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摘　要：为了评估问题导向学习法（PBL）在我国儿科临床教学中的应用效果，比较其与传统授课法（LBL）在理论成绩、

实践操作和病案分析能力等方面的差异。本文通过中国知网和万方数据库检索文献并纳入了 16 项研究，使用 Stata 15.1 进

行 Meta 分析，采用标准化均差（SMD）和随机效应模型，并进行 Meta 回归、发表偏倚及敏感性分析以验证结果的稳健性，

结果显示 PBL 教学法在提升理论成绩（SMD = 1.15, 95% CI 0.80–1.50, P < 0.0001）、实践操作能力（SMD = 1.13, 95% CI 

0.41–1.86, P = 0.002）和病案分析能力（SMD = 1.64, 95% CI 1.09–2.19, P < 0.0001）方面均优于 LBL 教学法。Meta 回归

分析表明，标准差变异率显著影响效应量，发表偏倚与敏感性分析无异常。综上，PBL 教学法在提升我国儿科临床教学中

的综合能力方面具有显著优势，但仍需进一步验证。

关键词：PBL 教学法；儿科临床教学；Meta 分析；教学效果

儿科学作为临床医学的重要二级学科，肩负着培养

具有扎实理论知识与实践能力的医学人才的重任 [1]。然

而， 传 统 以 教 师 授 课 为 主 的 教 学 模 式（Lecture-Based 

Learning，LBL）由于学生被动接受知识的局限性，已逐

渐无法满足现代医学教育对创新思维和自主学习能力的需

求。因此，探索更有效的教学方法成为儿科临床教学改革

的核心任务之一。

“ 以 问 题 为 基 础 的 学 习”（problem-based learning，

PBL）作为一种新型教学模式，特别强调学生的自主学习与

临床思维能力的培养。PBL 以学生为主体，通过辅导教师

的引导，围绕医学专题展开小组讨论，旨在激发学生的主

动性和创新思维。与 LBL 教学法相比，PBL 在设计理念、

实施方式、评估体系等方面存在本质区别 [2]。近年来，PBL

在我国医学教育，特别是儿科临床教学中的应用日益广泛，

且取得了较好的教学效果 [3]，但关于 PBL 教学效果的研究，

尤其是在理论成绩方面，仍存在一定争议 [4,5]。因此，本

文通过 Meta 分析系统评估 PBL 与 LBL 在我国儿科临床教学

中的具体应用效果，重点考察其在提升学生理论成绩、实

践操作能力和病案分析能力等方面的差异表现，为提升儿

科临床教学质量提供科学依据。

1. 资料来源与方法 

1.1 文献检索策略

通过中国知网和万方数据库进行文献检索。使用关键

词“PBL 教学法”、“问题导向学习法”、“儿科教学”

进行检索，检索时限为建库至 2024 年 9 月 5 日。文献筛选

由两名研究者共同进行，确保检索的完整性与准确性。 

1.2 纳入和排除标准

文献纳入标准：①研究对象为儿科或临床医学专业学

生； ②采用随机对照试验（Randomized Controlled Trial，

RCT）或类似 RCT 的分班级设计；③直接比较 PBL 与 LBL

教学法对学生理论成绩、实践操作能力和病案分析能力的

影响；④成绩采用百分制评分。

文献排除标准：①研究设计不清晰或未设置对照组的

文献；②研究对象不涉及儿科教学；③ PBL 与其他教学方

法联合应用的研究；④仅仅以优良率或通过率评估成绩的

文献；⑤综述类、会议论文、简报；⑥重复发表的文献。 

1.3 文献质量评价和数据提取

由两位研究者独立提取文献中的基本信息和效果指标，

包括理论成绩、实践操作能力及病案分析能力的均数和标

准差。质量评估使用 Revman 5.3 软件完成，若存在分歧则
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通过讨论解决，必要时请第三位研究者协助判断。 

1.4 统计分析

采用 Stata 15.1 软件进行 Meta 分析，通过 I² 检验评估

研究异质性，若 I² ＞ 50%，则采用随机效应模型；对于样

本数量超过 10 的研究，使用 Meta 回归分析异质性来源，

同时进行发表偏倚和敏感性分析 [6-8]。

2. 结果

2.1 文献筛选和质量评价

通过检索获得 459 篇文献，经过查重、筛选和阅读全

文后，最终纳入 16 篇研究文献 [4,5,9-22]。筛选流程如图 1 所

示。这些文献的研究对象共 1435 名学生，其中 PBL 组 729

例，LBL 组 706 例。学生学历层次包括中专、大专、本科

以及研究生，以本科为主。所有文献均报告了理论成绩数据，

其中 3 项研究检测了实践操作能力，4 项研究评估了病案分

析能力。纳入研究的基本特征见表 1。

图 1  文献筛选流程及结果

表 1  纳入研究的基本特征

纳入研究 PBL 教学
组人数

传统教学
组人数 学历 结局指标

连志明 1999 90 90 大专 理论成绩
解玉 2008 50 42 本科 理论成绩、病案分析

叶乐平 2009 68 67 本科 理论成绩
池美珠 2012 30 30 不明 理论成绩

方昕 2012 22 22 七年制 理论成绩、病案分析
洪敏 2015 65 67 中专 理论成绩

黄碧瑾 2015 34 34 本科 理论成绩
马超 2016 40 40 不明 理论成绩、实践操作
孙韬 2017 32 33 本科 理论成绩

张春艳 2017 44 40 七年制 理论成绩
袁博 2018 35 35 不明 理论成绩

潘艳莎 2019 119 109 本科 理论成绩
王涛 2019 10 10 本科 理论成绩、实践操作

冷雪荣 2020 30 30 本科 理论成绩、实践操作
马兰红 2021 27 27 本科 理论成绩、病案分析

魏倩 2024 33 30 不明 理论成绩、病案分析

2.2 PBL 教学组与 LBL 教学组理论成绩比较

所有纳入的 16 项研究均对理论成绩进行了评估，异质

性分析显示 P ＜ 0.0001，I2 = 89.1%，因此采用随机模型进

行分析。Meta 分析结果表明，PBL 教学组学生理论成绩显

著优于 LBL 教学组，SMD = 1.15，95% CI（0.80, 1.50），P ＜ 

0.0001( 图 2)。

图 2  PBL 教学组与 LBL 教学组理论成绩比较

2.3 PBL 教学组与 LBL 教学组实践操作成绩比较

在实践操作成绩方面，有 3 项研究进行了评估。异质

性分析结果显示 P = 0.019，I2 = 74.9%，采用随机效应模型

进行 Meta 分析。分析结果表明，PBL 教学组实践操作成绩

较 LBL 教学组更佳，SMD = 1.13，95% CI（0.41, 1.86），P 

= 0.002（图 3）。
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图 3  PBL 教学组与 LBL 教学组实践操作成绩比较

2.4 PBL 教学组与 LBL 教学组病案分析成绩比较

有 4 项研究对病案分析能力进行了评估。异质性分析

结果为 P = 0．014，I2 = 71.6%，采用随机效应模型进行

Meta 分析。结果显示，表明 PBL 教学组病案分析成绩显著

高于 LBL 教学组，SMD = 1.64，95% CI（1.09, 2.19），P ＜ 

0.0001（图 4）。

图 4  PBL 教学组与 LBL 教学组病案分析成绩比较的 Meta 分析

2.5 Meta 回归分析与异质性来源分析

由于实践操作和病案分析的研究数量少于 10 项，因此

仅对理论成绩的 Meta 分析结果进行异质性来源分析。根据

纳入研究的特征，通过 Meta 回归分析探讨了学历、样本量

和组内成绩变异率（标准差 / 平均值，CV）对异质性的影

响。结果表明，两组的成绩变异率（PBL 教学组：P = 0.004， 

LBL 教学组：P = 0.017）可能为异质性来源，而学历（P = 

0.231）与样本量（P = 0.596）对异质性没有显著影响（图 5）。

图 5  Meta 回归分析检测异质性来源

2.6 发表偏倚分析

采用 Egger's 测试和漏斗图对 16 项纳入研究进行发表

偏倚分析，结果显示 P = 0.097，未发现显著的发表偏倚，

表明研究结果具有较好的稳定性（图 6）。

图 6  漏斗图评估潜在的发表偏倚

2.7 敏感性分析

对 16 项纳入研究进行了敏感性分析，以确定个别研究

对 Meta 分析结果的影响。结果显示，剔除任何单项研究均

不会对整体结果产生显著影响，提示分析结果稳健可靠（图

7）。
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图 7  单项研究对结果影响的敏感性分析

3. 讨论

随着医学教育改革的深入推进，医学人才培养已从单

纯知识传递转向注重系统性知识体系构建和学习能力的持

续发展。在传统的儿科教学模式中，教师主导、学生被动

接受知识的方式虽在知识传递上较为高效，但常常导致学

生陷入机械记忆的窠臼，对知识的理解较为表面，缺乏在

实际临床情境中灵活运用的能力 [23]。临床医学需要学生在

复杂的情境下整合知识、迅速做出判断，因此传统教学模

式的局限性越来越明显。针对这种现状，如何通过创新的

教学模式来提升学生的临床思维能力和实际操作能力，已

成为儿科临床教学中的重要议题 [24]。

PBL 作为一种以学生为中心的创新教学方法，在医学

教育领域逐渐受到重视。PBL 通过设置实际或模拟的临床

案例，引导学生在团队中自主学习，教师从旁协助，而非

直接讲授知识。通过这种模式，学生不仅能逐步构建系统

化的知识框架，还能在理论与实践之间建立深层次联系，

提高解决实际问题的能力。近年来，国内许多医学院校逐

步将 PBL 应用于儿科教学，并取得显著成效 [26]。本研究的

Meta 分析结果显示，PBL 教学组在理论成绩、实践操作能

力及病案分析能力方面均优于 LBL 教学组。这一结果充分

表明 PBL 在提升学生知识掌握水平和实际应用能力方面的

优势，反映出 PBL 教学法在儿科教学中的潜力。

PBL 教学法的显著优势之一是能够有效提升学生的自

主学习能力。在传统教学中，学生往往被动接收知识，缺

乏主动性。而在 PBL 教学中，学生被要求通过查阅资料、

分析讨论等方式解决问题，这种方式不仅能培养学生独立

思考和获取信息的能力，还能增强他们对所学内容的掌控

感，从而激发更高的学习兴趣。对于未来从事临床工作的

医学生而言，快速获取和应用信息的能力至关重要，PBL

教学模式为他们的职业发展奠定了坚实基础。此外，PBL

教学法强调学生在小组讨论中的团队合作与沟通能力。在

临床实践中，儿科医生常需与其他专业人员合作，为病患

提供最佳诊疗方案。因此，团队协作能力和沟通技巧成为

现代医学教育的重要培养目标之一，而 PBL 恰恰通过小组

学习的方式有效锻炼了学生在这方面的能力。

此外，PBL 还能够培养学生的临床思维和解决问题的

能力。通过面对开放性问题，学生需以临床医生的角度思

考、推理和分析，培养其在复杂情况下的判断力。这种能

力在儿科尤为关键，因为儿科患者的特殊性要求医生能够

在有限的情况下迅速判断病情。PBL 通过设置真实的案例，

让学生在模拟情境中历练思维和决策能力，解决了传统教

学中理论与实践脱节的困境。这种训练方式还增强了学生

在多变环境中的适应性，使其在面对突发情况时更为从容。

然而，尽管 PBL 在儿科教学中表现出显著优势，其

应用中也面临一些实际挑战。首先，PBL 教学对师资和

资源的要求较高。PBL 需要充足的教师资源，并且要求

教师具备引导学生讨论和管理小组的能力，而国内部分

医学院校在师资力量上还存在一定不足。此外，PBL 的

实施还需要更多时间和场地，尤其在儿科这一专业性强

的领域，小组讨论和案例分析涉及大量细节，课程安排

也因此需做出调整。

PBL 教学中的异质性问题也是亟待解决的难点。Meta

分析显示，不同研究中 PBL 教学法的效果存在较大差异，

主要原因在于各院校在实施 PBL 时的方式不同，如教学时

长、问题设计、案例难度和教学内容的差异。不同学校在

资源和条件方面的差异，进一步加剧了这种异质性。因此，

在全国范围内推广 PBL 教学法的过程中，减少各院校间的

差异性显得尤为重要。未来的研究可以着力于 PBL 教学设

计的标准化，通过制定统一的教学流程和评价体系，确保

PBL 在不同院校的基本一致性，减少异质性对研究结果的

影响。此外，建立明确的教学目标和评估标准将有助于确

保教学效果的一致性 [27]。

尽管 PBL 在提升学生的临床思维和操作能力方面成效

显著，但其对学生自律性和自学能力的要求较高，部分学

生在适应上存在困难。特别是刚进入医学专业的低年级学
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生，由于知识储备不足，可能在面对复杂的临床案例时无

从下手。因此，为了让 PBL 教学法更好地适应不同年级学

生的需求，教师可以考虑在教学中逐步增加案例的复杂度，

从简单到复杂循序渐进，引导学生逐步适应这种学习方式。

对于低年级学生，可以引入更为基础的案例，使其能够在

掌握基本知识的同时培养初步的临床思维能力，然后随着

学年递增逐渐加深案例难度，以逐步提高学生的适应能力。

本研究在为 PBL 在儿科教学中的应用提供数据支持的

同时，也存在一定局限性。首先，纳入的研究数量相对较少，

且缺乏大规模多中心的随机对照试验（RCT），这可能会对

结果造成偏倚。因此，后续研究应引入更多高质量的 RCT

研究，尤其是多中心的对照试验，以进一步验证 PBL 教学

法在儿科教学中的有效性。同时，尽管 PBL 教学在理论和

实践层面表现出显著优势，但其在培养学生沟通能力、情

感共情和患者互动能力等“软技能”方面的影响仍需更多

实证研究支持。未来的研究应关注如何更好地评估 PBL 对

这些关键技能的影响，通过制定统一的评价标准，将这些

指标纳入 Meta 分析，以便能够全面地分析 PBL 教学的效果。

综上所述，PBL 教学法作为一种以学生为中心的创新

教学模式，在儿科教学中展现出显著的优势。它不仅打破

了传统教学模式的局限性，有效提升了学生的理论知识、

临床操作技能和病案分析能力，还通过自主学习和小组讨

论的方式培养了学生的团队合作能力和临床思维能力。虽

然 PBL 的实施仍面临资源需求高、异质性大等问题，但随

着教学设计的逐步统一化和标准化，这些问题可以得到有

效解决。未来的推广过程中，通过加强多中心合作和资源

共享，PBL 教学法有望在全国范围内得到更广泛应用，进

一步推动医学教育改革，提高儿科医学人才培养的质量。
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