
趣程度等方面，了解学生对这种考核方式的评价。

２　结　　果

问卷回收率为１００％。结果显示１００％的学生乐于接受

ＰＢＬ作为一种考核方式；８０％以上的学生认为ＰＢＬ作为一种

考核方式能够调动学生的学习积极性，提高了分析问题和解决

问题的能力，减轻了学生考试压力，由原来的应付考试转变为

乐于考试，在考试过程中，使其综合素质能力得以提高。

３　讨　　论

３．１　ＰＢＬ在中国的应用　ＰＢＬ应用方法主要有两种：（１）学

科内的ＰＢＬ模式
［８］，这种模式主要借鉴ＰＢＬ教学模式中的案

例学习和小组讨论的理念和方法，在某一学科的教学中以少量

的病例分析、小组讨论学时代替部分理论授课学时。（２）跨学

科式ＰＢＬ模式
［９］，这种教学模式打破了传统的章节进度安排，

重新编排与ＰＢＬ模式相配套教材，设计病例以器官／系统为基

础，将相关学科知识完全融合，将ＰＢＬ作为传统教学的辅助或

补充形式，优势互补，使教学效果达到最优化。但以上两种教

学模式与学生考试成绩无关。而任何一门课程如果不进行评

价都有流于形式的可能［１０］，为了避免ＰＢＬ教学课程流于形

式，本课题组将ＰＢＬ教学模式作为一种考核方法进行探讨。

３．２　临床输血学实践教学现状分析　按照学院培养目标，依

据教学大纲，设置实验课教学计划：（１）ＡＢＯ、Ｒｈ血型鉴定及抗

体效价测定；（２）交叉配血（凝聚胺法和抗人球蛋白法）；（３）直

接和间接抗人球蛋白实验；（４）吸收、放散实验；（５）不规则抗体

的筛选与鉴定；（６）研究性学习。从教学反馈效果来看，前５次

实验课的实验操作学生基本都会，但是从临床应用角度来看具

有很大不足，学生普遍反映拿到标本后不知道如何入手，发现

问题后不知道怎么解决。为使实验课内容知识的融合贯通，为

了提高学生分析问题和解决问题的能力，为了提高学生综合素

质能力，培养临床应用性人才，本课题组将ＰＢＬ应用于《临床

输血与检验》实验教学中，选取常见的 ＡＢＯ血型正反定型不

符、疑难交叉配血、产前检查及典型新生儿溶血病病例，加强基

础与临床学科间知识的渗透与融合，为让学生更好地理解教科

书相关知识内容，引入临床病例，分析患者需要检查项目、应该

应用什么检查方法、对检查结果应做如何解释，及为诊断、治疗

提出何种建议和意见。这种以基础知识分析临床实际问题，加

深对相关知识的理解、记忆，使各实验检查项目在实践中达到

融会贯通。

３．３　ＰＢＬ教学过程　ＰＢＬ作为传统教学法的一种补充形式，

使学生在完成正规的医学培训后具有宽泛和扎实的医学基础

知识、较强的专业能力，然后进行ＰＢＬ教学法的学习。为更好

地控制ＰＢＬ教学模式的过程，要求各小组组长组织小组成员

至少讨论４次，每次讨论时做好记录，并确定讨论的主题、发现

的问题、解决问题的方法及任务安排。答辩时论后将记录上

交，作为考核打分时的参考。同时，各实验小组提交论文一篇

和相应的ＰＰＴ多媒体课件。老师根据论文质量、ＰＰＴ多媒体

课件汇报、讨论情况及各小组会议记录等综合情况进行打分，

分数作为《临床检验与输血》实验考试的一部分，总计１０分。

３．４　ＰＢＬ教学反馈　１００％的学生乐于接受ＰＢＬ作为一种考

核方式，并认为这种考试方式在一定程度上打破了“一考定终

生”的局面，使考试形式多样化，减轻了学生的期末考试的负担

和心理压力，促使学生乐于考试。８５．９％的学生认为ＰＢＬ教

学法能够增强小组成员间的合作及团队协作精神，而部分同学

持相反意见，因实验小组讨论时争论过于激烈，大家各持己见，

互不相让，从而影响到团队小组成员之间的合作，对此指导教

师要对学生进行引导，团队之间要学会包容，学会换位思考，想

一想对方为什么有这种观点，对方是怎么考虑的等。经过

ＰＢＬ教学法的学习，培养学生发现问题、主动解决问题的能

力，老师作为引路人，指引学生解决问题的途径，培养学生的自

学能力，从而与传统的教学方法形成互补。
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安全输血和合理使用血液资源，已经成为临床输血的重要内

容［１］。为适应医学教育新的需求，重庆医科大学检验医学院临

床血液学教研室于２０１０年起针对检验专业本科生开设了新的

特色课程———《临床输血学检验》，本课程的开展将进一步完善

检验专业同学输血检验方面的知识。

１　精选教学内容，适时设置课程

随着医学科学的快速发展以及新的输血治疗技术的不断

推出，输血治疗被赋予了许多新内容，这对临床输血教学提出

了更高的要求［２］。故我们在教学内容和课程设置方面进行了

改进。

１．１　合理整合教学内容　输血学作为一门新兴学科，其相关

内容在过去的教学中并无系统、规范、全面的讲解，而是穿插于

其他学科中进行讲述，无论是内容还是知识面都不能满足现代

医学的发展和输血检验人才培养的需要。针对《临床输血学检

验》这门课程涉及背景知识广泛以及与临床各科疾病联系密切

的特点，在有限的３６学时理论教学中，作者制定了以下教学

大纲。

表１　　临床输血学检验理论教学大纲

教学内容 学时 重点和难点

第一章 绪论，输血安全与安 全献血 ４ 无偿献血是血液安全的前提和基础，献血者血液检查项目

第二章 红细胞血型系统 ４ ＡＢＯ血型抗体特点，ＡＢＯ亚型特点

第三章 红细胞血型检测技术 ４ 聚凝胺法、抗人球蛋白法、微柱凝胶法的检查方法、评价和影响因素

第四章 白细胞抗原系统 ４ ＨＬＡ的生物学功能和ＨＬＡ的临床应用

第五章 血小板血型系统 ４ 血小板血型和血小板输注无效

第六章 血液成分制备保存、血液制品 ４ 各种红细胞制品的区别和临床用途

第七章 临床输血 ４ 掌握各种成分输血的适应证和禁忌证

第八章 输血不良反应及新生儿溶血症 ４
输血不良反应的种类；红细胞、血浆蛋白、白细胞相关的输血反应原因、临床表现、诊断和预防；新生儿ＡＢＯ

溶血症和Ｒｈ溶血症的原因、临床表现、诊断和预防措施

第九章 临床输血实验室质控 ４ 我国的输血质量管理体系

１．２　适时设置课程　本课程涉及知识面广泛，需具备生理学、

生物化学、医学免疫学、医学微生物学等基础医学知识，以及内

科学、外科学等临床医学知识。此外，学生还需要掌握临床检

验的相关专业知识。奠定了这些学科基础知识之后，学生才能

较好地掌握临床输血学的授课内容，理解输血学检验的相关实

验原理与结果分析。故作者将该课程安排于大四下学期，即实

习前一学期，学生具备充分知识背景，对此课程的接受程度较

高，同时也能面对输血科实习阶段可能遇到的各种问题。

２　改革创新教学方法

作者在教学过程中发现同学们在课程学习中，常常会根据

自身或身边的输血实例发现兴趣问题，积极思考，寻求正确答

案。仅采用传统的教学方法已不能满足学生对本课程的学习

热情，因此作者在教学方法上做了更具创新点的探索，充分调

动同学们的学习积极性，使之对知识的掌握更加牢固、视野更

加开阔，各方面的能力得到提升。

２．１　加强多媒体应用，实现立体化教学　教师采用多媒体教

学，制作高质量幻灯片，并加入动画教程，在讲解血浆及冷沉淀

来源的凝血因子时，老师用动画的方式向同学们展示了各种凝

血因子的作用及整个凝血过程的连贯反应，使教学更为生动，

有效避免了灌注式教学的枯燥，使教学更为生动形象，易于学

生对知识的理解与掌握。在学习“输血安全与安全献血”的内

容时，老师推荐输血相关病原体 ＨＩＶ病毒感染为题材的电影

《最爱》供同学们课下欣赏，寓教于乐，能在同学中引起共鸣与

讨论。

２．２　开展ＰＢＬ教学，提高综合能力　ＰＢＬ教学是由美国神经

病学教授 ＨｏｗａｒｄＳ．Ｂａｒｒｏｗｓ首创的以问题为基础的学习

法［３］，将问题作为基本因素，将课程内容相互联系起来，使学生

在提出问题和解决问题中完成教学内容的学习，这种方法在培

养学生自主学习能力并养成终生学习习惯方面具有极大地促

进作用［４］。作者在对临床输血流程这一课程单元的教学中应

用了ＰＢＬ教学模式，同学们对病史采集保存、ＡＢＯ正反定型

及Ｒｈ定型、不规则抗体筛查、交叉配血、必要时进行血小板抗

体检查和配型、血液成分发放、结果记录等各个输血环节进行

分组讨论，课程单元结束时制作幻灯片讲解，并进行自我评价

和小组评价，最后老师进行点评和总结。这种教学模式偏重小

组合作学习和自主学习，较少老师的讲述教学，使学生能通过

社会交往发展能力和协作技巧。

２．３　讨论前沿热点，推动主题教学　通过教师对同学们自学

积极性的引导，老师与同学共享文献（如《Ｔｒａｎｓｆｕｓｉｏｎ》和《中国

输血杂志》等中外输血学专业期刊），讨论热点话题。同学们通

过对文献的翻译、研读，查找资料、小组讨论等方式来了解学科

发展的前沿热点，并在班级内进行讲解，使知识得到最大范围

的传播，信息得到最高效的共享。

２．４　建设网络教学平台，促进师生互动　教育信息化已成为

继续教育的首要选择。网络教学平台充分为实现教育信息化

提供了可能，实现了继续教育，促进了教师和学生进行网上互

动式教学活动［５］。本课程已经纳入本校的网络教学平台，该平

台支持课程讲授模式下的网络辅助教学。其中最热的“答疑讨

论”模块中的“课程讨论区”极大地方便了师生课后网上交流，

同学们可根据自己的需要“发帖”提出问题，老师及其他同学通

过“跟帖”的方式进行回答或讨论，并有同学积极共享自己的学

习笔记及心得。在“课程作业”模块中，通过老师设置的问题来

引导同学们自主学习，对学生的自学方向进行指导，提交后有

参考答案以供同学们查漏补缺。此外，通过教师（下转插Ⅱ）
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设计的“课程问卷”使同学们对教学的满意度、教学内容、建议

与意见等各方面形成反馈。由此可见，网络教学平台的建设极

大地弥补了传统课堂教学的不足，促进师生间课后的高度互

动，从而更有利于本学科教学建设的进一步完善。

３　贯穿人文医学素质教育和循证医学理念

３．１　人文医学素质培养　所谓“科学脑，人文心”是每一个医

学生应具备的基本素养。作者以唯物的立场来对待严谨的科

学时，也同样不能忽略人文素质的培养。教师将无私奉献精神

始终贯穿于教学中，言传身教，致力于培养业务精湛、知识经验

丰富、能力强，以及更具极强责任心、同情感以及博爱奉献精神

的高素质临床输血工作者［６］。２０１０年底借此到中国人民解放

军重庆血站临床见习之际，检验医学院２００７级医学检验本科

近３０名同学纷纷踊跃献血。２０１３年“４２０”雅安地震后重庆市

中心血站来到本校缙云校区，同学们在两辆流动采车前排起长

队，积极献血。在这一系列的无偿献血活动中，充分体现了同

学们的博爱精神及较高的人文医学素养。

３．２　循证医学理念培养　循证医学被加拿大著名流行病学专

家ＤａｖｉｄＳａｃｋｅｔｔｄ定义为“慎重、准确和明智地应用当前能获

得的最佳研究证据，同时结合临床医师的个人专业技能，考虑

患者的价值和愿望，将三者完美的结合，制定出患者的治疗方

案”［７］。输血与其他临床治疗过程一样，也需要“临床专业知识

与患者情况和最佳研究证据的结合”，即将循证输血医学（ｅｖｉ

ｄｅｎｃｅｂａｓｅｄｔｒａｎｓｆｕｓｉｏｎｍｅｄｉｃｉｎｅ，ＥＢＴＭ）用于临床输血工作。

在输血治疗中，要求学生根据病例资料作出是否应该输血、输

哪种血液成分的判断；完善患者输血前“个性化”检查，如有多

次输血史和妊娠史的患者应检测不规则抗体；在用血方面应根

据患者所需血液成分作出更安全的选择，如洗涤红细胞应用于

自身免疫性溶血性贫血、高钾血症、肾功能障碍等患者，尽可能

减少输血不良反应。经过ＥＢＴＭ 的培养，培养学生临床思维

与分析问题的能力，完善输血治疗［８］。

４　加强理论与实践的结合，开展输血科见习

４．１　输血科、血液中心的参观学习　为使输血学检验更好地

与临床相结合，《临床输血学检验》安排了到医院输血科和血液

中心的临床见习。通过输血科的参观，同学们熟悉了临床用血

的整个流程、血型鉴定的５大常规实验、最常用的血液制品种

类等。为加深对成分血制备、机采血小板等课堂教学的直观认

识，作者还组织学生到中国人民解放军重庆血站参观学习，同

学们掌握了临床献血的筛查项目，观摩了成分采血、血液成分

制备以及病毒灭活的过程。通过临床见习，加强学生的输血安

全意识，深切体会到在整个输血治疗过程中，无论血源准备、储

存、运送及输血安全检测都是输血安全中极为重要的环节。通

过临床见习，把理论与实践相结合，用理论来指导实践，在实践

中升华理论，同学们对输血检验的重要性有了更深刻的认识。

４．２　教学医院相关科室实习　在学生实习轮转中，作者安排

学生于医院的输血科实习，时间为１个月，也有医院为培养输

血技师，实习轮转时间为６个月。由输血科老师亲自带教，要

求学生不仅掌握标准操作方法，还要能合理解释结果。例如学

生对急性感染患者在进行聚凝胺法交叉配血试验时，主侧阴

性，次侧弱阳性，而抗球蛋白法均为阴性，思考患者是否为脓毒

血症影响红细胞表面抗原的改变会造成凝集，通过自身５％红

细胞悬液与自身血浆配合的补充试验，在镜下观察发现自身红

细胞也出现弱凝集，而充分洗涤患者红细胞后弱凝集消失。有

临床试验表明：聚凝胺法易受各种因素影响，产生假阳性或假

阴性结果，故在急性感染患者的配血试验中应以抗人球蛋白法

为准［９］。由此可见，在输血科结合患者具体情况的各种思考及

探索将切实提高学生提出问题、分析问题和解决问题的能力。

５　教学前景展望

如今标准的血液成分的有效性和安全性已达有史以来的

最高水平。然而，血液制品的进一步发展仍是十分必要的［１０］。

而输血学这门年轻的学科，在前辈们多年以来的不断摸索总

结，以及同行们的不懈探索中，取得了令人瞩目的发展。通过

作者在理论教学、素质教育以及临床实践等多方面的教学探

索，将填补检验专业同学输血知识的空白，拓宽了同学们的就

业范围，为社会输送越来越多的全面发展的输血学检验人才，

以全面辅助临床用血，使输血治疗更加安全有效，尽最大努力

“除人类之病痛，助健康之完美”。
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