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中华优秀传统文化思政元素融入循证口腔医学
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【摘要】在医学教育课程思政建设不断推进的背景下，如何将中华优秀传统文化作为

思政教育资源深度融入循证口腔医学教育，实现专业教育与文化价值引领的有机融合，是

值得探讨的重要课题。本文基于武汉大学口腔医院循证口腔医学中心的实际教学工作，围

绕“博学审问”“慎思明辨”“知行合一”等中华优秀传统文化要素与循证口腔医学教育的

内在契合点，探讨传统文化思政素材库的建设思路，介绍基于“1+4”多元化教学模式、融

合文化导向的教学评价体系以及教师思政教学能力建设等举措协同构建“文化-思政-专业”

三位一体教学框架的实践经验，以期为循证口腔医学及其他相关专业课程开展思政建设提

供参考。
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ideological and political education in medical education, how to deeply integrate excellent traditional Chinese 
culture as a resource for ideological and political education into evidence-based dental education and achieve an 
organic integration of professional education with cultural value guidance is an important issue worthy of 
exploration. Based on the teaching practice at the Center for Evidence-Based Stomatology, School & Hospital of 
Stomatology, Wuhan University, this paper focuses on the inherent alignment between evidence-based dental 
education and traditional Chinese cultural elements such as "extensive learning and diligent inquiry", "prudent 
reflection and clear discernment" and "unity of knowledge and action", and explores the approach to 
constructing a traditional culture-based ideological and political teaching resource repository. In addition, it 
introduces the practical experience of jointly constructing a tripartite teaching framework integrating "culture, 
ideology, and profession" through measures such as the "1+4" diversified teaching model, a culture-oriented 
teaching evaluation system, and the development of teachers' ideological and political teaching capabilities. This 
paper is expected to provide a reference for curriculum-based ideological and political education in evidence-
based dentistry and other related specialized medical courses.

【Keywords】 Evidence-based dentistry; Teaching methods; Excellent traditional Chinese culture; 
Curriculum ideology and political education; Curriculum construction

《教育强国建设规划纲要（2024—2035年）》

明确指出，塑造立德树人新格局，培养担当民族

复兴大任的时代新人［1］。这一战略部署凸显了立

德树人在教育强国建设中的核心地位。立德树人

成效是检验高校一切工作的根本标准，落实立德

树人根本任务，必须将价值塑造、知识传授和能

力培养三者融为一体、不可割裂［2-3］。在这一背景

下，全面推进课程思政建设成为医学教育改革的

内在要求与战略方向。医学教育不仅要传授理论

与技能，更要培养学生“敬佑生命、救死扶伤、

大爱无疆”的职业精神［4］。

循证医学 （evidence-based medicine，EBM）

是一种将当前最佳的研究证据、医师的经验技能

以及患者的意愿三者相结合的临床实践模式［5］。

实施循证医学有利于节约医疗卫生资源和提高医

疗服务水平。随着其重要性的日益凸显，循证医

学已成为现代医学教育中不可或缺的一部分［6］。

根植于循证医学的循证口腔医学，在口腔医学教

育中也受到越来越多的重视与认可［7-10］。然而，

在当前循证口腔医学教育实践中，仍存在“重技

能、轻人文”的现实问题，课程教学多聚焦于证

据检索、文献评价与应用等技术培养［11］，而对其

中蕴含的科学精神、批判性思维等文化根基与价

值内涵挖掘不足。这使得思政教育流于表面，未

能与专业知识深度融合，导致课程思政被异化为

“专业课程”+“思政课程”，即所谓的“两张皮”

问题［12］。

中华优秀传统文化源远流长，积淀着中华民

族最深层的精神追求，具有丰富的思想价值。其

中蕴含的哲学思想、人文精神、道德理念与治学

之道，与循证医学所倡导的求真务实、慎思明

辨、知行合一等科学精神具有高度的内在契合

性。将中华优秀传统文化中的思政资源融入循证

口腔医学教学，不仅能为口腔医学教育注入文化

灵魂，丰富课程思政内涵，实现文化传承与专业

培养的协同育人，也有助于树立高尚医德医风、

构建和谐医患关系，培养兼具循证素养与人文底

蕴的新时代口腔医学人才，从而为我国医疗卫生

事业发展及“健康中国”建设提供强有力

保障［13-15］。

本文基于武汉大学口腔医院循证口腔医学中

心实际教学工作，通过挖掘中华优秀传统文化中

的思政元素与循证口腔医学教育的契合点，探索

将中华优秀传统文化融入循证口腔医学教学的实

践路径，构建“文化-思政-专业”三位一体的教

学框架，以期为医学专业课程思政建设提供实践

参考。

1　融合中华优秀传统文化的循证口腔

医学教学实践

经过对中华优秀传统文化要素的探索与深入

挖掘，本研究初步形成了一条将中华优秀传统文

化融入循证口腔医学教学的实践路径（图1）。该

教学路径有助于提升医学生的文化自信、批判性
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思维能力与综合人文素养，为新时代医学人才培

养提供具备可操作性的实践方案。

1.1　建立循证口腔医学课程中华优秀传统
文化思政素材库

循证医学作为 20 世纪医学领域最具影响力

的创新和革命之一，要求遵循“提出问题-检索

证据-评价证据-应用证据-后效评价”的标准化

实践流程［16-17］。基于循证口腔医学教育核心环

节与传统文化理念的内在关联，武汉大学口腔

医院循证口腔医学中心团队从“临床问题构

建”、“文献检索”、“临床证据分级”、“文献严

格评读”、“系统评价/Meta 分析制作”、“临床科

研设计”、“临床试验注册”、“医学研究报告规

范”、“循证临床实践”及“临床经济学研究与

评价”十个方面着手，进行中华优秀传统文化

思政元素挖掘与融合设计，既满足了专业教学

的要求，又巧妙地融入了思政元素（表1）。

好的临床问题来源于临床实践。在“临床问题

构建”章节中，教师在详细讲解PICO要素时，可

引入《黄帝内经》中“治病必求于本”等传统文化

要素，结合《论语·为政》中“学而不思则罔，思

而不学则殆”的辩证关系，要求学生充分了解患者

病史及相关临床信息，并在此基础上培养学生勤于

思考、善于总结和交流、发现和提出问题的能力。
表1  循证口腔医学课程思政教学素材库

Table 1. Evidence-based dentistry curriculum ideology and politics teaching resource repository

临床问题构建

文献检索

“观其脉证，知犯何逆，随证治之”——《伤寒杂病论》

“治病必求于本”——《黄帝内经》

“学而不思则罔，思而不学则殆”——《论语·为政》

李时珍编撰《本草纲目》

王焘编撰《外台秘要》

《汉书》记载“采诗观风”

“博学之，审问之”——《中庸》

“事莫明于有效，论莫定于有证”——《论衡》

“兼听则明，偏信则暗”——《资治通鉴》

“疑狱，泛与众共之”——《礼记·王制》

“勤求古训，博采众方”——《伤寒杂病论》

循证医学知识 中华优秀传统文化思政元素

图1  中华优秀传统文化思政元素融入循证口腔医学教学的实施路径

Figure 1. Implementation pathways for integrating excellent traditional Chinese culture into 
teaching of evidence-based dentistry 
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临床证据分级

文献严格评读

系统评价/Meta分析制作

临床科研设计

临床试验注册

医学研究报告规范

循证临床实践

临床经济学研究与评价

《神农本草经》

《辅行诀脏腑用药法要》

“权，然后知轻重；度，然后知长短”——《孟子·梁惠王上》

“尽信书，则不如无书”——《孟子·尽心下》

“凡人之患，蔽于一曲”——《荀子·解蔽》

“无征不信”——《中庸》

“双眼自将秋水洗，一生不受古人欺”——《随园诗话》

“学而不思则罔，思而不学则殆”——《论语·为政》

“无参验而必之者，愚也”——《韩非子·显学》

“慎思之，明辨之”——《中庸》

“多闻阙疑，择善而从”——《论语·述而》

“执两用中”——《中庸》

考据学理念

李时珍编撰《本草纲目》

孙思邈编撰《备急千金要方》

皇甫谧编撰《针灸甲乙经》

“去伪存真，去粗取精”——《周易·系辞》

“兼听则明，偏信则暗”——《资治通鉴》

“时移世易，变法宜矣”——《吕氏春秋》

神农尝百草

华佗“五禽戏”

古代科举“糊名”与“誊录”制度

“凡事预则立，不预则废”——《中庸》

“大衍之数五十，其用四十有九，分而为二以象两，挂一以象三，揲之以四以象四时”——《周易》

商鞅“徙木立信”

“法施于未然之前”——《周礼》

“民无信不立”——《论语·颜渊》

“凡事预则立，不预则废”——《中庸》

《伤寒杂病论》

《备急千金要方》

《唐本草》

《本草纲目》

《针灸甲乙经》

“知之为知之，不知为不知，是知也”——《论语·为政》

“据实而言，不尚虚谈”——《朱子语类》

医德典范董奉

“笃行之”——《中庸》

“水因地而制流，兵因敌而制胜。故兵无常势，水无常形，能因敌变化而取胜者，谓之神”——《孙子兵法》

“执两用中”——《中庸》

“看方犹看律，用药如用兵，机无轻发，学贵专精”——《医学传心录》

“言必有据，行必有方”——《论语·里仁》

“人命至重，有贵千金”——《备急千金要方》

“知行合一”——《传习录》

“去无用之费，圣王之道，天下之大利也”——《墨子·节用》

“勿以价高为良，价贱为不良”——《备急千金要方》

“玉札丹砂，赤箭青芝，牛溲马勃，败鼓之皮，俱收并蓄，待用无遗者，医师之良也”——《进学解》

“大毒治病，十去其六；常毒治病，十去其七；小毒治病，十去其八；无毒治病，十去其九。谷肉果菜，食

养尽之，无使过之，伤其正也”——《素问》

续表1
循证医学知识 中华优秀传统文化思政元素
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对相关证据进行全面而准确的检索是每位循

证医师必备的能力。在“文献检索”章节中，教

师可通过讲述李时珍博览群书编撰《本草纲目》

的典范引入主题，帮助学生树立全面、系统收集

证据的历史责任感。在介绍数据库的选择时，以

《汉书》记载的“采诗观风”以及张仲景在编撰

《伤寒杂病论》时“勤求古训，博采众方”的做

法，使学生明白文献检索的重要性，帮助学生确

立查全文献的意识。在讲授检索策略时，教师可

融入《中庸》“博学之，审问之”的治学思想，

强调检索的全面性与严谨性，“博学”对应全面、

系统地检索文献，避免管窥蠡测，“审问”则对

应基于 PICO 要素构建精准的检索问题。上述名

人事迹与古籍文化的讲授可帮助学生摒弃浮躁心

态，培养严谨求实的治学态度和学术素养，养成

良好的文献检索习惯。

在循证医学“当前最佳的研究证据”、“医师

的经验技能”及“患者的意愿”三要素中，“当

前最佳研究证据”处于核心地位。在“临床证据

分级”中，教师在具体讲解 GRADE 等证据分级

标准［18-19］前，可先引导学生回溯中国古人的分级

智慧。如早在汉代，《神农本草经》中就已暗含

证据分级的思想，将药物按毒性及功效分为上、

中、下三品：“上药一百二十种为君，主养命以

应天，无毒，多服久服不伤人。欲轻身益气不老

延年者，本上经；中药一百二十种为臣，主养性

以应人，无毒有毒，斟酌其宜。欲遏病补虚羸

者，本中经；下药一百二十五种为佐使，主治病

以应地，多毒，不可久服。欲除寒热邪气，破积

聚愈疾者，本下经”。其后，《辅行诀脏腑用药法

要》一书继承并发展了这一分类体系。上述文化

溯源可帮助学生理解证据分级的重要性及必要

性，培养循证实践思维。

循证医学强调评价证据的真实性、重要性和

适用性。在讲授“文献严格评读”时，教师以

《孟子·尽心下》中“尽信书，则不如无书”及

《荀子・解蔽》中“凡人之患，蔽于一曲”引入，

可帮助学生破除对文献的盲目迷信。在此思想基

础上，教师可通过对病因、诊断、防治、预后各

类型具体论文案例的讲评，结合《中庸》中“慎

思之，明辨之”的理念，以“慎思明辨”的批判

性思维为核心，引导学生对文献证据的真实性、

重要性及适用性进行客观评价，将传统文化中的

思辨精神内化，反对盲从、审慎思考、明辨真

伪，培养批判性阅读能力。

系统评价/Meta分析是循证医学的重要工具和

证据来源，也是制定临床实践指南等的重要依

据。系统评价/Meta分析制作的过程在中华传统文

化中也有着深厚的实践与思想基础。李时珍为撰

《本草纲目》“搜罗百氏，访采四方，汇为一编”，

孙思邈为著《备急千金要方》“博极医源，精勤

不倦”，这项工作本身便是对前代及当代知识的

一次大规模“系统评价”与“证据合成”。此外，

《周易·系辞》中所蕴含的“去伪存真，去粗取

精”的智慧正是制作系统评价/Meta分析时开展偏

倚风险评价的核心目标；《资治通鉴》中“兼听

则明，偏信则暗”则对应全面检索、避免片面证

据的误导，与系统评价/Meta分析制作的理念相契

合；《吕氏春秋》中的“时移世易，变法宜矣”

也呼应了系统评价需要及时更新的要求。将其融

入“系统评价/Meta分析”制作教学中，不仅能帮

助学生深入理解专业知识，还能增强专业认同，

树立文化自信。

当现有证据不足时，研究者需通过严谨的方

法主动生产高质量证据。在“临床科研设计”章

节中，教师可通过讲解神农尝百草这一原始临床

试验的雏形，提高学生的学习兴趣。讲解三大设

计原则与方法时，可融入《周易》“大衍之数五

十，其用四十有九，分而为二以象两，挂一以象

三，揲之以四以象四时”的随机化智慧、华佗

“五禽戏”的自身对照以及古代科举“糊名”与

“誊录”制度蕴含的盲法理念。运用传统文化的

古老智慧，有助于学生理解和践行临床科研设计

的理论与方法，保证研究结果的真实性和可

靠性。

为确保研究透明度、避免发表偏倚，临床试

验在开始实施前必须进行完善的注册。在“临床

试验注册”章节中，教师可通过引入《周礼》中

“法施于未然之前”及《中庸》“凡事预则立，不

预则废”，讲解临床试验注册的目的、意义及流

程，有助于学生理解注册制度，传承“医者仁

心”的伦理精神。

医学研究报告规范是实现研究透明化的重要

环节，报告的不规范会严重影响研究质量。在

“医学研究报告规范”章节中，教师可结合《论

语·为政》中“知之为知之，不知为不知，是知
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也”及《朱子语类》中“据实而言，不尚虚谈”

进行讲解，还可加入对《本草纲目》《备急千金

要方》《伤寒杂病论》等医学著作中记录规范案

例的讨论，强调研究报告完整性、科学性及透明

化的重要性，加深学生对医学研究报告规范的理

解，引导其坚守学术诚信，杜绝抄袭、数据造假

等行为，培养“文以载道”与“实事求是”的科

学精神。

循证口腔实践是循证口腔医学的核心思想及

主要目标［20］。在“循证临床实践”章节中，讲解

如何将研究证据与临床实践指南应用于具体临床

实践时，教师可通过融入《传习录》中“知行合

一”的思想，强调证据与临床实践的结合。《论

语·里仁》中“言必有据，行必有方”要求医生

在决策时必须基于证据；《医学传心录》中“看

方犹看律，用药如用兵，机无轻发，学贵专精”

要求医生深入思考，认真制定治疗方案；医德典

范董奉的事迹以及孙思邈倡导的“人命至重，有

贵千金”大医精神强调医生在实践中应注重人文

关怀，充分考虑患者的意愿。这些文化要素都与

循证临床实践要求将当前最佳的研究证据、医生

的临床经验与患者的意愿及价值观结合在一起，

做出医患共同决策的理念相契合［16］。此外，教师

还可通过设置案例讨论，让学生思考在复杂的临

床情境中如何平衡三者之间的关系，引导其践行

“知行合一”的思想，培养务实创新的实践能力。

在资源有限的现实制约下，临床决策还需纳

入经济学考量。在讲解“临床经济学研究与评

价”章节时，教师可以《墨子·节用》“去无用

之费，圣王之道，天下之大利也”引入主题，

教导学生在具体的临床决策中遵循《备急千金

要方》中“勿以价高为良，价贱为不良”的要

求，避免价值偏见，将成本和产出相结合，选

择最适宜、最经济的治疗方法。这不仅可以帮

助学生加深对成本-效果分析等技术工具的理

解，还有助于培养其正确的资源价值观与公共

责任意识。

1.2　探索融合文化理念的“1+4”多元化
教学模式

为实现理论学习与实践应用、文化传承与能

力培养的有机结合，课程采用“以课堂教学为

主，线上教学、学术培训、科研实践和学科竞赛

为辅”的“1+4”多元化教学模式［21］。此外，教

学团队还创新性地采用案例式教学（case-based 
learning，CBL） 结合期刊式教学 （journal-based 
learning，JBL）开展课堂教学。

传统课堂教学作为最常见的教学方法，是系

统讲授医学知识的核心场所。在课堂教学中，教

学团队采用“理论讲授+案例分析+互动讨论”的

方式。在理论讲授中融入中华优秀传统文化理念，

在案例分析中设置融合传统文化的案例讨论，在

课堂中利用“微助教”工具开展实时互动，如课

堂测验、在线讨论等，有助于提高学生参与课堂

互动的积极性，促进其对知识的掌握，也有利于

教师进行教学实践、及时发现问题［22-24］。

在课堂教学之外，武汉大学口腔医院循证口

腔医学中心作为国内成立较早的循证口腔医学专

门学术机构之一，秉持“创证、用证、传播、赋

能”的宗旨，将传统文化精神有机融入“1+4”教

学模式的四个辅助方面，实现文化育人与专业培

养的深度融合。在线上教学中，遵循《礼记·学

记》“独学而无友，则孤陋而寡闻”的古训，通过

“循证口腔医学”微信公众号推送拓展阅读材料，

鼓励学生在线上相互交流、分享心得，避免封闭

式学习。在学术培训方面，以课题辅导、专题讲

座、Journal Club（期刊俱乐部）、周日线上读书会

等方式培养研究生，践行《礼记·中庸》“博学

之，审问之，慎思之，明辨之，笃行之”的治学

之道，帮助学生逐步提升循证素养。在科研实践

中，通过开展循证相关大学生创新创业训练项目

对本科生进行科研训练，引导学生以《大学》中

“格物致知”的态度探究真理，激发其学习积极性

与兴趣。在学科竞赛方面，遵循《诗经·卫风》

中“如切如磋，如琢如磨”的切磋琢磨精神，通

过承办“循证杯”研究生口腔临床研究学科竞赛，

激发学生的参与热情，使其在竞争中相互学习、

共同提高。此外，每年通过举办研究生学术研讨

会，邀请优秀校友分享求学、工作、科研等方面

的经验与建议，帮助在校学生更好地进行研究选

题及职业道路规划，搭建了一个互帮互助、共同

提高的平台。这正是“落其实者思其树，饮其流

者怀其源”的生动写照，传承感恩回馈、薪火相

传的文化传统。上述多元化教学模式为循证口腔

医学思政教育提供了更广阔的实施空间，有助于

提高课程思政的效果，实现理论学习与实践应用、

文化传承与能力培养的有机结合［25］。
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1.3　采用融合文化导向的教学评价体系
遵循《传习录》中“知行合一”及《左传》

中“慎始而敬终，终以不困”的传统智慧，采用

形成性评价与终结性评价相结合的评价方式，既

关注学生的专业能力提升，还重视文化素养与价

值观念的培育。

形成性评价采用课后作业、案例分析与读书

会的方式，通过即时反馈实现“以评促教”，有

利于教师及时改进教学方式，提升教学质量［26］。

在课后作业中，教学团队根据每次授课内容布置

相应任务，如在讲授完“文献检索”章节后要求

学生运用课上所学知识，提交一份“比较含氟牙

膏与不含氟牙膏在预防儿童龋齿中的效果”的检

索报告。在案例分析中，教学团队挖掘中华优秀

传统文化思政元素，选用李时珍撰写《本草纲

目》的名人事迹。李时珍倾注毕生心血著就的

《本草纲目》，不仅是中华药学瑰宝，更是蕴含了

早期“循证思维”的医学科学实践。李时珍在编

撰 《本草纲目》 过程中所秉持的“博采众长”

“格物致知”“以人为本”的理念，以及“取其精

华，去其糟粕”的编撰过程，正与现代循证口腔

医学核心理念相契合。该案例不仅能帮助学生深

度理解系统评价、证据分级的原则，也可使学生

从中汲取力量，激发其内在的文化认同与职业使

命感。在读书会中，教学团队要求学生以小组形

式对自主选择的文献进行严格评读并汇报展示，

鼓励大家从选题视角、国情分析及人文关怀等角

度深入思考，并对有机融入传统文化的小组给予

额外加分。

终结性评价在课程教学结束后进行，采用期

末考试的方式评估学生对课程知识的掌握情况，

实现“以评促学”。此外，考试试卷增设了人文

综合应用题，例如“口腔临床决策中的患者价值

观与人文关怀和复杂牙颌面畸形诊疗中的批判性

思维与责任担当”，旨在考查学生对传统文化中

“人文关怀”与循证口腔医学知识综合应用的

能力。

通过形成性评价与终结性评价相结合，该教

学评价体系构建了一个鼓励日常自省、促进师生

共同进步、“以评促教，以评促学”的评价方式，

既能提高学生的学习效果及专业知识的运用能

力，也是中华优秀传统文化“教学相长”思想在

教学评价中的生动体现［27］。

1.4　加强教师思政教学能力建设
教师队伍是做好思政建设的主力军，是促进

中华优秀传统文化思政元素与循证口腔医学教育

深度融合的关键执行者［2］。师资力量的培养是教

学工作开展的基础，在提升教师专业能力的同

时，还必须加强教师思政能力建设，提升其思政

教学能力。

课程教学任务由具备良好循证口腔医学教学

能力的专业教师承担，并通过组建课程思政教

学团队，定期开展相关教研活动来提升教师的

思政素养和专业能力。如定期开展传统文化典

籍围读活动，组织教师共同学习与医学科学精

神、职业道德相关的传统文化典籍，提升其对

传统文化的理解与阐释能力；定期开展教学案

例研讨会，教师们通过集体备课，共同设计蕴

含传统文化思政元素的教学案例，分享教学心

得，解决实际教学中的难点；同时鼓励教师结

合教学实践进行反思、总结，形成经验，促进

教学相长；组织开展“中医药文化”等主题研

学活动，教师们通过实地学习中医药传统文化，

一方面为中华优秀传统文化与循证口腔医学教

育的融合提供了思路，另一方面强化医学职业

道德与人文素养培育，正符合将红医文化融入

医学院校思政教育的要求［28］。此外，为促进教

学与科研协同发展，拓宽教师的视野，组织教

师参与全国性学术会议，派遣青年教师参与各

类会议及培训班，并邀请相关领域知名专家举

办针对教师队伍的学术讲座，加强教师间的学

术交流与合作，全方位提升教师的专业水平。

2　中华优秀传统文化思政元素融入循

证口腔医学课程实践启示

2.1　“金教材”：系统建设传统文化思政
素材库

中华优秀传统文化思政元素与循证口腔医学

教育的融合，不能仅靠零散的知识点缀，而应作

为一条内在的文化经脉，系统编织进课程教材与

教学资源中。目前，在推动中华优秀传统文化融

入思政教育的过程中，仍存在内容零散化、随意

化的问题［29］。因此，课程内容需要系统规划，深

入挖掘专业知识与传统文化之间的内在契合点与

情感共鸣点，建设完整的传统文化思政素材库。

目前，教学团队已建设了覆盖从“临床问题构
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建”到“临床经济学研究与评价”十个方面的思

政素材库，涵盖《黄帝内经》《中庸》《论语》等

典籍的经典论述，以及李时珍、孙思邈等名人名

家事迹。这一素材库的建设为循证口腔医学思政

教育提供了丰富、系统的文化资源，使教师在备

课和授课时有据可依，学生在学习时有典可参。

此外，部分思政教育的教学案例滞后于时代

发展，难以将传统文化与学生的现实关切有效链

接，导致学生认同感不足、学习兴趣不高［30］。这

提示思政素材库应动态更新，根据教学反馈和学

生需求持续补充和完善。通过建立“收集-筛选-
试用-反馈-优化”的闭环机制，持续更新教学案

例，有助于保持素材库的生命力与时代性。建设

传统文化思政素材库不仅能为教师提供丰富的课

程思政教学资源，更能发扬团队合作精神、激发

集体创造活力，推动形成一个完善、高效、科学

的资源共享平台［31］。借助这一平台，教师既可以

上传分享自己的教学资源，也可便捷地获取和使

用其他教师的优质资源，实现互学互鉴、优势互

补，从而显著提升教学质效。

2.2　“金课程”：优化课程设计与评价，
加强文化思政融合

目前医学专业课程思政多以思政元素引入专

业课程课堂教学这种相对单一的形式展开，尚未

形成一套完善的课程设计体系，易出现思政教育

与专业课程“两张皮”的问题［12］。实现专业课程

教育与传统文化思政元素的全方位融合，关键在

于系统化与有机性。

在课程设计层面，应突破传统单一课堂讲授

模式，构建多元化、立体化的教学体系。“1+4”
多元化教学模式与“微助教”等辅助教学工具

的运用，打破了传统课堂的局限，有利于实现

线上与线下、理论与实践、文化与专业的深度

融合，可有效提升学生的课堂参与度与学习效

果。但“微助教”存在网络环境差等问题，仍

需进一步改进［24］。有研究显示，小规模限制性

在线课程（small private online course，SPOC）教

学模式相较于传统课堂，能更有效地培养医学

生的临床综合能力［32］，将其融合运用于循证口

腔医学思政教育，有助于提高学生学习兴趣和

满意度。此外，“教-研-防”一体化的方式可有

效整合教学和口腔卫生服务资源，显著提高教

学效果，增强口腔专业学生服务社会的意识和

责任感［33］。将其融入循证口腔医学教育中，可

产生更好的教学效果。

学生主体地位也是提升教学效果的关键，传

统文化的价值引领和实践能力的培养还需通过具

体而生动的教学情境来实现［34-35］。通过课堂互动

讨论、案例分析、课外实践等多种形式，能够将

抽象的循证口腔医学理念转化为可感知、可讨

论、可践行的具体问题，充分调动学生的主动性

与创造性，让其在参与中理解文化内涵和提升专

业能力。此外，基于Eilks模式的情景模拟教学在

培养口腔科住院医师批判性思维方面展现出了良

好效果［36］，或可进一步探索将其应用于循证口腔

医学教育。

课程评价体系应与思政目标相匹配。然而，

目前部分课程思政建设存在“重建设，轻效果”

的现象，以及难以定性、定量衡量教学效果的难

题［37］。改革成效是评价课程思政建设成功与否的

重要标准。课程思政评价需要过程化和多元

化［38］，应开发能够有效评估学生综合素养的课程

评价体系。形成性评价注重学习过程，通过课堂

互动、小组讨论、案例分析及课后作业等方式，

既能即时反馈，又能增加文化认同、职业素养

等价值维度的评价权重。评分时可采用“学生

自评+小组互评+教师评价”的多元化评价方式，

确保评价结果的客观性与全面性。终结性评价

不仅要测试知识掌握程度，更应增设人文类综

合应用题。例如，引入复杂牙颌面畸形诊疗中

的批判性思维与责任担当等临床情境，引导学

生思考“面对复杂且棘手的特殊病例，如何运

用循证口腔医学的方法，制定出安全、有效且

个性化的诊疗方案？”，以考查学生的“人文关

怀”与专业知识综合应用能力。将比例分配合

理的形成性评价与终结性评价相结合，呼应了

“知行合一”“慎始而敬终，终以不困”的传统

智慧。

2.3　“金师资”：提升教师文化素养与思
政教学能力

教师是推进中华优秀传统文化与循证口腔医

学教育融合的重要实施者，其自身的传统文化素

养与思政教学能力直接关系到课程思政实施效

果。加强师资力量的培养需要多方面努力。在教

师层面，要增强主动学习意识，积累深厚的中华

优秀传统文化底蕴，践行并传播先进的优秀传统
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文化思想；在学校层面，通过定期开展相关教研

活动，如传统文化典籍围读、教学案例研讨会及

主题研学活动等，帮助教师完成从“知识传授

者”到“文化价值引领者”的角色转变，提升其

课程思政教学水平。还可通过组织教师参加国学

经典研读、专家讲座、知识竞赛等活动，提升教

师的文化素养与思政教学能力［39-40］。此外，学校

在制定考核方案时，可考虑将教师的文化素养与

思政教学能力纳入年度考核，例如将传统文化知

识竞赛成绩作为评优的部分内容、将相关课题研

究成果纳入科研考核等［39］。

3　结语

中华优秀传统文化是中华民族的精神命脉，

也是新时代医学思政教育的宝贵资源。将中华优

秀传统文化融入循证口腔医学教育，不仅能为口

腔医学教育注入文化灵魂，丰富课程思政内涵，

也可帮助学生树立高尚的医德医风、构建和谐的

医患关系、厚植救死扶伤的人文情怀。通过传统

文化思政元素挖掘、多元化教学模式构建、课程

评价体系优化及师资力量培养等方面推进课程思

政建设，有助于实现中华优秀传统文化与循证口

腔医学教育的深度融合。该实践经验可为其他医

学专业课程思政建设提供参考，助力培养兼具循

证素养与人文底蕴的新时代医学人才，为我国医

疗卫生事业发展及“健康中国”建设提供坚实的

人才支撑。
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