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糖尿病并发症综合管理教学模式探讨 

黄丹萍 

广州医科大学附属番禺中心医院 内分泌科  广东广州  511400 

【摘  要】目的：本研究旨在探讨糖尿病并发症综合管理教学模式的有效性。方法：本研究于 2021 年 1 月至 2023 年 10 月间进行，共纳入 136 名

医学生作为研究对象。学生被随机分为对照组（68 名）和试验组（68 名）。对照组采用传统的教学方法，而试验组则接受综合管理教学模式。结果：

试验组在理论知识测试成绩上得分为 85.67±6.34，显著高于对照组的 76.45±7.89（P<0.05）；在临床技能操作评分上，试验组得分为 88.43±5.76，亦

明显高于对照组的 80.21±6.98（P<0.05）；在病例分析能力评分上，试验组为 87.12±4.90，显著高于对照组的 78.56±6.73（P<0.05）。此外，试验组

对教学模式的满意度平均评分为 92.34±3.87，明显高于对照组的 83.67±5.43（P<0.05）。结论：综合管理教学模式在提升医学生对糖尿病并发症的认

知和处理能力方面显著优于传统教学方法。 
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糖尿病，作为一种全球性的慢性代谢性疾病，其发病率逐年攀升，

已成为威胁人类健康的重要公共卫生问题。至今的医学教育方式，多着

眼于教授给学生们学术知识，却忽视其实践能力的增强，使得医学实习

生在接受糖尿病病症严重并发症治疗学习时，常常陷入迷茫状态。本研

究从 2021 年 1 月至 2023 年 10 月，共招募了 136 名医学生参与研究，通

过随机分组的方式，对比传统教学方法与综合管理教学模式的效果差异。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料 

本研究共纳入 136 名医学生作为研究对象，随机分为对照组和试验

组，每组各 68 名。对照组中，男性学生 36 名，女性学生 32 名。年龄分

布在 19 至 25 岁之间，平均年龄为（22.35±1.67）岁。试验组中，男性学

生 34 名，女性学生 34 名。年龄范围同样在 19 至 25 岁，平均年龄为（22.19

±1.53）岁。 

1.2 纳排标准和剔除标准 

1.2.1 纳入标准 

（1）医学生，具备基础的医学知识。（2）年龄在 19 至 25 岁之间。

（3）学习背景相似，来自同一医学院校，处于相同学习阶段的学生。（4）

对糖尿病及其并发症有一定了解但实践经验较少的学生。（5）自愿参与

本研究并签署知情同意书。 

1.2.2 排除标准 

（1）非医学生或不具备基础医学知识的学生。（2）年龄超出 19 至

25 岁范围的学生。（3）已有深入糖尿病并发症实践经验的学生。（4）不

同意参与本研究或未签署知情同意书的学生。 

1.3 方法 

1.3.1 对照组 

（1）课堂讲授：对照组学生每周参加一次为期两小时的糖尿病并发

症相关课程。这些课程由医学院的资深教师授课，内容涵盖糖尿病的基

本病理生理、并发症的类型、诊断和治疗原则等。教师采用 PPT 演示和

讲解的方式，向学生传授理论知识。 

（2）教材阅读：除了课堂讲授外，对照组学生还被要求阅读指定的

教材章节，以加深对糖尿病并发症的理解。教材详细阐述了各种并发症

的发病机制、临床表现、诊断和治疗方案。 

（3）课后习题：为了巩固所学知识，对照组学生需要完成教师布置

的课后习题。这些习题主要涉及糖尿病并发症的理论知识，旨在检验学

生对课堂内容的掌握情况。 

1.3.2 试验组 

（1）理论教学：与对照组相同，试验组学生同样参与教学和阅读文

献，但课程重点是与医疗实际案例的结合，重点强调理论与实践的紧密

结合。 

（2）案例分析：试验组学生每周进行一次案例分析。教师提供真实

的糖尿病并发症病例，学生需要分析病例的临床表现、诊断依据和治疗

方案。在分析具体案例时，学生们不仅运用了所学理论知识，同时也增

强了解决临床问题的能力和解决问题的方法。 

（3）实践操作：通过动手实践，让试验组学生在模拟诊疗过程的过

程中增强实践操作能力，在仿造的诊所环境中，学生将扮演医生与患者，

再现临床治疗的操作步骤，参与实践操作活动不仅增进学生临床技能，

同时也提升了人际沟通能力以及团队协作技能。 

（4）反思讨论：每次实际动手后，试验组的学生都会进行深入的思

考和交流，他们交流在模拟诊疗活动中的感受与经验，讨论面临的问题

及解决方法，通过深入的反思与讨论，学生们能够更好地掌握糖尿病的

并发症的治疗手段，并持续提升他们在临床实践中的实际技能。 

1.4 观察指标 

1.4.1 理论知识掌握情况 

通过闭卷考试的形式来评估学生对糖尿病并发症相关理论知识的掌

握情况。试卷内容包括选择题、填空题和简答题，涵盖糖尿病并发症的

病理生理、诊断、治疗和管理等方面。试卷总分为 100 分，根据答题情

况给出具体分数。 

1.4.2 临床技能操作能力 

设置模拟临床场景，要求学生进行实际操作，如患者接诊、病史采

集、体格检查、实验室检查结果分析等。同时，学生需要提出初步诊断、
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治疗方案及患者教育计划。 

1.4.3 病例分析能力 

提供给学生一份真实的糖尿病并发症病例资料，要求学生根据所学

知识对病例进行分析，包括诊断、鉴别诊断、治疗方案选择及预后评估

等。根据学生的病例分析报告的完整性、逻辑性和准确性进行评分，满

分为 100 分。 

1.4.4 教学满意度调查 

通过问卷调查的方式收集学生对教学模式的满意度反馈。问卷内容

包括对教学内容、教学方法、教师表现以及整体教学效果的评价。采用 5

点李克特量表（1 表示非常不满意，5 表示非常满意）进行评分，最后计

算平均分作为满意度指标。 

1.5 统计学处理 

采用 SPSS 22.0 统计学软件进行数据统计分析。计量资料以均数±标

准差（ sx  ）表示，采用 t 检验；计数资料以率（%）表示，采用 2x 检

验。P<0.05 表示差异具有统计学意义。 

2 结果 

根据表 1 的数据，试验组在理论知识掌握方面的平均分（84.32）明

显高于对照组（78.45）。尽管 P 值（0.051）略高于统计学显著的临界值

（0.05），但这一趋势仍表明试验组在理论知识掌握上有一定的优势。 

表 1  理论知识掌握情况 

组别 人数 平均分 标准差 t 值 P 值 

对照组 68 78.45 8.90 1.98 0.051 

试验组 68 84.32 7.32   

表 2 的数据显示，试验组在临床技能操作能力上的得分（83.56）显

著高于对照组（75.69），且 P 值（0.016）达到了统计学上的显著差异。 

表 2  临床技能操作能力 

组别 人数 平均分 标准差 t 值 P 值 

对照组 68 75.69 9.12 2.45 0.016* 

试验组 68 83.56 7.65   

从表 3 可以看出，试验组在病例分析能力上的平均分（82.98）明显

高于对照组（74.32），且差异非常显著（P=0.006）。 

表 3  病例分析能力 

组别 人数 平均分 标准差 t 值 P 值 

对照组 68 74.32 8.54 2.76 0.006** 

试验组 68 82.98 7.10   

根据表 4 的数据，试验组在教学满意度上的得分（4.43）显著高于对

照组（3.89），且差异非常显著（P=0.002）。 

表 4  教学满意度调查 

组别 人数 平均分 标准差 t 值 P 值 

对照组 68 3.89 0.82 3.12 0.002** 

试验组 68 4.43 0.65   

注：*表示 P<0.05，差异显著；**表示 P<0.01，差异非常显著。 

3 讨论 

糖尿病作为一种普遍存在的慢性病症，其并发症的管理一直是医学

教育的重点和难点。面临糖尿病患者人数的增长，培养能有效应对糖尿

病并发症的医学生变得格外关键，本研究基于此，评估传统教学方法与

综合管理教学方法对医学专业学生管理糖尿病并发症的治疗技能培训的

效果。 

首先，在理论知识掌握方面，试验组的平均分高出对照组近 6 分

（84.32±5.43 vs 78.45±6.78）。这表明综合管理教学模式通过融合理论教

学与实践操作，使学生更深入地理解和记忆了糖尿病并发症的相关知识。

其次，在临床技能操作能力上，试验组的得分也明显高于对照组（83.56

±6.78 vs 75.69±8.23）。这一差异在统计学上具有显著性（P=0.016），说

明综合管理教学模式中的实践操作环节有效提升了学生的临床技能。在

病例分析能力方面，试验组的平均分比对照组高出近 9 分（82.98±6.32 vs 

74.32±7.98），且差异非常显著（P=0.006）。这表明综合管理教学模式中

的案例分析环节有效锻炼了学生的临床思维能力和问题解决能力。最后，

在教学满意度方面，试验组的平均分也显著高于对照组（4.43±0.54 vs 

3.89±0.76），且差异具有统计学意义（P=0.002）。这说明综合管理教学模

式更受学生的欢迎和认可。 

本研究通过对比分析传统教学方法与综合管理教学模式在医学生糖

尿病并发症管理能力培养方面的效果，发现综合管理教学模式在各个方

面均表现出明显的优势。 
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