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医学院校课程思政评价体系发展现状分析
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　 　 ［摘　 要］当前，我国医学院校课程思政在评价体系建设方面仍面临系统性挑战，其主要困境在于：评价指标存
在维度单一、系统性缺失与医学特色融合不足；评价方式以定性描述为主，难以精准评估临床实践中的隐性素养；
评价主体虽多元但协同机制缺位，难以形成育人合力；评价结果与教学改进闭环断裂，驱动作用有限。针对上述问
题，本文提出系统性优化路径：构建融合医学核心素养、层级清晰的指标量规体系；推行基于真实情境、技术赋能的
多元化评价方式；健全权责清晰、制度化的多元主体协同机制；完善以驱动教学持续改进为核心的闭环反馈与应用
体系。
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　 　 课程思政作为落实立德树人根本任务的关键战略举措，
已在高等教育领域全面深入推进。当前，课程思政建设已从
初期的“元素挖掘”与“素材积累”阶段，迈向高质量发展的新
阶段，亟待构建科学、有效的评价体系以实现从量变到质变
的跃升，并形成“教学—评价—反馈—改进”的闭环。然而，
课程思政评价在实践中面临诸多挑战，具体至医学教育领
域，大班教学下的个体差异化、学习反馈碎片化以及元认知
升维难测等问题，进一步增加了育人效果科学评价的难度。
因此，系统分析医学院校课程思政评价体系的发展现状，探
索其优化路径，对于破解评价难题、引导教学创新、实现价值
塑造具有重要的理论与实践意义。本文通过对医学院校课
程思政评价体系发展现状进行系统性分析，从而发现其中存
在的问题并提出相应改善方案，以期为医学院校课程思政评
价体系的建立提供参考。

一、医学院校课程思政评价体系发展现状分析
（一）评价指标设置：差异化探索与系统性缺失并存
现有研究表明，部分医学院校已针对特定课程或专业开

展了有益的评价指标设计探索。例如，王郢等提出的“ＴＣＡ”
课程思政模式，把育人的一心三力（Ｔ———思考力和合作力、
Ｃ———鉴别力、Ａ———敬畏心）作为评价的核心指标；黄玲芳等
以ＣＩＰＰ模型为理论框架，通过文献研究和专家函询等方式
确定评价指标并采用层次分析法计算指标权重；刘珊以专业
人才培养为目标，重视思政元素和专业知识的有机结合，并
对指标进行科学筛选以及权重赋值。

然而，从整体实践来看，医学院校课程思政评价指标的
设置仍面临显著困境。一是评价指标维度单一化。许多评
价指标设计仍偏重于知识传授效果的考核，相对忽视了对学
生职业伦理、人文关怀等隐性素养的评估，难以全面反映课
程思政的育人实效。二是评价缺乏系统性与可操作性。许
多评价指标内容覆盖不全，指标间逻辑关联弱，且常因过于
笼统而难以落地执行。三是评价标准主观，可推广性不足。
由于缺乏统一、科学的尺度，不同学校在评价内容与权重分

配上差异较大，严重影响了评价结果的推广价值。同时，医
学各专业的人才培养目标与思政要求侧重点不同，也加大了
构建统一且精准的评价指标的难度。

（二）评价实施方式：定性主导与多元化探索初现
目前大多数医学院校主要采用教师自我评估、同行互评

以及学生评价相结合的方式来进行教学效果的评定，同时参
考课程教学大纲和教学目标来对教学工作进行评价。这样
的评价方式有一定的实用性，但在实际应用中仍存在评价方
式单一、评价标准不明确等问题，难以精准捕捉课程思政的
复杂成效。为提升评价的科学性，部分高校已开始多元化探
索。北京协和医学院在课程思政教学项目中尝试把过程性
评价和结果性评价结合起来，并且用课堂观察、教学反思、学
生反馈等方法来对课程思政的实施情况进行动态监测，部分
高校也采用了信息化的方式，例如石河子大学医学院利用线
上教学平台开设讨论板块，并把人文思政教育的内容融入其
中，通过在教学平台上使用数据来分析学生的学习行为以及
对思政内容的接受程度，并以此来进行量化评估，从而提高
了评价的客观性和可操作性。

尽管如此，当前课程思政评价的实施仍然以定性描述为
主，缺少系统化的定量评估，导致评价结果难以形成有效的
数据反馈。这一矛盾在医学教育中尤为突出，医学生在临床
见习、实习等真实医疗场景中，职业伦理、医患沟通、人文关
怀等思政素养更多地体现出来，但现有的评价方式却难以准
确反映这些隐性素质的培养情况。此外，评价的定性主导也
与缺乏针对思政素养的、经过信效度检验的专用量化工具
有关。

（三）评价主体构成：多元参与雏形与协同机制缺位
现有评价主体已涵盖教师、学生、管理者及外部专家。

例如，张旭熙等在课程思政建设效果评价中，以学生作为评
价主体来评估课程思政教育的效果和喜爱程度；刘静馨和魏
选东编制了医学专业课教师课程思政能力评价量表，这意味
着课程思政评价体系中除了学生之外，还需要把教师纳入其
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中；黄玲芳等构建的军校护理本科专业课课程思政教学评价
指标体系包含了同行专家评教、学生评教和教师自评３个子
系统；马韵莹构建的医学院校课程思政效果评价指标体系
中，课程思政教学理念与目标、课程思政教学内容与设计、课
程思政融入的教学过程与考核这三个维度由教学督导评价，
课程思政教学质量与效果维度则由学生评价。

然而，多元主体并未形成有效的协同合力。首先，主体
角色失衡。目前的研究与实践仍过多依赖学生评教，教师多
作为被评对象，其在教学过程中的深层反思未能充分转化为
改进依据。管理者与外部专家的参与则往往局限于项目初
期或周期性检查，未能深度融入持续的教学改进循环。其
次，协同机制缺失。各评价主体间责任分工不清、信息共享
不畅，缺乏制度化的沟通平台与反馈联动渠道，导致评价视
角片面，结论的全面性与权威性不足。

（四）评价结果运用：反馈闭环断裂与改进效能低下
现状表明，许多医学院校在此环节陷入“为评而评”的困

境，评价结果与教学改进严重脱节。一方面，反馈机制不健
全。评价数据通常止步于归档管理，缺乏深入分析和向教
师、学生的有效、及时反馈，未能触发具体的教学行为调整。
另一方面，评价结果应用层次浅表化。评价结果未能系统性
地融入学校的整体发展规划、教学质量保障体系以及教师的
绩效考核与专业发展激励中，其对于资源配置与政策优化的
指导作用微弱。

究其根本，当前课程思政评价体系在设计与运行上，尚
未真正树立“以评促建、以评促改”的闭环理念，评价活动与
日常教学实践是“两张皮”。这种断裂使得前期在指标、方
式、主体上的所有努力，最终难以转化为课程思政育人质量
的实质性提升。

二、医学院校课程思政评价体系优化路径探讨
（一）构建系统、可操作且具医学特色的评价指标体系
课程思政评价指标体系的构建须从顶层设计着手，实现

从宏观理念到微观观测点的贯通。首先，确立以学生发展为
中心的多元分层目标。评价指标应超越单一的知识考核，系
统涵盖价值塑造、知识传授、能力培养三重目标。可借鉴
ＣＩＰＰ评价模式，构建涵盖背景评价、输入评价、过程评价和结
果评价的综合性指标。在医学教育语境下，结果评价尤其应
当聚焦政治认同、家国情怀、文化素养、宪法法治意识、道德
修养等核心思政维度，并将其具体化为可观测的医学素养。
其次，开发具有较高可操作性的指标量规体系。为避免指标
空泛，需将抽象目标转化为可测量、可评价的具体行为观测
点。王郢等构建的“ＴＣＡ”课程思政育人评价量规体系提供
了优秀范例，医学院校可参考此路径，围绕临床思维能力、医
患沟通能力、公共卫生责任等医学核心素养，开发类似的情
境化、行为化评价指标观测点。最后，建立评价指标的动态
调整与专业适配机制。评价指标不应一成不变，需要根据
《本科医学教育标准》的更新、重大公共卫生事件的启示以及
不同专业的培养特点进行动态调整与个性化适配，确保评价
的时效性与针对性。

（二）推行基于情境、融合技术的多元化评价方式
首先，要强化表现性评价在真实情境中的应用。对于医

学教育中大量默会性、情境性的思政素养，传统纸笔测试效
力有限。应大力推行表现性评价，即在近似真实的临床或社
会情境中，对学生完成复杂任务的过程与结果进行评价。例
如，在临床见习中，可利用Ｍｉｎｉ－ＣＥＸ（迷你临床演练评估）结
合思政观察点，对学生的职业态度、沟通技巧进行形成性评
价。其次，深化信息技术与量化评价工具的融合。在保证评

价深度的同时，应积极探索科学量化方法，提升评价的客观
性与效率。陈新等利用反向传播神经网络（ＢＰＮＮ）优化卡尔
曼滤波（ＫＦ）算法构建预测模型，可通过分析学生学业成绩等
客观数据的变化来验证和反馈课程思政教学效果的长期影
响，为评价提供了新的量化视角。最后，要坚持形成性评价
与终结性评价相结合。可通过课堂观察、阶段性作品、同伴
互评等多种形式，收集学生发展的过程性证据，与期末的总
结性评价相互补充，全面描绘学生思政素养的成长曲线。

（三）健全权责清晰、多元参与的协同评价机制
首先，需明确并拓展评价主体的权责边界。评价主体应

从传统的教师、学生二元结构，扩展为包含教师、临床带教老
师、教学管理者、同行专家、用人单位乃至患者在内的多元网
络并制定明确的评价职责清单。其次，建立制度化的评价共
同体沟通平台。可借鉴ＷＳＲ系统方法论中重视“人理”（Ｒ）
协同的思想，建立如课程思政教学评价联席会议等常态机
制，形成育人合力。最后，需加强对所有评价主体的能力培
训。为确保评价标准的一致性，必须对教师、学生评委乃至
标准化病人进行统一的评价标准、观察方法和反馈技巧的培
训，提升整个评价系统的专业性与可靠性。

（四）完善以改进为核心、驱动教学变革的闭环反馈机制
评价的终极价值在于改进教学，前述所有关于指标、方

式与主体的优化设计，其价值最终需通过评价结果的有效运
用来兑现。一方面，要构建及时、精准、可视化的反馈回路。
评价结果应以最快的速度、最易懂的形式反馈给相关师生。
同时，利用教学管理平台实现反馈的即时推送与存档，方便
师生随时查阅与反思。另一方面，倡导以评促建的持续性质
量文化。最终，要通过优化评价体系，在医学院校营造一种
“评价不是为了证明，而是为了改进”的良性质量文化。鼓励
教师将评价视为促进专业发展的工具，鼓励学生将评价视为
自我认知与成长的契机，从而实现课程思政建设从外部要求
到内生自觉的根本性转变。
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