法能够有效提升学生的临床思维能力

和问题解决能力。一项针对医学教育的系统评价发现，ＰＢＬ教

学法在提高学生的知识掌握度、学习满意度以及临床技能方面

均优于传统教学法［６］。此外，ＰＢＬ教学法还能够促进学生之间

的交流与合作，通过小组讨论和角色扮演，学生能够更好地理

解团队合作的重要性。

正如爱因斯坦所说：“教育的目的，是让人以一种不会被教

育所限制的方式去思考。”ＰＢＬ教学法正是基于这样的理念，通

过问题导向的学习，激发学生的创造力和独立思考能力，为他

们未来在医学领域的深入研究和实践打下坚实的基础。

２．２　ＰＢＬ教学法在病原生物学中的应用实例　在病原生物学

教学中，ＰＢＬ教学法的应用实例显示了其在培养学生批判性思

维和自主学习能力方面的显著优势。例如，一项针对医学生的

研究表明，通过ＰＢＬ教学法，学生在病原体识别、疾病机制理

解以及临床案例分析方面的能力得到了显著提升。在具体实

施过程中，教师首先提出一个与真实临床情境相关的复杂问

题，例如“一名患者出现不明原因的发热和皮疹，可能的病原体

有哪些？”学生需要分组合作，通过查阅文献、讨论和分析，最终

提出可能的诊断和治疗方案。这种教学模式不仅激发了学生

的学习兴趣，而且通过实际案例的分析，加深了对病原生物学

知识的理解和应用。此外，ＰＢＬ教学法还鼓励学生在解决问题

的过程中，发展团队合作和沟通技巧，这些都是未来临床工作

中的重要能力。

３　犆犅犔教学法概述

３．１　ＣＢＬ教学法的定义与特点　在病原生物学教学中，ＣＢＬ

教学法是一种以真实病例为基础，通过案例分析来引导学生学

习的教学模式。ＣＢＬ教学法的核心在于将理论知识与临床实

践紧密结合，通过案例讨论、问题解决等互动形式，激发学生的

学习兴趣，培养其临床思维和解决问题的能力。与传统的讲授

式教学相比，ＣＢＬ教学法更注重学生的主动参与和团队合作，

强调学生在学习过程中的主体地位［７］。

例如，在病原生物学的教学中，教师可以选取具有代表性

的病例，如某种传染病的爆发案例，引导学生分析病原体的特

性、传播途径、临床表现以及防控措施等。通过小组讨论、角色

扮演等互动方式，学生不仅能够加深对病原体生物学特性的理

解，还能学会如何将理论知识应用于实际问题的解决中。研究

表明，ＣＢＬ教学法能够有效提高学生的临床思维能力、批判性

思维能力以及终身学习能力［８］。

３．２　ＣＢＬ教学法在病原生物学中的应用实例　在病原生物学

的教学中，以案例为基础的学习（ＣＢＬ）教学法通过将真实病例

引入课堂，为学生提供了一个将理论知识与临床实践相结合的

学习平台。例如，通过分析一个具体病例，学生可以学习到病

原体的传播途径、致病机制以及临床表现等关键知识点。在一

项研究中，ＣＢＬ教学法被应用于一个关于细菌性脑膜炎的案

例，学生通过小组讨论，分析病原体的种类、感染途径、临床诊

断方法以及治疗策略以掌握理论知识和提升临床思维能力。

此外，ＣＢＬ教学法还鼓励学生主动学习，培养他们的问题解决

能力和批判性思维［９］。ＣＢＬ教学法正是通过实际案例的分析，

激发学生的学习兴趣，引导他们成为独立思考的医学人才。

在教学效果评估方面，ＣＢＬ教学法同样表现出色。根据一

项针对医学专业学生的调查，参与ＣＢＬ教学的学生在理论知

识掌握、临床技能应用以及团队协作能力方面均优于传统教学

法的学生。此外，ＣＢＬ教学法还能够提高学生的满意度，因为

它提供了一个更加贴近实际、更具挑战性的学习环境。ＣＢＬ教

学法正是通过案例学习，让学生在不受限的环境中自由探索和

思考，从而达到教育的真正目的［１０］。

４　犘犅犔与犆犅犔教学法的对比分析

４．１　教学目标与学习成果对比　在病原生物学教学中，ＰＢＬ

与ＣＢＬ教学法的应用对比研究揭示了两种教学模式在教学目

标与学习成果方面的显著差异。ＰＢＬ教学法强调以问题为中

心，通过模拟真实世界的问题情境，激发学生自主学习和批判
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性思维能力。例如，在一项研究中，采用ＰＢＬ教学法的班级在

病原体识别和疾病机理理解方面的成绩显著优于传统教学法

班级。而ＣＢＬ教学法则侧重于案例分析，通过具体病例的讨

论，帮助学生将理论知识与临床实践相结合，提高临床决策能

力。在一项对比研究中，ＣＢＬ教学法在提高学生临床推理和问

题解决能力方面表现更佳。因此，结合病原生物学的学科特

点，ＰＢＬ与ＣＢＬ教学法各有优势，前者更适合培养学生的理论

知识应用和创新思维，后者则更有利于提升学生的临床实践技

能和综合分析能力［１１］。

４．２　教学过程中学生参与度对比　在病原生物学教学中，

ＰＢＬ与ＣＢＬ教学法的应用对比研究揭示了两种教学模式在教

学过程中学生参与度方面的显著差异。ＰＢＬ教学法通过引导

学生自主探索和解决问题来促进知识的构建和技能的发展。

学生在ＰＢＬ模式下通常需要分组合作，通过讨论和研究来解

决复杂问题，这种合作学习的方式不仅增强了学生的团队协作

能力，也提高了他们的批判性思维和问题解决能力。相对而

言，ＣＢＬ教学法则通过具体病例的讨论来帮助学生将理论知识

与临床实践相结合［１２］。在一项关于ＣＢＬ教学法的案例研究

中，学生在处理实际病例时表现出更高的参与度和学习兴趣，

尤其是在模拟真实临床环境的场景中。ＣＢＬ模式下，学生通过

分析病例，提出诊断和治疗方案，这种实践导向的学习方式有

助于学生更好地理解病原生物学的临床应用，从而在未来的医

疗实践中能够更加自信地应用所学知识［１３］。

在教学过程与学生参与度的对比分析中，ＰＢＬ教学法倾向

于通过开放式问题激发学生的主动学习和探索精神，而ＣＢＬ

教学法则通过具体案例的分析来增强学生的实际应用能力。

两种教学法各有优势，ＰＢＬ更注重过程和学生的自主性，而

ＣＢＬ则更侧重于结果和学生的应用能力。因此，在病原生物学

教学中，结合ＰＢＬ和ＣＢＬ教学法的优势，设计出一种混合型教

学模式，可能会更有效地提升教学效果和学生的综合能力。

５　教学效果评估

５．１　学生满意度与学习成效分析　在病原生物学教学中，学

生满意度与学习成效是衡量教学方法有效性的关键指标。通

过对比ＰＢＬ与ＣＢＬ两种教学法的应用，我们可以发现，学生满

意度与学习成效之间存在着密切的联系。ＰＢＬ教学法强调以

问题为中心，通过小组合作解决实际问题，激发学生的学习兴

趣和主动性，从而提高学习成效。ＰＢＬ教学法能够显著提高学

生的批判性思维能力和问题解决能力。例如，一项针对医学专

业学生的调查显示，参与ＰＢＬ课程的学生在临床推理和决策

能力测试中得分显著高于传统教学法的学生［１４］。而ＣＢＬ教学

法则侧重于案例分析，通过具体案例的学习，帮助学生将理论

知识与实践相结合，增强学习的深度和广度。在一项针对病原

生物学课程的研究中，采用ＣＢＬ教学法的学生在知识掌握和

应用方面表现出了更高的满意度和成效。综合来看，无论是

ＰＢＬ还是ＣＢＬ教学法，其核心都在于促进学生的主动学习和

深度思考，从而提升学习成效。因此，教师在选择教学法时应

考虑课程特点和学生需求，以实现最佳的教学效果。

５．２　教师反馈与教学改进　在病原生物学教学中，教师反馈

与教学改进是提升教学质量的关键环节。通过对ＰＢＬ与ＣＢＬ

教学法的实施效果进行评估，教师们发现，学生在ＰＢＬ教学法

中展现出更高的主动学习能力和问题解决能力，而ＣＢＬ教学

法则在知识应用和临床案例分析方面表现更为突出。例如，在

某次教学实验中，通过问卷调查收集到的数据表明，参与ＰＢＬ

教学的学生在自我学习能力的提升上平均提高了２０％，而参与

ＣＢＬ教学的学生在临床案例分析的准确率上平均提高了

１５％。这些数据反映了两种教学法在不同方面的优势，为教师

提供了改进教学策略的依据［１５］。此外，教师们也注意到，结合

两种教学法的优点，如在ＰＢＬ中融入ＣＢＬ的案例分析，可以进

一步提高教学效果。正如教育学家约翰·杜威所言：“教育不

是为生活做准备，教育本身就是生活。”因此，教师们在教学改

进过程中，不断探索如何将理论与实践相结合，使学生在学习

过程中能够更好地体验和理解病原生物学的复杂性和实用性。

６　结语

在病原生物学教学中，ＰＢＬ与ＣＢＬ教学法的应用对比研

究揭示了两种教学模式在提升学生学习成效和满意度方面的

不同效果。研究发现，ＰＢＬ教学法通过问题导向的学习方式，

能够有效激发学生的学习兴趣和自主学习能力，使学生在解决

实际问题的过程中深化对病原生物学知识的理解。而ＣＢＬ教

学法则侧重于案例分析，通过具体病例的学习，帮助学生建立

理论与实践之间的联系，提高临床思维能力。综合来看，两种

教学法各有优势，ＰＢＬ更注重知识的深度挖掘和创新思维的培

养，而ＣＢＬ则更侧重于知识的应用和临床技能的提升。因此，

结合两种教学法的优势，构建混合型教学模式，可能成为病原

生物学教学未来的发展趋势［１６］。

在病原生物学教学法的创新方向中，ＰＢＬ与ＣＢＬ教学法

的应用对比研究揭示了教学模式的革新潜力。ＰＢＬ教学法通

过以问题为中心的学习，激发学生主动探索和解决问题的能

力，而ＣＢＬ则侧重于案例分析，通过具体案例让学生在实际情

境中学习和应用知识。结合病原生物学的学科特点，如微生物

的多样性和疾病的复杂性，创新教学法能够更好地适应学科发

展的需求。例如，通过模拟真实世界中的疾病爆发情景，学生

可以在模拟环境中学习如何识别病原体、分析传播途径并提出

防控措施。这种教学模式不仅提高了学生的实践能力，而且促

进了批判性思维的发展。研究表明，ＰＢＬ和ＣＢＬ教学法在提

高学生的学习动机、参与度以及长期知识保留方面均优于传统

教学法［１７］。因此，病原生物学教学法的创新方向应着重于如

何将ＰＢＬ和ＣＢＬ教学法更有效地融入课程设计，以培养学生

的综合能力，满足未来医学领域对高素质人才的需求。
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