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医药本科各专业规划教材使用现状分析
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［摘　要］目的：探讨医药类本科各专业规划教材使用现状及与国家要求的差距。方法：对２００９年度订购的
１８个本科医药专业使用的教材，按类别分为规划教材、非规划教材（含协编、自编教材）、和无正式教材三类，并
对规划教材的使用情况进行分析。结果：医药类各本科专业规划教材平均使用率为５８５９％，最高为６９４４％，
最低为３０３０％；必修课规划教材平均使用率５８５９％，最高为６９４４，最低为２４％。结论：应加大规划教材的选
用力度，确保教学质量稳步提高。
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　　教材是教学过程的三大要素之一［１］，它不仅

是教学的基本工具，也是信息传递的重要载体，教

材的合理选用直接影响到教学质量的好坏。规划

教材（教育部和卫生部规划）是医药学教材中的核

心教材，其使用率的高低也是衡量学校使用国家级

优质教材情况的一个重要指标。目前国内尚未见

对医学规划教材使用的分析。现对２００９年订购并
使用的医药学基础和专业教材中的规划教材使用

情况进行分析，报告如下。

１　资料和方法

１１　资料　使用教材管理系统（湖南青果软件公
司提供）的数据库导出２００９年订购和使用的１８个
医药专业（除英语和“两课”）的医药学基础和专业

课程教材的原始数据（招生不足４年的本科专业
未列入统计范围），根据教务处教学计划，１８个专
业开设的必修课为２５～３８门，选修课８～１７门。
１２　方法　根据类别将教材分为规划教材、非规
划教材和无正式教材三类。对２００９年１８个专业
使用的教材数据按此三类进行汇总，利用教材管理

软件系统自带数据分析功能和 ＭｉｃｒｏｓｏｆｔＥｘｃｅｌＸＰ
进行处理。为统计方便，表中专业Ａ、Ｂ、Ｃ、Ｄ、Ｅ、Ｆ、
Ｇ、Ｈ、Ｉ、Ｊ、Ｋ、Ｌ、Ｍ、Ｎ、Ｏ、Ｐ、Ｑ、Ｒ分别对应临床医
学、儿科学、麻醉医学、口腔医学、肿瘤学、眼耳鼻喉

科学、神经精神病学、急救医学、医学心理学、法医

学、药学、医学检验学、医学影像学、护理学、预防医

学、妇幼卫生、生物医学工程和医学生物技术各专

业。

２　结果

２００９年１８个本科专业使用的规划教材１０～
３２种、非规划教材 １５～２０种、无正式教材 １～６
种，三类教材使用的基本情况统计结果见表１和表
２。从表１可见，１８个本科专业中，规划教材使用
率最高为专业 Ｇ，达到６５６３％；最低为专业 Ｑ，为
３０３０％。各专业均有无正式教材的课程，其中以
专业 Ｑ最多，共６门，占１８１８％；专业 Ｃ最低，１
门，占２％。表２显示，所有１８个专业中，必修课
的规划使用率教材专业 Ｇ最高，为６９４４％；专业
Ｑ最低，为２４％。

３　讨论

本次调查发现，医药学基础和专业规划教材的

使用率最高６５３１％，最低仅３０３０％，平均使用率
５５９４％，这与国家相关要求有一定的差距，应引起
重视，并加大规划教材选用的力度。医药学规划教

材是卫生部和教育部统一组织编写，并随着医学科

学的发展而不断更新改版的精品教材，该系列的教

材大多数都能满足专业教学和医学人才培养的需

要，在国内医学教育界也是普通认同，属于有较高

影响和一定权威的教材［２］。教学质量是高等学校

的生命，使用一定数量和比例的规划教材是稳定和

进一步提高教学质量的前提条件和基本保证［３］。
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表１　各专业规划教材使用情况
Ｔａｂ．１　Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｐｌａｎｎｅｄｔｅｘｔｂｏｏｋｓ

ｕｓｅｄｉｎｖａｒｉｏｕｓｍａｊｏｒｓ

专业
规划教材

种数 ％
非规划教材

种数 ％
无正式教材

种数 ％
合计

Ａ ２４ ５４５５ １８ ４０９０ ２ ４５５ ４４
Ｂ ２８ ５９５７ １６ ３４０５ ３ ６３８ ４７
Ｃ ３２ ６４００ １７ ３４００ １ ２００ ５０
Ｄ ２９ ６０４２ １７ ３５４１ ２ ４１７ ４８
Ｅ ２８ ６０８７ １６ ３４７８ ２ ４３５ ４６
Ｆ ２６ ６０４７ １５ ３４６８ ２ ４６５ ４３
Ｇ ２７ ５７４５ １５ ３１８１ ５ １０６４ ４７
Ｈ ２５ ５４３５ １７ ３６９５ ４ ８７０ ４６
Ｉ ２９ ５９１８ １７ ３４７０ ３ ６１２ ４９
Ｊ ３１ ５９４８ ２０ ３７７５ ２ ３７７ ５３
Ｋ ２５ ６０９８ １５ ３６５８ １ ２４４ ４１
Ｌ ２０ ４５４５ ２１ ４７７３ ３ ６８２ ４４
Ｍ ３０ ６１２２ １８ ３６７４ １ ２０４ ４９
Ｎ ２３ ５４７６ １５ ３５６２ ４ ９５２ ４２
Ｏ ３２ ６５３１ １６ ３２６５ １ ２０４ ４９
Ｐ ３１ ６４５８ １５ ３１２５ ２ ４１７ ４８
Ｑ １０ ３０３０ １７ ５１５２ ６ １８１８ ３３
Ｒ １５ ３４８８ ２５ ５８１４ ３ ６９８ ４３

注：由于不同专业的课程设置有重复，因此在统计时相同的

教材以种数计。

表２　各专业必修课规划教材使用情况
Ｔａｂ．２　Ｓｔａｔｉｓｔｉｃｓｏｆｐｌａｎｎｅｄｔｅｘｔｂｏｏｋｓｕｓｅｄｆｏｒ

ｃｏｍｐｕｌｓｏｒｙｃｏｕｒｓｅｓｏｆｖａｒｉｏｕｓｍａｊｏｒｓ

专业
规划教材

种数 ％
非规划统编教材

种数 ％
无正式教材

种数 ％
Ａ １９ ５９３８ １２ ３７４９ １ ３１３
Ｂ ２０ ６４５２ １０ ３２２５ １ ３２３
Ｃ ２２ ６６６７ １１ ３３３３ ０ ０００
Ｄ ２０ ６２５０ １２ ３７５０ ０ ０００
Ｅ ２０ ６０６１ １２ ３６３６ １ ３０３
Ｆ ２０ ６４５２ １１ ３５４８ ０ ０００
Ｇ ２１ ６５６３ １０ ３１２４ １ ３１３
Ｈ １７ ５３１３ １２ ３７４９ ３ ９３８
Ｉ ２４ ６３１６ １２ ３１５８ ２ ５２６
Ｊ ２３ ６０５３ １５ ３９４７ ０ ０００
Ｋ １７ ６２９６ １０ ３７０４ ０ ０００
Ｌ １５ ４５４５ １６ ４８４９ ２ ６０６
Ｍ ２１ ６１７６ １３ ３８２４ ０ ０００
Ｎ ２１ ６１７６ １１ ３２３６ ２ ５８８
Ｏ ２５ ７１４３ １０ ２８５７ ０ ０００
Ｐ ２５ ６９４４ １０ ２７７８ １ ２７８
Ｑ ６ ２４００ １５ ６０００ ４ １６００
Ｒ １３ ３７１４ ２１ ６０００ １ ２８６

注：由于不同专业的课程设置有重复，因此在统计时相同的

教材以种数计。

　　本组资料显示，必修课规划教材的选用率平均
为５８５９％，最高６９４４％，最低为２４％。必修课是
专业教育的核心课程，是完成医药学专业教育的重

要教学途径。因此，在必修课程的教材选用上更应

该选用规划教材，确保主要课程教材选用省、部级

以上获奖和公认水平较高教材比例在 ９５％以
上［４］。我国现行的教育体制要求在教学中统一

规范教材的使用，尤其是教师在教学中基本要求

使用同一版本的教材。由于医学教育的特殊性，

在教学中往往按教师指定的教材进行专业学习，

很少给出参考教材。这就对教材的选用提出了

更高的要求。

　　调查发现，１８个专业都有无正式教材的课程，
其中生物医学工程专业有６门课程没有正式教材，
占该专业全部公共、基础和专业教材的１８１８％。
这是由于医学生物工程是一门较新的、交叉性和边

缘性学科，国内没有相对成熟的教材，或教材不适

合专业教学的需要，这是造成没有正式教材的主要

原因。应充分重视对这些专业没有正式教材使用

的问题，加强对这些课程教材的建设，出台相关政

策，确保在一定时期内分期分批解决这个问题，从

而稳定并确保教学质量的提高。在教材编写中，严

把“三基（基本理论、基本知识和基本技能）”、“五

性（思想性、科学性、启发性、先进性和适用性）”、

“三特定（指教材编写具有特定的对象、特定的要

求和特定的限制）”关［１］，注重教材编写与专业教

育对口，指导思想应从以老师为主转变到以学生为

主的轨道上去［５］。

　　本次调查中发现，现在使用的自编教材主要集
中在小专业的公共基础课程和医学基础课程。从

２００２年～２００７年，本院教师参编和自编教材、教学
参考书等共８８本（部），其中有６本（部）教材被卫
生部或教育部定为规划教材，但对其他非规划教材

的使用，还应建立起一套较为合理的质量监督体

系，以确保教材使用后教学质量的保证和提高。国

内有近９０％的高校认为应该采用教材评审推荐制
度［４］。

确保以规划教材为主导，兼以优秀、高质量的

协编和自编教材，是教材选用的指导原则。为稳定

和进一步提高教学质量，在今后的教材选用中，还

必须坚持进一步加大规划教材选用的力度，确保优

秀、高质量的协编教材和自编教材的选用监督和控

制，从而进一步规范教材的选用，保证教学质量。
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学方式。在教师整体把握和指导下，学生充分运用

现代化科技手段如图书馆、文献检索系统及网络等

多种形式进行自学，强调学生的主动参与，大大提

高了学习效果［５，６］。在西方国家，ＰＢＬ已成功应用
于医学教育中，这给我国现行的传统医学教育模式

以冲击，尤其是让从事医学教育的工作者思考，如

何在教学资源相对匾乏及课程体系设置有待完善

的条件下，使基础医学教育效果更好，学生提高更

大。

　　研究结果表明在病理生理学课程全部讲授结
束后进行有针对性的病例讨论，帮助学生更系统地

理解和梳理各章节的内容，有利于激发他们的学习

兴趣，培养他们独立思考的能力，教学中学生较为

主动，教学气氛活跃，深受学生欢迎，取得了良好

的教学效果，对期末成绩的提高也有明显的促进作

用。结果表明，实验组学生的病例分析题成绩、考

试成绩和对教学方法的评价均明显优于对照组学

生表明在病理生理学的教学过程中增加小班病例

讨论课可以明显提高学生将所学知识与临床实践

相结合的能力，提高理解、分析和解决问题的能力，

提高学习兴趣，顺利达到了教学目标。如果条件允

许，应在所有专业的学生中开展小班（３０人左右）
的病例讨论课，即ＣＰＢＬ教学法与ＬＢＬ教学法相结
合。ＰＢＬ教学法对于授课教师要求较高，不但要求
教师掌握扎实的学科知识，具备提出问题解决问题

的能力和灵活运用知识的能力，还要有良好的组织

管理能力，要善于调动学生积极性、寓教于乐、控制

课堂节奏，有一定临床经验或研究背景，也要具有

完整的知识结构、较强的语言表达能力及教学科研

能力。这就需要花费更多的精力以及对自己提出

更高的要求，对于教师的业务能力的提高具有促进

作用，达到了教学相长的目的。

通过教学研究表明，ＣＰＢＬ结合 ＬＢＬ的双轨教
学模式是一种高效率的教学模式，它适合于医学院

校病理生理学教学，有利于培养较高综合素质的人

才，能较好的将素质教育渗透到教学实践中，能较

好地运用于临床实践，取得了良好的教学效果，值

得推广应用和进一步深入研究。
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