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[摘要] 　 目的:探讨人文教育融入中医针灸点穴实验课程的可行性及意义。 方法:在预试验基础上,设计并完善“自评互

评表”和“点穴考核表”2 类人文教育评价表。 以湖南师范大学 2017 级五年制临床医学专业 172 名学生为研究对象,以《中医

学》课程为平台,以点穴实验为切入点,教学改革分“三阶段五步骤”实施。 课程结束后进行考核与评价。 结果:对学生各类考

核成绩进行统计描述,171 位学生《中医学》总评成绩在及格以上,通过率 99. 42%;点穴考核人文成绩与点穴专业成绩成正相

关( r= 0. 22,P<0. 01),点穴考核人文成绩与《中医学》总评成绩成正相关( r= 0. 20,P<0. 01),《中医学》总评成绩与《中医文化

与健康》总评成绩成正相关( r= 0. 30,P<0. 01);《中医学》的评教结果为 99. 63 分,《中医文化与健康》的评教结果为 99. 10 分,
均为优秀。 结论:人文教育及评价融入点穴实践课程可行且有效,有利于对医学人才的培养,对不同学科的教学工作具有借

鉴意义和应用价值。
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　 　 人文素质教育是医学人才培养的重要内涵,中
医药学知识体系中深厚的文化底蕴和人文内涵,为
医学人文教育提供了丰富的资源。 鉴于笔者(通讯

作者)带领的研究团队在前期生命与养生教育的实

践及其成果[1-2] ,本研究以我校医学院临床医学专

业开设的专业课《中医学》课程为平台,以针灸点穴

实验课程为切入点,初步尝试将人文教育融入中医

实践课程当中,并予以考核评价,现报告如下。
1　 资料与方法

　 　 在对我校医学院 2016 级五年制临床医学专业

3 个班共 176 名学生《中医文化与健康》课程(上课

时间为 2017 年 2 ~ 7 月)和《中医学》课程(上课时

间为 2019 年 3 ~ 7 月)全程预试验的基础上,设计并

逐步完善人文教育评价表,确定正式研究方案和实

施细则。
1. 1　 一般资料　 以我校 2017 级五年制临床医学专

业树达 2 个班共 177 名学生为研究对象,以全程在

本班同时间段参与并完成《中医文化与健康》(上课

时间为 2018 年 3 ~ 7 月)和《中医学》 (上课时间为

2019 年 9 月至 2020 年 1 月)两门课程为纳入标准,
共纳入 172 人。 学生分班以学校分班为准,由于学

校政策和个人原因等,各班从大一到大三的学生有

变化。 其中 1 班纳入 86 人,3 人因插班而未被纳

入;男生 37 人,女生 49 人。 2 班纳入 86 人,2 人因

插班而未被纳入;男生 36 人,女生 50 人。 纳入学生

均已修完《中医文化与健康》 课程 16 学时而获得

1 学分。
1. 2　 教学安排 　 以专业课《中医学》为教学平台。
1)教材:选用国家卫生健康委员会“十三五”规划教

材《中医学》(第 9 版)融合教材,主编陈金水、金红,
人民卫生出版社 2018 年出版;自编《中医药学实验

指导》。 2)教学内容与时数:依据我校 2017 级教学
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大纲,临床医学专业 《中医学》 为专业核心课程,
3. 5 学分,总课时 68 学时,包含理论课 48 学时和实

验课 20 学时。 其中“针灸学基础”章节的教学内容

为经络、腧穴和针灸法,理论课 6 学时,实验课 12 学

时。 涉及本次研究项目的教学内容为“常用腧穴”,
主要包括腧穴的概念、分类、定位法、主治规律及 18
个腧穴(少商、合谷、曲池、足三里、三阴交、神门、后
溪、委中、太溪、内关、外关、阳陵泉、太冲、大椎、关
元、太阳、四缝、胆囊),理论课为 4 学时,点穴实验

课 4 学时,点穴考核 5 学时。 3)教学要求:掌握常

用 18 个腧穴的定位和主治,点穴操作的全过程。
4)研究人员及分工:研究人员共 8 人。 ①专业教师

4 名,其中教授 1 名为本项目主持人、《中医学》 《中

医文化与健康》课程负责人和主讲老师,全程负责

实施,包括评价表设计、预试验、理论课授课、带教、
考核评分、总结等工作;高级实验师 1 名和讲师

1 名,全程参与,重点在于评价表的设计和修改;副
教授 1 名参与带教和考核评分。 ②主治医师 1 名,
参与项目设计和数据整理分析。 ③学生助教 3 名,
均为我校医学院非本年级或非本专业本科生(以免

利益冲突),其中学生助教负责人 1 名,全程参与,
重点在于预试验、实验考核记录、数据收集整理和

总结;其余 2 名学生参与数据收集。
1. 3　 设计人文教育评价表　 以问卷调查法为主要

研究手段,设计 2 类人文教育评价表,分别是“中医

点穴实验课自评互评人文评价表”(简称“自评互评

表”)和“中医点穴实验考核人文评价表” (简称“点

穴考核表”)。 项目组反复讨论,首先形成初表;再
通过对项目组学生的初步应用试验以及 2016 级临

床医学专业 176 名学生的全程预试验,形成最终的

评价表,分别见表 1、表 2。
表 1　 中医点穴实验课自评互评人文评价表(自评互评表)

序号 评价内容 是 否

1 　 是否注意保护隐私(随手关门)
2 　 着装得体(打√,与选择“是”“否”匹配)

　 [宽松衣裤
 

头发束好
 

工作服
 

不留长指甲
 

不戴影响操作的佩饰]
3 　 态度和蔼冷静,语言清晰得体

4 　 是否主动及时告之操作事项,作好操作前准备(合理体位)
5 　 是否注意被检查者舒适度(打√,与选择“是”“否”匹配)

　 [暖手　 盖衣衫]
6 　 被操作者有不适时能否及时察觉并安抚处理

7 　 是否主动协助被操作者(整理衣物)
8 　 能否主动向被操作者及老师问好致谢

9 　 能否主动整理实验现场(恢复原状)

表 2　 中医点穴实验考核人文评价表(点穴考核表)

序号 评价内容(主要考核点) 是 否

1 　 是否注意保护隐私(进入考室随手关门)
2 　 着装得体(宽松衣裤,头发束好)
3 　 不留长指甲,不戴影响操作的佩饰

4 　 态度和蔼冷静,语言清晰得体

5 　 是否主动及时告之操作事项,作好操作前准备(合理舒适体位)
6 　 是否注意被检查者舒适度(暖手)
7 　 被操作者有不适时能否及时察觉并安抚处理

8 　 是否主动合理协助被操作者(考前考后整理衣物)
9 　 能否主动向被操作者及考官问好致谢

10 　 能否主动整理考核现场(恢复原状)

1. 4　 实施方法　 2 个班教学内容、教学时数及教学

要求均一致,理论课在教室分班进行,固定由 1 名

教授承担,以讲授法、图示法、演示法等线上线下多

种教学方法融合,以多媒体、音像、板书、模型、实
物、体验等多种教学形式配合。 实验课按学校常规

要求、按名单顺序不分性别分组,每班分为 4 组,每
组 21 ~ 22 人。 带教老师 2 名,由教授和副教授承

担,各带 1 组,分别在实验室进行。
点穴实验课具体实施分“三阶段五步骤”进行,

即实验课前、中、后 3 个阶段和示教、训练、自评互

评、模拟抽考、点评 5 个步骤。 1)第 1 阶段:实验课

前,即理论课。 完成常用腧穴的理论课教学,强调

18 腧穴的定位和主治,将自制的 18 腧穴图发送至

各班中医学 QQ 群,按寝室发放人体穴位模型,并通

过举例详细说明实验要求,包括纪律、饮食、个人卫

生、着装、操作规程、注意事项等,尤其强调通过实

验操作或文体活动或家务劳动等以加强动手能力

的培养。 2)第 2 阶段:实验课中,即点穴实验操作

全过程。 发放红色点穴笔和自制的弹性尺,再次强

调实验操作流程及要求。 分 5 个步骤:①示教。 带

教老师在学生志愿者当中选择 1 位当模特,示范点

穴操作全过程。 主要包括 2 个方面,一为专业示

教,18 个腧穴的定位依据文献[3-5] 及自编《中医药

学实验指导》,并结合临床与教学经验;点穴示范采

用不同的方法操作,并进行对比,强调依据被点穴

者的身体状况和解剖特点选用正确的、公认的、合
理的方法点穴。 二为人文示教,将人文教育评价表

的内容自然融于专业示教之中进行示范和说明,提
醒学生密切观察被点穴者的状态,强调彼此之间得

体的沟通,注意平衡被点穴者和点穴者的舒适度,
思考操作的必要性与合理性。 ② 训练。 学生每

2 人为一小组进行交叉训练,老师逐一指导、纠正。
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③自评互评。 点穴训练结束时随即发放自评互评

表,内容见表 1,分别对自我及搭档进行评价,用黑

色签字笔填写,时间 10
 

min 之内,填写完毕即上交

带教老师。 ④模拟抽考。 在收齐表格后老师随机

抽取 2 ~ 3 小组进行模拟点穴实验考核,考核方法见

“点穴实验考核内容及成绩评价”;未抽中的学生一

旁观摩;老师直接在该小组已填写的表格上用红笔

进行评分。 ⑤点评。 按专业评分和人文评分逐条

进行评价, 指出问题所在, 强调课后相互练习。
3)第 3 阶段:实验课后,即点穴实验考核。 考核内

容分专业和人文两部分,具体见“评价指标”。 各班

完成实验教学后的第 2 周或第 3 周,按班级统一进

行点穴实验考核。 在实验室布置 1 个考场,摆放诊

断床、方凳,准备物品包括计时器、点穴笔、弹性尺、
抽签卡、学生成绩册、点穴考核表等。 考场内 2 名

教师评分,其中 1 名评专业分,1 名评人文分,教师

及其评分内容固定;2 名学生助教记录考生抽到的

腧穴名称和得分,1 名学生助教负责维持考场内外

秩序。 考核分组原则上以学校名册顺序为准,男生

女生分开,先女生,后男生,2 人一组,依次进入,每
组考核时间≤5

 

min,每人≤2
 

min
 

30
 

s。 依据评价

标准,考完当场宣布分数,每份考核表均有考核老

师签字,班级整体考核结束时由教师、学生助教和

学习委员三方在成绩册上签字确认,之后由 2 位专

业老师统一将成绩录入校教学管理系统。
1. 5　 教学评价　 以点穴实验考核人文成绩和专业

成绩,《中医学》课程总评成绩,《中医文化与健康》
课程总评成绩,教学评价为评价指标。 1)点穴实验

考核内容及成绩评价。 点穴实验考核分人文考核

和专业考核 2 部分,同时进行,各 100 分,各占点穴

考核成绩的 50%。 ①点穴人文成绩:依据点穴考核

表 10 项考核内容,以“是”的个数计分,每项 10 分,
满分 100 分。 ②点穴专业成绩:18 个腧穴,抽签考

2 个腧穴;评价项目包括口述定位 20 分,口述主治

之一 20 分,点穴操作全过程(用正确的方法点出正

确的位置并用红色点穴笔标记)60 分;满分 100 分。
2)《中医学》课程总评成绩。 包括平时成绩 20%,点
穴考核成绩 20%, 期末成绩 60%, 满分 100 分。
3)《中医文化与健康》课程总评成绩。 包括平时成

绩 20%,期末成绩 80%,满分 100 分。 4)学生评教。
针对《中医学》《中医文化与健康》两门课程的本项

目课程负责人即主讲教师进行教学评价, 满分

100 分,≥90 分为优秀。 依据我校教务管理系统的

量化评教要求,在课程考试评卷统分完成之后、系
统登分及成绩发布之前,学生使用评教系统在网上

完成评教。
1. 6　 数据处理 　 采用 Excel 建立数据库和录入数

据,使用 SPSS
 

22. 0 进行统计描述和分析,计量资料

用均数±标准差(x±s)描述,均数的比较采用两独立

样本 t 检验,相关性采用 Pearson 相关分析,检验水

准 α = 0. 05。
2　 结　 　 果

2. 1　 各类考核成绩统计描述　 172 名学生各类考

核成绩统计描述见表 3。 171 位学生《中医学》总评

成绩在及格以上,通过率 99. 42%。 仅在 2 班有 1 位

同学因期末考试不及格而总评成绩不及格需要补考。
表 3　 2017 级临床医学专业 172 名学生考核成绩统计描述(x±s,分)

班级 人数 点穴人文成绩 点穴专业成绩 点穴考核成绩 中医学平时成绩 中医学期末成绩 中医学总评成绩 中医文化与健康总评成绩

1 86 85. 12±10. 60 88. 84±11. 00 87. 09±8. 21 96. 74±5. 46 75. 37±10. 30 81. 98±6. 89 87. 17±3. 00
2 86 86. 86±10. 20 88. 26±12. 48 87. 62±9. 13 97. 85±5. 56 75. 84±15. 14 82. 57±10. 07 86. 77±3. 59

2. 2　 人文教育与专业考核成绩的相关性　 通过相

关分析,点穴考核人文成绩与点穴专业成绩成正相

关( r= 0. 22,P<0. 01)。 点穴考核人文成绩与《中医

学》总评成绩成正相关( r = 0. 20,P<0. 01)。 《中医

学》总评成绩与《中医文化与健康》总评成绩成正相

关( r= 0. 30,P<0. 01)。
2. 3　 学生评教结果 　 针对主讲教师进行教学评

价,《中医学》课程的学生评教参与率 98. 10%,考评

结果 99. 63 分;《中医文化与健康》学生评教参与率

97. 14%,考评结果 99. 10 分;均为优秀。

3　 讨　 　 论

　 　 在本研究中,我们根据点穴实践教学特点,结
合医患沟通中容易出现的问题,从言行举止的角

度,以“启发式” “教育式” 为目标,分别设计“中医

点穴实验课自评互评人文评价表”和“中医点穴实

验考核人文评价表”,经过项目组反复讨论而形成

初表。 通过对项目组学生的初步应用以及 2016 级

临床医学专业 176 名学生的全程预试验,不断反思

在可操作性和完整性等方面存在的问题,确定“制

表”优先原则:1)自评互评表相对详细,重点强调完
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整性。 2) 点穴考核表尽量简洁,重点强调可操作

性。 3)特别注重:①可操作性,须具体细化、评价客

观;②突出易忽视的“小事”,考评学生的细心体察。
如“暖手”,宜根据环境气温或现场“医患”的情况;
③应变能力,宜根据被操作者的即时感觉进行处

理。 如在姿势不舒适、按压过重或不方便整理衣物

的时候予以帮助。 经过多次修改,最终形成“自评

互评表”和“点穴考核表”。
在本课程教学改革中,我们不仅将人文教育融

入中医实践课程当中,而且将之贯穿教育教学全过

程,强调启发性和教育性,体现教育本质。 具体体

现在以下几个方面:1)在大三专业课《中医学》授课

之前,已经完成先修课程《中医文化与健康》;2)在

《中医学》授课过程中,先理论课,提出要求,进行人

文教育;3)实验课程中,老师示范全过程,包括专业

示范和人文示范;4)学生操作后进行自我评价和相

互评价。 我们发现学生往往对自己比较宽容,抱侥

幸心理;更重视专业考核,忽视或轻视人文评价;自
认为做得好而不经意间忽视他人感受;或者某些合

理举止并非发自内心而显得极不自然,或未养成习

惯;5)在抽考环节,老师不仅要纠正专业技术的问

题(点穴的正确性与准确性),更重要的是指出人文

方面被忽视的问题;6)在实验考核中,我们有针对

性地模拟未来的临床现场,通过学生既当医者亦当

患者的角色互换,体会患者的感受,提醒学生忽视

人文关怀的言行易引起患者的不适感和不信任,引
发医患矛盾。

本次研究结果显示,在 172 名学生《中医学》各

类考核成绩中,171 位学生总评成绩在及格以上,占
99. 42%,获得相应学分,修完本课程。 点穴考核人

文成绩与点穴专业成绩、点穴考核人文成绩与《中

医学》总评成绩、《中医学》总评成绩与《中医文化与

健康》总评成绩均成正相关(均 P<0. 01)。 而学生

对《中医学》《中医文化与健康》主讲教师的评教结

果均在 99 分以上,也从一个侧面反映出学生对教

学的满意度非常高。 以上结果表明,将人文教育与

评价融入点穴实践课程不仅可以启发教育并考察

学生在医疗实践中的人文关怀,而且能有效培养医

学人才的人文情怀。 人文素养的提高并非一蹴而

就,研究结果固然重要,教学过程尤为关键。 通过

人文教育的全程渗透,潜移默化,日积月累,能够引

导学生关注人文,形成良好职业习惯,提高职业

素养。
通过本次研究我们也体会到,教师自身人文修

养和职业素质的提高非常重要,不仅体现在教师的

常规教学过程中,也体现在涉及教学活动的方方面

面。 此外,虽然 2016 级预试验的点穴人文成绩不计

入总成绩,但为我们修订 2017 级《中医学》教学大

纲和实验大纲,增加人文评价内容及考核比例提供

了数据支撑。 根据我校教学实际情况、公平性原

则、每届教学大纲相对固定等原因,严格按照观察

组、对照组来进行分组教学难以实现;又由于课时

十分有限、教学人员水平不均等原因,尚不能多维

度地充分展示人文教育的内容,我们期待今后继续

探索和不断改进。 本研究将人文教育与评价融入

中医实践课程当中,无疑是一项行之有效的尝试,
对不同学科的教学工作具有借鉴意义和应用价值。
目前这项教学改革已在我校临床医学专业常规开

展,并在护理学专业推广应用,收到良好反响。
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饮食禁忌的要点(四)
　 　 减少辛辣炙煿食物

饮食五味,淡味是五味之母,酸苦甘辛咸

虽然增加了食物的风味,但不能以滋味代替营

养。 辛则升散,辣则动血,辛辣之品易迫血妄

行,导致口干咽痛、出血性疾病、睡眠障碍、汗

孔张开易受外邪。 炙煿之品是指煎、炒、炸、烤

制的食品,经炙煿的食物,性多燥热,甚至热灼

成毒,多食易伤胃阴,耗伤胃气,脾土郁滞日久

则影响肝的疏泄功能,形成反侮肝木的状况,
引起 整 个 消 化 功 能 的 异 常。 ( http: / / www.
cntcm. com. cn / 2021 - 03 / 12 / content _ 87288.
htm)
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