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practice theory (DPT). Methods A research team was established to develop a virtual simulation platform tailored for clinical
medicine students. The platform was constructed based on real clinical cases, starting with common clinical symptoms and framed
around clinical diagnostic procedures. A total of 305 undergraduates majoring in clinical medicine of Grade 2022 of Hunan
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University of Chinese Medicine were selected as research subjects. The students were divided into control group and experimental
group by the random number table method, with 153 students in the control group and 152 in the experimental group. The
experimental group adopted the "cloud -based CBL" teaching model using the platform, while the control group followed the
traditional clinical case analysis teaching approach. The co urse assessment scores of the two groups were compared, and a
satisfaction survey regarding platform usage was conducted. Results In formative evaluation, compared with the control group, the
experimental group showed improved scores in case documentation, teamwork, and medical ethics (P<0.001). In summative evaluation,
the experimental group also outperformed the control group in areas such as medical history taking, auxiliary examinations, and
analytical decision-making (P<0.001). Regarding teaching cases, 95.30% of students (with 67.78% strongly agreeing and 27.52% agreeing)
believed that the teaching cases reflected the clinical diagnostic process. Additionally, 94.63% of students (66.44% strongly agreeing
and 28.19% agreeing) felt that the cases effectively cultivated their clinical thinking abilities, and 89.94% of students (57.05%
strongly agreeing and 32.89% agreeing) were confident in their ability to quickly adapt to their roles. In terms of interface design,
91.94% of students (61.74% strongly agreeing and 30.20% agreeing) considered the layout of the operational interface to be reasonable,
while 89.27% of students (52.36% strongly agreeing and 36.91% agreeing) believed that multimedia elements such as images, audio,
and video were used appropriately. Regarding user experience and satisfaction with technical services, 87.25% of students (63.76%
strongly agreeing and 23.49% agreeing) found the platform operations to be simple and convenient, 85.23% of students (56.37%
strongly agreeing and 28.86% agreeing) considered the platform to operate smoothly with fast response times, and 86.57% of
students (60.40% strongly agreeing and 26.17% agreeing) believed the platform ran stably. Overall, 94.63% of students (75.17%
strongly agreeing and 19.46% agreeing) expressed satisfaction with the course. Conclusion The virtual simulation platform for
clinical thinking training based on DPT and "cloud-based CBL" demonstrates favorable application value. It can effectively help
students familiarize themselves with the clinical diagnosis processes, enhance their clinical thinking, teamwork, analytical and
decision-making abilities, and boosts their professional confidence. Therefore, it is worthy of further promotion and application.

也运藻赠憎燥则凿泽页 deliberate practice theory; cloud-based CBL; virtual simulation; clinical thinking training; teaching model

临床思维是医务人员利用其医学知识尧技能和

经验袁通过分析尧综合尧判断尧推理等来理解尧诊断和

治疗疾病的能力袁即收集患者病史资料并对其归纳分

析袁从而做出医疗决定[1-2]遥 在这个过程中袁医务人员

需要依据每个病人的临床特征和情况袁基于医学知

识和临床经验进行合理判断遥 在医学教育领域袁临
床思维技能的培养至关重要袁因为它直接影响着医

学生和医生在临床实践中的表现和医疗决策的质

量[3]遥 临床思维的培养有助于提高医务工作者的工作

能力袁减少误诊尧漏诊的发生[4]遥
叶野健康中国 2030冶规划纲要曳[5]和叶关于加快医

学教育创新发展的指导意见曳[6]强调袁从野以治病为

中心冶转向野以健康为中心冶袁提出要培养临床核心能

力过硬的实战型人才袁对医学专业人才临床思维能力

的培养要依据野早临床尧多临床尧反复临床冶的理念袁
使野诊断符合率逸90%冶遥因此袁构建基于虚拟仿真技

术的临床思维训练课程非常有必要[7]遥
案例式教学渊case-based learning, CBL冤是一种

以案例为核心的教学方法袁旨在通过引导学生分析尧
讨论真实的临床病例袁提高学生分析和解决问题的

能力袁培养学生的临床思维[8]遥 本研究团队构建临床

思维训练云平台袁选取临床真实案例袁按诊疗逻辑

拆解为病史采集尧体格检查尧辅助检查尧诊断分析尧
治疗方案等模块袁并转化为系统可识别的数据格式

后录入平台数据库袁创造性地开展基于云平台的 CBL袁
故将其称为野云 CBL冶袁即在思维训练云平台袁利用虚

拟仿真技术模拟临床实际场景袁以临床常见症状为

起点袁展开人机对话遥 学生在教师引导下分成学习小

组袁组内同学多人协作在云平台进行野问诊-体格

检查-辅助检查-诊断治疗冶的临床诊断全流程训

练袁不受时间尧空间的限制袁可以反复进行遥在本科阶

段进入临床见习前让学生熟悉临床诊断流程袁初步

建立并培养临床思维遥
刻意练习理论渊deliberate practice theory, DPT冤

是 1993 年由瑞典心理学家安德斯窑埃里克森提出

的袁他认为卓越的专家是通过合理组织的刻意练习

逐渐训练出来的[9]遥 DPT 在国内医学高等教育尤其

是临床思维训练方面应用极少遥
本研究基于 DPT 构建临床思维训练虚拟仿真

平台袁按照野目标-专注-复盘-挑战-进阶冶的设计思

路袁根据临床常见真实病例设计教学案例袁实施野云
CBL冶的教学模式袁形成临床思维良性发展的培养闭

环袁在学生进入临床实习前通过刻意反复训练使其

熟悉临床诊疗流程袁为其进入临床工作奠定基础遥
1 临床思维训练虚拟仿真平台的设计与建设

1.1 平台建设的团队组建

组建一支由 20 名成员组成的团队袁包括教学管
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理人员尧专兼职教师及某医教科技公司工程师遥 专

兼职教师由湖南中医药大学渊简称野学校冶冤具备内尧
外尧妇尧儿尧急诊等学科背景的专职教师或临床兼职

教师组成袁包括中级职称教师 6 名袁副高级及以上职

称教师 7 名袁年龄为 32耀55 岁袁从事临床工作或本科

教学工作均在 10 年以上袁主要负责把整理后的临床

真实病例设计成教学案例袁并负责教学的实施曰教学

管理人员负责教学任务的编排尧平台数据管理及教

学评价曰工程师负责平台的建设和功能维护等遥
1.2 平台建设的技术方案

采用 Node.js 作为服务端开发语言袁使用 Vue.js
作为前端框架袁结合 Express 框架构建高效后端服

务曰通过模块化设计实现业务逻辑分层袁基于HTML5+
CSS3+JavaScript 构建响应式界面遥使用 MongoDB 作

为主数据库袁用于存储结构化与非结构化混合数据袁
MongoDB 的文档模型能够灵活适配多端数据结构

需求遥 服务器采用 Windows Server 2012 Datacenter
操作系统袁客户端支持 Chrome尧Firefox尧Edge 等 Web
浏览器袁同时兼容 App 端袁实现多端数据同步遥 经过

授权的教师和学生可通过互联网登录访问系统袁系
统操作便捷且稳定性高遥
1.3 DPT指导下的构建思路

DPT 框架分为野目标-专注-复盘-挑战-进阶冶
5 个维度遥 专家小组按照 DPT 框架和临床医学专业

水平测试大纲要求设计课程目标袁将临床真实病例

设计成教学案例袁教学目标为临床常见症状的问诊

内容和诊断思路曰通过云平台开展 CBL袁学生专注处

理案例袁结束后在教师的引导下进行复盘曰学生反思

总结之后袁通过反复地刻意训练袁达到临床决策力尧
团队协作能力的进阶遥 教学案例涉及临床常见的 20
个症状渊发热尧水肿尧咳嗽尧咯血尧发绀尧呼吸困难尧胸
痛尧心悸尧呕血尧腹痛尧腹泻尧黄疸尧血尿尧腰痛尧少尿尧
头痛尧眩晕尧晕厥尧抽搐与惊厥尧意识障碍冤的诊断思

路袁涵盖内尧外尧妇尧儿尧急诊科等常见疾病袁利用虚

拟仿真技术进行临床场景模拟袁学生通过疾病诊断

流程的反复训练袁熟悉整个流程袁为其进入临床工作

夯实基础遥在 DPT 指导下袁具体的课程设计和虚拟仿

真临床案例教学实施流程渊以胸痛为例冤详见表 1遥
表 1 DPT指导下的临床思维训练课程实施流程渊以胸痛为例冤

Table 1 The implementation process of clinical thinking training course guided by DPT
(taking chest pain as an example)

课程设计实施流程

确定目标

采集病史

体格检查

辅助检查

初步诊断

治疗方案

反馈复盘

应对挑战

反复练习

获得进阶

具体内容设计

能够熟练地对胸痛患者进行问诊尧具备识别致死性胸痛的临床决策

能力尧构建多维度的胸痛诊断逻辑链遥
目标院具备清晰的病史采集思路袁尤其是现病史的问诊袁熟悉胸痛的

常见病因及临床特点曰
仿真度院人机对话袁接近真实问诊遥
目标院根据现病史袁能够选择出需要重点检查的部位及项目内容曰
仿真度院阳性体征提供图片尧视频或音频资料遥
目标院通过进一步的实验室检查及影像学检查验证或修正初步诊断曰
仿真度院实验室检查尧胸部 CT 检查均配有检验报告单尧CT 影像图片遥
目标院归纳分析所有临床资料能够得出野主动脉夹层冶的初步诊断曰
仿真度院选择主要诊断尧鉴别诊断及支持依据尧不支持依据遥
目标院了解本案例诊断野主动脉夹层冶的临床分型尧对应治疗方案及中

医治疗手段曰
仿真度院与临床医嘱一致袁包括护理常规尧治疗原则尧治疗计划等遥
目标院总结野OPQRST冶的现病史问诊要点口诀袁根据训练得分反馈问

诊尧体检和辅助检查遗漏点曰掌握致死性胸痛的常见病因和临床特

点曰熟悉和内化诊断思路遥
目标院要求再次训练得分较第一次得分进步超过 20%袁以后每一次重

复练习要较之前有进步袁能够得到 90%分数后袁尝试训练胸痛的其他

案例遥
目标院通过课后的练习-反馈-练习袁在不断重复中完成对胸痛诊断流

程的进阶遥

师生活动

课前学习回顾尧总结问

题清单尧确立学习目标

人机对话尧撰写现病史

人机对话尧记录体征

人机对话尧记录结果

查阅资料尧分析结果

组内讨论尧提出诊断

查找指南尧分组讨论尧
了解治疗

教师引导尧小组汇报尧
反馈复盘尧查漏补缺

再次练习尧提高要求尧
举一反三

课后病例尧反复练习尧
获得进阶

对应 DPT 维度

维度 1
确立练习目标

维度 2
专注练习

维度 3
及时反馈

维度 4
走出舒适区

维度 5
重复-纠错-改进

注院OPQRST 代表起病渊Onset冤尧诱因/缓解因素渊Provocation/Palliation冤尧性质渊Quality冤尧部位/放射痛渊Region/Radiation冤尧程度渊Severity冤尧时间特

点渊Timing冤遥
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1.4 平台功能介绍

平台分为教师端尧学生端及管理人员端遥
1.4.1 教师端 教师依托学校合作附属医院的医疗

数据信息系统袁借助搜集的临床案例数据袁构建以症

状为出发点的临床思维训练平台体系遥 在真实临床

病例的基础上袁设计成适合临床医学专业本科生第

六学期使用的教学案例库袁包括病史资料尧体格检

查尧实验室检查尧其他辅助检查尧诊断及治疗方案 6
个方面的内容袁且对患者身份信息等均进行隐私保

护处理遥
平台上教师端具有整体病例编辑尧专项训练病

例编辑渊如病史采集站尧体格检查站等冤尧学习资源编

辑尧练习管理尧考试管理等功能遥
1.4.2 学生端 学生端可以在教师建设的学习资源

库进行自主学习袁完成教师发布的临床案例练习任

务或考试袁即在平台模拟临床诊断流程袁以常见临床

症状为起点袁从病史资料尧体格检查尧实验室检查尧其
他辅助检查到提出初步诊断及治疗方案袁通过反复

地训练培养临床思维能力遥 学生可查看自己的学习

记录及每次练习得分情况遥
1.4.3 管理端 能够管理教师及学员等组织架构袁
并具备针对访问人数尧考试情况尧在线人员尧在线时

长尧练习情况等数据的后台监控和统计分析等功能

模块袁教师可以通过管理端进行上述数据的可视化

分析袁从而帮助教师更好地开展基于野云 CBL冶的教学袁
实现教学尧自主练习尧考务及管理智能化尧一体化遥
2 临床思维训练虚拟仿真平台的应用及效果

评价

2.1 对象

选取 305 例湖南中医药大学 2022 级临床医学

专业本科生作为研究对象袁采用随机数字表法将学

生分成对照组和试验组袁其中对照组153 人袁试验组

152 人遥 研究对象为刚学习完医学基础课程及诊断

学等桥梁课程尧均未接受过临床思维训练的学生袁两
组研究对象的性别尧年龄及前期专业课成绩比较袁差
异均无统计学意义渊P>0.05冤袁满足分组同质性要求遥
详见表 2遥
2.2 教学实施

2.2.1 试验组 在以学生为中心尧教师为引导的教

学理念下袁开展基于野云 CBL冶的教学活动遥 渊1冤课

前院教师提前1 周发布课前线上学习清单遥 学生提前

使用电子设备登录学习平台袁点击学习任务单袁通过

学习主题渊如发热等症状冤相关的文档尧视频尧语音尧
图片尧PPT 等内容袁并完成平台习题袁测试完成后由

平台 AI 助教整理错题袁计算答题正确率袁形成学习

效果评价袁学生重新对错题进行作答后方能退出遥教
师在平台后台可以查看所有学生的学习次数尧学习

时间尧作答正确率等情况袁并通过课前调查问卷总

结问题清单袁确定教学目标遥渊2冤课中院教师根据问题

清单确定教学重点遥 采取野云 CBL冶教学模式袁将学

生随机分成病史资料组尧体格检查组尧实验室和其他

辅助检查组尧诊断组与治疗组渊每组约 4 人冤袁从主题

症状的病例为切入点袁在教师的引导下袁学生借助云

诊室渊即临床思维训练系统冤实现组内协同袁完成野病
史资料-体格检查-实验室和其他辅助检查-诊断-
治疗冶的全流程训练袁各组展开小组讨论后派代表进

行任务汇报袁如在野发热冶为主诉的临床案例中袁病史

资料组汇报问诊的内容和结果袁 并写出现病史曰体
格检查组汇报重点的体格检查项目内容曰实验室和

其他辅助检查组汇报选择的实验室检查项目和影

像学检查项目等曰诊断组则汇报初步诊断曰治疗组提

出初步的治疗方案遥 教师针对各组汇报内容进行归

纳梳理袁引导学生对问诊内容查漏补缺袁对体格检

查尧实验室和其他辅助检查的项目选择及检查结果

进行识别与分析整理袁引导学生进行诊断与鉴别诊

断袁最后学习处理原则与治疗方案遥 渊3冤课后院教师发

布课后练习袁学生登录平台系统展开反复训练袁书写

反思袁总结经验遥 授课期间平台 24 小时开放遥
2.2.2 对照组 与试验组的授课教师尧学时数尧教学

内容均相同遥采用传统课堂教学模式袁教师在课堂上

运用幻灯片展示临床案例袁学生分组讨论案例并进

表 2 两组学生基本资料比较

Table 2 Comparison of general information between the
two groups of students

组别 n
性别/例

男 女
年龄渊曾依s袁岁冤

对照组

试验组

t 值/字2 值
P值

153
152

70
68

83
84

20.08依0.50
20.10依0.41
-0.262
0.794

77.66依7.64
76.80依8.23

0.950
0.343

前期专业课

成绩渊曾依s袁分冤

0.032
0.859
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表 3 课程考核评价体系

Table 3 Course assessment and evaluation system
评价类型

过程性评价

终结性评价

具体项目

病历书写

资料分析

团队协作

医德医风

病史采集

体格检查

辅助检查

分析决策

评价方式

教师评价

组间互评尧教师评价

组间评价尧教师评价

学生自评尧教师评价

平台交互式评分

平台交互式评分

平台交互式评分

平台交互式评分

所占分值/分
10
10
5
5
20
20
10
20

行归纳尧整理与分析袁提出初步诊断袁并讨论治疗方

案遥 学生课后书写学习总结并进行反思遥
2.3 效果评价

2.3.1 课程考核评价体系 包括过程性评价渊30%冤
及终结性评价渊70%冤袁总分 100 分遥其中过程性评价

为课堂活动评价袁主要考查病历书写尧资料分析尧团
队协作尧医德医风 4 个方面的能力曰终结性评价实行

客观结构化临床考试袁进行临床诊断全流程考核渊包
括病史采集尧体格检查尧辅助检查尧分析决策冤遥 以上

评价环节采用单盲设计袁遴选 2 名具备相应教学经

验且未参与前期教学干预的评分者实施同步评分袁
评分者对考生基本信息及分组归属均不知情袁确保

评价结果客观可靠遥 临床经验丰富的教师专家团队

通过讨论将不同考察项目设置不同权重袁具体考核

评价体系详见表 3遥

2.3.2 平台使用满意度调查 团队运用德尔菲法编

制课程及平台满意度的调查问卷遥 问卷内容包括平

台的教学案例尧界面设计尧使用体验和技术服务满意

度以及课程总体满意度遥 在课程结束后袁通过电子

问卷对学生进行调查遥

2.4 统计学方法

采用 SPSS 27.0 统计软件进行数据的录入及分

析袁用野曾依s冶表示袁符合正态分布且方差齐的数据袁组
间比较采用两独立样本 t 检验袁以 P<0.05 为差异有

统计学意义遥
3 结果

3.1 平台建设及使用情况

截至 2025 年 6 月袁课程团队共建成临床教学案

例 20 个袁涵盖心血管内科尧呼吸内科尧消化内科尧肾
内科尧内分泌科尧神经内科及外科尧妇科尧儿科等临床

科室常见疾病袁符合本科阶段学生的认知水平遥试验

组学生每个案例训练平均时间约 42 min袁学生平均

总在线学习时间约 840 min袁每个案例平均在线练

习次数为 9耀12 次遥
3.2 两组学生课程考核评价成绩比较

在过程性评价中袁与对照组比较袁试验组病历

书写尧团队协作尧医德医风等方面的成绩均升高

渊P<0.01冤遥 在终结性评价中袁与对照组比较袁试验组

病史采集尧辅助检查尧分析决策方面的成绩均升高

渊P<0.01冤遥 详见表 4遥
3.3 平台使用满意度调查结果

课程结束后发放调查问卷 152 份袁共收到 149
份有效问卷袁有效问卷回收率为 98%遥 结果显示总

体满意度达 94.63%渊非常同意 75.17%尧比较同意

19.46%冤袁无不同意者遥 教学案例效果认可度较高袁
94%以上学生同意案例体现临床诊断流程尧培养临

床思维能力及助力适应临床角色曰界面设计方面袁
近 90%学生认可操作布局合理及多媒体使用得当曰
使用体验与技术服务表现良好袁85%以上学生认为

平台操作便捷尧运行流畅稳定袁仅极少数给出野一
般冶或野不同意冶评价袁整体反映平台各维度表现获

得广泛认可遥 详见表 5遥

表 4 两组学生课程考核评价成绩比较渊曾依s袁分冤
Table 4 Comparison of course assessment results between the two groups of students (曾依s, points)

组别 n
终结性评价

病史采集 体格检查 辅助检查 分析决策

过程性评价

病历书写 资料分析 团队协作 医德医风

对照组

试验组

t 值

P值

153
152

15.97依2.36
18.13依2.36

7.997
<0.001

16.99依3.69
17.94依5.06

1.885
0.0605

5.01依1.26
8.07依1.25
21.384
<0.001

15.25依3.05
17.05依2.99

5.213
<0.001

7.02依1.47
8.09依1.42

6.507
<0.001

7.07依1.55
7.44依3.48
1.182
0.2384

3.06依0.89
3.94依0.7

9.607
<0.001

2.87依0.73
3.98依0.82
12.443
<0.001
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表 5 平台使用满意度调查结果[n=149袁份渊%冤]
Table 5 Survey results of platform usage satisfaction [n=149, n(%)]

项目

教学案例体现了临床诊断流程

有效地培养我的临床思维能力

相信我能够迅速适应临床角色

操作界面设计布局合理

合理使用图片尧音视频等多媒体

平台操作简明便捷

平台操作流畅尧响应速度快

平台运行稳定

总体满意度

非常同意

101渊67.78冤
99渊66.44冤
85渊57.05冤
92渊61.74冤
78渊52.36冤
95渊63.76冤
84渊56.37冤
90渊60.40冤
112渊75.17冤

比较同意

41渊27.52冤
42渊28.19冤
49渊32.89冤
45渊30.20冤
55渊36.91冤
35渊23.49冤
43渊28.86冤
39渊26.17冤
29渊19.46冤

一般

5渊3.36冤
8渊5.37冤
12渊8.05冤
7渊4.70冤
13渊8.72冤
11渊7.38冤
16渊10.74冤
15渊10.07冤
8渊5.37冤

不同意

2渊1.34冤
0

3渊2.01冤
5渊3.36冤
3渊2.01冤
8渊5.37冤
6渊4.03冤
5渊3.36冤

0

类型

教学案例效果

界面设计

使用体验技术服务

满意度

4 讨论

数智化赋能高校教育教学转型升级袁是贯彻落

实国家教育数字化战略的重要行动袁中医药高校智

慧化建设是实现中医药高校教育教学数字化转型的

基础保障袁数智技术能够帮助教师和学生分析学情尧
丰富学习资源尧改革教学模式袁能够为学生打造个性

化学习空间曰数智技术的加持使得知识的生产和传

播更加便捷多元[10]遥
课程考核与满意度调查结果显示袁试验组在临

床思维尧团队协作等核心能力考核中表现更优袁且
90%以上学生对平台的教学案例尧界面设计及使用

体验表示认可袁总体满意度达 94.63%遥 说明合理应

用临床思维训练云平台袁能够培养学生的临床思维

能力及增强学生的职业自信遥
团队以临床思维训练云平台为依托袁以临床常

见病例为载体袁开展野云 CBL冶教学袁让学生能在云

平台通过团队协作从临床常见症状切入完成病例诊

断全流程训练袁并且能够进行反复多次地训练袁从而

有效提升学生对常见病例的临床诊断流程和诊断思

路的熟练程度袁强化学生问题识别与解决尧临床诊断

与反思尧团队协作等核心能力袁增强其胜任临床工作

的信心与临床适应力遥
近年袁部分医学高等院校正在积极进行虚拟仿

真尧临床思维训练等平台的构建和应用研究袁如项珍

珍 [11]等通过构建和应用胎盘早剥虚拟仿真实验教

学平台袁在培养学生的临床思维能力尧提高学习自

信心和掌握人文关怀要点等方面发挥了显著的作

用遥WANG[12]等对住院医师使用了临床思维培训系

统进行培训袁发现其科室轮转考试评分和 Mini-
CEX 评分显著高于未使用临床思维培训系统的医

师袁主要表现在病例记录以及整体临床思维决策方

面遥WANG[13]等开发了野XueYiKu冶应用程序来解决临

床思维培养难尧线下训练不足的问题袁明显提高了医

学生的学习主动性袁培养了学生的临床思维袁整体效

果较好遥以上这些研究结果与本研究团队的结果一

致袁都是充分利用数智化技术营造虚拟仿真临床场

景袁通过野师-生-机冶互动进行临床思维训练袁依据

平台结果反馈尧数据分析等助力学生复盘总结袁逐步

提升学生的临床思维能力遥
传统教学模式以教师为中心袁学生被动接受知

识袁这种模式导致学生学习主动性与参与度不足曰
教学过程往往重理论尧轻实践袁对学生临床思维能

力尧团队协作能力尧分析解决问题能力的培养更是

较为欠缺遥在 DPT 的指导下袁基于野云 CBL冶的临床思

维训练虚拟仿真平台构建并应用后袁依据课程考核

评价成绩和平台使用满意度调查结果袁学生对临床

诊断流程更加熟悉袁分析决策尧团队协作尧医德医风

等方面的素质均有显著提升遥 分析原因如下院渊1冤模
拟临床真实场景院平台利用数智化技术模拟临床真

实场景袁通过人机互动袁有效激发学生的兴趣曰渊2冤学
生课堂参与度高院传统幻灯片分享临床案例进行

教学活动时袁参与师生互动的学生有限袁而通过云

平台袁所有学生均能进行人机互动袁学生的教学活

动参与度达到 100%袁且数据实时同步袁效率高袁切
实提高训练效果曰渊3冤新颖的教学形式院云平台的教

学形式不仅能够提供丰富的教学资源袁而且互动性
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强袁有效提高学生的积极性和兴趣袁学生接受度高袁
更适合新时代年轻人个性化的学习习惯遥
5 结语

本研究在 DPT 指导下袁利用信息科学技术袁以临

床常见症状为逻辑起点袁以临床真实病例为载体袁通
过野云 CBL冶的教学模式袁在教师的引导下袁学生进

行临床诊断流程的反复练习袁从而帮助学生熟悉临

床诊断流程袁培养和提升学生的临床思维能力尧团队

协作能力尧分析决策能力尧医德医风水平等遥 但本研

究仍存在一定不足之处袁如样本来源较为单一袁只针

对某年级某一专业学生进行了训练袁且观察时间较

短袁暂未进行长期追踪等遥 未来袁研究团队将进一步

丰富案例种类和数量袁提高案例质量袁完善案例细

节袁不断优化考核评价策略袁将本平台推广应用于

其他医学专业本科生乃至规培生培养袁并开展远期

追踪观察遥 期望本平台的应用能切实有效提升医学

本科生的临床思维能力袁为社会培养具备优秀岗位

胜任力的卓越医学人才遥
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