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“体医教”融合背景下医护专业体育教学模式研究 
贾川川  张冰 

（商洛职业技术学院  726000） 

摘要：在体育教学中，公共体育课程的教学模式已无法满足医护专业学生，医护专业的体育教学需要与医学知识相结合。体育

与医学领域的融合既要结合医护专业特色发展医学的人文教育精神，又要结合体育预防、保健、康复三位一体的发展理念，打造一

条属于医护专业的体医融合之路。体医结合的教学模式可以引导学生进行科学运动，培养学生树立正确的“三观”，提升学生的体

育技能和医学素养。在体育结合的基础上融入“教”的概念，学生自身要学会如何健身，而且还要学会如何教会患者利用体育锻炼

帮助康复。 
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目前，大部分医护专业体育课程教学内容和公共课体育教学内

容一致，与医护专业契合度不高，没有发挥体医融合的特色[1]。体

医融合背景下的医护专业体育教师担负着比公共课体育教师更重

的责任，既要满足基本的体育教学目标内容，又要满足学生医疗体

育知识的交叉学习现代医学不能解决所有健康问题，但是可以通过

与体育结合学会如何教会患者利用体育锻炼达到康复的目的。因此,

医护专业应当充分认识“体医融合”教学模式的重要性,对体育教学

进行改革创新,将医学知识与体育知识相结合,扩展医学生的知识范

围,提升医学院校“体医融合”的教学水平,培养复合型医学人才。

本文在“体医”融合的基础上融入“教”的理念，不仅要让学生学

会怎样锻炼身体得到恢复而且还要会给患者去“教”，让患者能够

学会利用合理的体育锻炼配合医疗达到康复的目的。 

一、医护专业体育课教学存在的问题 

体医结合已经作为一项有关国民健康的国策并被写入《健康中

国 2030 规划纲要》，医学结合体育教学，是体育领域研究的重要

课题，同时也是体育教育改革的方向。就目前来看大多高校医护专

业体育课教学存在问题。问题主要体现在对体医结合认识不足、课

程内容设置、教学方法传统、专业师资缺乏等方面。 

（一）体育教学对体医结合的重要性认知不足。 

体医结合是一通过体育锻炼达到帮助恢复的新模式。目前的体

育教学还停强身健体学身、竞技教学上，并没有认识到通过体育健

身辅助医学康复的重要性，忽略了只有科学运动才能促进儿童身体

健康的真理，这对现代体育教学实效性的提升是相当不利的，应当

引起体育教育工作者的高度重视。 

（二）医护专业体育课程内容创新性不够 

在体育课中增加医护康复保健知识，去掉传统的以运动技能、

身体素质为中心的教学思想，树立“以人为本， 健康第一”的理

念，促进体医融合，发挥医学专业的优势，结合体育技能知识，通

过有效的体育锻炼配合医疗知识达到最终目的。 医护专业学生是

医疗服务行业的后备军，面对当前激烈的就业环境和复杂的医患关

系，只有拥有健康的体魄、过硬的心理素质和良好的人际沟通关系，

才能满足社会需求，胜任工作岗位。 

目前大多数高校体育教学模式都是素质训练+选项教学。选项

课项目的开设大多都是现代竞技项目，比如篮球、排球、羽毛球、

乒乓球、网球、瑜伽、跆拳道、武术等。教学形式还是倾向于普通

高校，并没有结合医护专业特色开展适合它们专业特色的项目，需

要多开展传统养生、体育保健、运动处方等多种形式的体医融合式

教学[2]。 

（三）教学方法过于传统，缺乏创新 

目前大多高校体育教学模式过于老旧，套用以往的传统教学模

式，教师教学生学，学生始终在模仿老师的动作，学生的自主能动

性、创新型体现不出来。在体育教学中，体医结合教学模式的教学

目标是让学生更科学地运动、激发学生最大的潜能、促进人体健康。

体医结合的思维实质是一种健康的生活方式，      

（四）懂得医护专业知识的专业体育教师缺乏 

在体育教学中，很多教师的医学知识相对薄弱，比如最简单的

拉伤、扭伤的紧急处理。运动的医疗保健知识更是知道的少之又少。

另外，学校的体育理论课时太少，往往都是以技能实践教学为主，

缺乏科学体育理论知识支撑，应当多设置一些类似运动与心理关

系、身心疲劳和运动的关系运动保健、运动康复等课程，让同学深

入掌握体医结合的理念，形成科学系统的运动理念和知识体系。 

二、“体医教”融合模式的必要性 

“体医融合”是将体育教学与医学专业知识教学进行有机结合,

从而提升学生综合能力的一种教学模式。 该模式是以体育教学为

主,将不同的医学学科进行深度 融入,从而促进体育与医学的融合。 

当前我国医护专业的体育教学与医学教学进行独立教学,使得医护

专业的体育教学教学质量和教学效果并得不到很好的提升。 若要

使学生获得更好的发展,就要将两种学科进行有效融合,因此采取

“体医融合” 的教学模式进行教学,对学生未来的发展有积极的促

进作用。但是仅仅将医学和体育融合仍不能满足现代医护专业学生

的需求。 

当前的很多疾病仅靠医学治疗很难见效，比如颈椎病、腰椎病

等疾病需要借助有效的体育锻炼来恢复。但这些病患的体育锻炼方

法谁来给教？这就要靠我们的医护工作者了，因此就要提倡“体医

教”融合模式。要在“体医”融合的基础上融入“教”的理念，不

仅要让学生学会怎样科学的锻炼身体得到恢复而且还要会给患者

去“教”，让患者能够学会借助科学的体育锻炼配合医疗达到康复

的目的。  

三、体医教融合的体育教学策略 

医护专业院校与其他院校不同，学生需要在具备医护专业基础

知识和掌握体育运动技能知识的同时，加深对体育、保健、医疗、

康复、急救等相关知识的储备，以服务于医疗工作。整合医护专业

的体育资源和医疗资源，培养学生开设运动处方、康复评定及运动

疗法并学会教给患者使用，使其通过体育运动帮助康复。体医教融

合的教学有助于运动学科的发展，医护类院校在开设体育课程时对

发展终身体育、健身指导及保健康复康复治疗、运动损伤的处理等

特色课程尤为重要。 

（一）转变教学理念，转换职业角色 

分析当前医护专业院校的教育模式可以发现,在对医护专业院

校的学生进行体育教学时,需要在原有的教育理念上进行有针对性

的修改,将教学理念从教会学生具体的知识技能调整为对学生进行

思想教育,突出健康生活的重要地位。 同时还需要教师以“体医教
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融合”的教育模式为基础,对学生进行相应思维的培养,使学生能更

加科学化、专业化地投入到日常的学习生活中,从而培养具有良好 

专业素质以及创新能力的医学人才[4]。 

作为医护专业院校，应充分认识到体育与医学之间的联系，将

两者紧密结合，并以体育教学改革为突破口，打破医学与体育的知

识壁垒，开展“体医教”融合教学，以实际应用为基础，融合三者

知识，培养出既懂医又能体又能教的复合型医学人才，探索出医学

院校体育教育的“体医教”融合之路。既要让学生学会怎样通过锻

炼得到恢康复而且还要会给患者去“教”，让患者能够学会利用合

理的体育锻炼配合医疗达到康复的目的。让学生在治病救人时是医

生，在开运动处方、教患者运用体育运动减轻病痛时是老师的这样

一个角色转换。 

针对医护专业学生这个特殊的授课对象,教师需要根据实际的

情况,在对医护专业学生进行理论教学的同时,更多地融入体育训练

相关知识和教育教学相关知识,让学生既提升了专业知识和水平,还

锻炼了身体了解了教育学知识。 不仅如此,学校还可以从制度的层

面对学生的体育课程进行有效规划,根据现实的情况来调整文化课

和体育课,让学生获得更好的发展。 

（二）细化课程教学体系 

以往传统的体育教学主要以运动技能教学为主,结合素质教育

主要锻炼学生的身体素质和某项运动技能教学，这样的教学能满足

大多数学生，但针对医护专业学生这些特殊群体就显得有些不足

了。 而现在,随着“体医融合”教育模式的逐渐推进,这种情况在慢

慢的好转。 

1、转变教学目标 

体育课程是实现体育教学目标的基本途径。体育课程目标是指

导学生通过体育学习与活动所要达到的预期效果。在体医教融合的

背景下，医护专业院校公共体育课程应向多元化的培养目标发展，

将传统的课程目标（身体健康目标、心理健康目标、运动参与目标、

运动技能目标）转变为以医学特色为中心的体育教学。在体育课中

增加医疗保健知识和运动健身理论、教育教学理论，培养学生“体

育+医疗+教育”的意识，培养既了解医学知识技能，又掌握运动、

健身、保健、康复、教育等技能的复合型人才，使医学相关专业的

学生拥有全面的医疗体育保健知识，掌握运动健身的技巧并能教会

患者使用[5]。 

2、增加理论课课时 

从目前教学来看体育课主要以实践运动技能为主，理论课很少

有，这就使得医护专业学生对理论知识掌握很少。增加理论课时，

在进行理论课程教学的过程中,教师可以从 “体医教融合”的模式

出发,更好地对学生进行专业的体育知识教学,其中应增加医疗体育

教学的比例。 而且在进行理论教学时,教师还可以针对不同的学生

设立不同的教学目标,达到“以人为本”的教学原则,这样一些身体

协调性不强、学习理解程度偏弱的学生就可以更好地投入到实际的

体育学习中，掌握更多的理论知识，用理论来指导实践教学，达到

事半功倍的效果。 

（三）设置医护专业特色的教学内容 

医护专业体育教学的关键在于以医学专业知识为导向，实现以

学生强身健体为主的教学目标。从基本的运动技能出发，锻炼身体

达到终身体育的目的，最终通过临床实践解决运动中遇到的实际问

题，提高医疗技术水平。在教学内容上除了身体素质、运动技能外

应加入特色的教学内容，比如：健身操、养生功法、太极拳、八段

锦等课程内容。开展医护专业某项技能专项训练[6]。 

在体育教学中,需要结合学生的理想去开展针对性的技能整合

与研发,以期追求教学的事半功倍。例如,针对护理专业的学生，为

了提高其扎针技术的稳定性和准确性,教师可以设计训练学生腕力、

手指力量的转盘飞镖类的项目,使其得到较为全面和针对性的训练。

因此开展“体医教融合”研究，改变教学内容和教学方式有利于局

部专项技能的成熟。 

（四）建立一支专业的师资队伍 

建立一支素质优良、结构合理的师资队伍是体育教学改革的重

要组成部分。近年来，新进的体育教师在学历层次上明显提高，对

体育研究也呈现多样化，青年教师应具备体育知识技能和体育医疗

的双重教学能力。由于运动医学人才短缺，运动医学师资力量相对

薄弱，彰显出医学院校培养体育教师医学知识的优越性。可利用医

学教学资源，使体育教师掌握运动解剖、运动生理、康复、救护等

医学知识，打破教师只会“体”，不懂“医”的尴尬局面，提高教

师自身素质。同时合理利用学校丰富的教学资源开展积极的学交

流，使得授课教师 具备“体医融合”的知识结构，并要保持不断

的更新，教师有拥有综合的知识结构才能使得学生获取体医学科交

叉的知识体系，从而拓展学生的专业视野，保证教学切实有效。 

积极引进运动医学专业的人才。目前，在专职教师的基础上，

可以引进运动医学专业的教师，培养教师体医融合能力的关键主要

是靠培养青年教师师资力量的提升，因为社会的不断进步 和发展，

青年教师人才参加教学与科学研究的机会更多[7]。 

（五）建立合理的教学评价体系 

建设多样化的评价体系是反映“体 医 融 合”人才培养质量

的关键所在。评价体系应有学校和社会两种尺度。前者以衡量学生

健康水平为主，包括以下几个方面。（1）评价目标：应反映学生真

实的学习情况，通过反馈信息对下一阶段的学习进行针对性的改

进；（2）评价形式：通过理论考试、技能考核、处方作业报告、实

践操作等，综合评价学生对知识和技能掌握的程度；（3）评价手段：

结合定量和定性、阶段与综合、学生自评和教师互评等手段，力求

对“体医 融合”教学效果做出全面客观的评价。医学生质量如何，

用人单位最有发言权。因此，学校应重视用人单位对毕业生的质量

评价，建立一套与用人单位时时对接的毕业生信息采集与反馈系

统，通过用人单位把实习生的评价意见和需求及时反馈给学校，帮

助学校按用单位需求进行质量监控，这样可以促使学校内部的教育

评价和社会的需求评价形成合力，完善多样化的评级体系，促进学

校培养和社会需求的一致性[8]。 

四、结论 

综上所述,在目前高校医学院校学生培养过程中,“体医教融合”

教学模式发挥了重要作用,对提升医学生综合素养和职业能力具有

重要意义。因此,为了更好的提升国民身体素质,推动我国医疗事业

的发展进步,需要医学院校对体育教学课程进行改革创新,建立实施

“体医教融合”教学模式,并优化体育教学与医学教学相融合的教学

机制,以发挥体育教育在医学院校人才培养中的优势与价值。 
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