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基础医学整合课程中学生学习行为的时序演变分析

——以杭州医学院麻醉学专业为例
褚嘉豪  刘巧艳  罗佛全 *  郑鸣之 *

摘要：为探索学生学习行为的具体适应模式，我们在麻醉学专业三门医学整合课程中开展调查，收集课程

期初与期末学习行为相关数据。分析发现，学生学习行为呈现共性的期末强化趋势，但演变模式因课程与年级

而异。大一开设的《解剖与麻醉解剖学》课程表现为显著的“期末冲刺”特征，而《生理与麻醉生理学》与《药

理与麻醉药理学》两门课程则呈现更平稳的节奏，分别侧重于持续理解与分散巩固。研究表明，学生的学习行

为是主动适配课程认知挑战与自我发展水平的动态解决方案，该发现为实施“因课制宜”的精准学业支持提供

杭州医学院，浙江省杭州市，310058

了一定实证依据。
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1. 引言
医学课程整合是医学教育改革的一个重要内容，

如 Charalampos 等关注基于案例的学习、团队合作等

主动学习方式在病理学等课程中相较于传统讲授的优

越性 [1]；Hassan 等探索团队教学模式如何通过减少不

同基础学科内容的冗余，来提升学生对特定主题的理

解深度 [2]。现有研究为理解整合课程的“教”与“设

计”提供了坚实基础，但对学生在适应新教学模式过

程中其学习行为的动态演变缺乏细致刻画。具体而言，

在长达一学期的整合课程学习中，学生的学习策略与

投入模式究竟是静态的，还是会随着知识累积、教学

阶段推进、认知负荷变化和考试临近而发生系统性动

态变化？面对不同知识属性的整合课程，学生的学习

行为是否会表现出显著的学科特异性？为此，我们选

取麻醉学专业三门代表性整合课程，采用纵向对比设

计，分别于每门课程期初（1-4 周）与期末（13-16 周）

收集学生学习行为相关数据。重点聚焦学习时间管理、

规划能力及复习频率等维度，旨在系统刻画学习行为

在时序上的演变规律及其在不同课程间的差异，从而

揭示学生适应整合教学模式的微观过程，为后续实现

“以学生行为数据驱动”的精准学业支持与教学优化

提供直接的实证依据。

2. 研究方法
2.1 研究设计

本研究采用整群抽样的方法，以杭州医学院麻醉

学专业 2023 级一个固定教学班的全体学生作为封闭

队列研究对象。在第一学期、第三学期和第五学期分

别对《解剖与麻醉解剖学》（以下简称《解剖》）、《生

理与麻醉生理学》（以下简称《生理》）和《药理与

麻醉药理学》（以下简称《药理》）这三门基础整合

课程进行追踪调查。针对每门课程，均在当学期内实

施两轮横断面问卷调查，时间节点固定为课程开课第

4 周与第 16 周，捕捉学习行为在单门课程内的动态变

化。

2.2 调查工具

我们采用自行编制的《麻醉学整合课程学习情况

调查问卷》收集数据。主要涵盖三个核心维度：学习

时间投入、学习规划性及复习行为频率（表 1）。

表 1 学习行为量表的问题设置

测量内容 对应题目及选项

日均额外学习 / 复习时长 题目：你每天额外花多少时间学习或复习医学课程知识？
选项：A. 少于 1 小时；B.1—2 小时；C.2—3 小时；D.3 小时以上

学习计划制定与执行情况 题目：你是否有制定学习计划并按计划学习？
选项：是 / 否

对已学知识的复习习惯 题目：你是否经常对已学习的课程知识进行复习？
选项：是 / 否

2.3 数据收集与分析

研究共获得 6 个独立数据集。经双人独立录入与

交叉校对以确保准确，采用 Excel 2021 软件进行数据

清洗、整理和统一数值化编码。
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数据分析借助描述性统计方法，对学习行为模式

进行呈现与比较。分别计算学习时间投入、学习规划

性与复习行为频率三个核心变量在不同课程、不同时

点的频数与百分比。比较同一课程不同教学时点的行

为比例，初探时序上的发展变化趋势；比较同时点不

同课程上的行为分布比例，探究课程间存在的影响因

素。

3. 研究结果与分析
3.1 学习时间投入的演变模式

各课程学生日均学习时长的构成比分布如图 1 所

示。数据表明，随着教学进程从期初 1-4 周向期末

13-16 周推进，3 门课程学生均呈现出学习时间投入

总体由短时长区间向长时长区间迁移的规律，但演变

幅度与模式存在明显的课程差异。

图 1 三门教改课程学生在课程初期与末期的日均学习

时长构成比

《解剖》课学生的变化最为剧烈：课程初期，学

生集中于 1—3 小时区间（86.2%），无人学习超 3 小

时；而到了课程末期，学习超 3 小时的学生比例跃升

至 23.33%，2—3 小时区间比例也增加至 40.00%，具

有典型的“期末冲刺”特征。这反映了医学新生对第

一门深度整合课程的适应仍处于调整大学学习节奏和

方法的时期，期末复习的压力下的学习策略也比较被

动的集中。

《生理》课的学生变化模式与《解剖》相似，但

程度略低，学习时间 >3h 的人数比例从 10.00% 激增

至 31.03%，涨幅明显，说明学生对于更高阶逻辑思维

课程的学习，应对期末考核时仍需要在后期花费大量

时间整合、吃透。

《药理》课学生的变化相对平稳，末期学习 3h

以上的占比小幅增加到 6.45%，1 - 2h 仍是绝大多数

学生（64.52%）的选择，表明高年级的学生有更稳定

和持续的学习节奏和时间掌控力，其“平时积累”的

模式更为突出。

随着年级的升高、学习经验的积累，学生更易将

自己所学习的时间负荷较均匀地分散到整个学期当

中，具备较好的自主学习规划能力。这表明，学生学

习时间的投入模式是体现课程知识特质和学生个人学

习发展阶段的共同产物。

3.2 学习规划性的阶段性变化

学习规划性的阶段性变化（图 2），整体上，在

课程末期（13-16 周）主动制订学习计划的学生人数

均较课程初期（1-4 周）普遍增加，表现出面对终结

性考核，学生具有加强规划以提升复习效率的普遍性

动机。但这种规划性的提升幅度与模式，会因学生所

处学习阶段及所学习课程的知识特质而产生分化。

图 2 不同教学阶段学生制定学习计划的人数变化

第一学期的《解剖》课程知识记忆性强，以记忆

性内容为主，学生计划在期末提升，人数从 14 人激

增至 25 人。由此可知，一方面，低年级学生正处于

从中学到大学学习模式的转型期，其自主学习与元认

知策略尚在发展初期；另一方面，该课程庞杂且结构

严密的形态学知识在期末形成了巨大的整合压力。因

此，学生显著依赖外部规划作为“认知脚手架”，以

应对陌生的、高强度的学习挑战。规划行为在这里表

现出一定的被动性与工具性特征。

第三学期的《生理》课程偏向于逻辑上、机制上

的一些理解，学生学习规划性的提升相对缓慢。到了

大二，学生对于大学三年的学习节奏已经有初步的掌

握，也具备了对学习进行自我管理的素质，而该门课

的知识理解具有连续性和累积性，学生们的学习节奏

可能学期中已经初步形成，期末的规划调整更多是对

学习节奏的优化和延续，而非从零开始的规划构建。

相比之下，开设于第五学期的《药理》课程，学

生计划性的提升较为平缓。学生们对大量、相对模块

化的知识，还是更倾向于发挥自己更在手的任务管理

和碎片化时间整合能力，学习活动更灵活，也相对更

模块化，反倒对长远的、刚性的计划的需求弱化了。

表现在认知上从对“计划学习”的策略性思考向“策

略性学习”的方向转化。
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3.3 复习行为的普遍强化与课程间差异

与学习环境的“内向化”转变相呼应，学生的复

习频率也在期末也展现出普遍而明显的上升趋势（图

3）。三门课的“经常复习”人数比例均在 13-16 周

时较 1-4 周时出现较为明确的上升趋势，但增长幅度

因课程而异。一方面证明了期末阶段对于知识巩固的

普遍需求，另一方面也呈现出不同课程的复习节奏差

异。

图 3 不同教学阶段学生预习 / 复习行为的比例变化

《解剖》这门课型属于低年级开设的形态学课程，

其复习行为的陡增可能与突然需要就知识做一个系统

化梳理有关，符合其“期末冲刺”的时间付出模式；《药

理》作为开设到高年级课程，期末复习的比重本就很

高，但仍有这样大的提升幅度，符合其体量大、靠记

忆强化的知识特点；《生理》复习占比的稳中有升，

或许是因其知识理解具有连续性，但其在学期中间也

有期中考试，复习行动也早于另两者。

4. 讨论
学习行为的时序演变具有跨课程的共性规律。本

研究发现，无论课程知识属性如何，学生在期末阶段

均表现出学习时间投入增加、复习行为频率显著提升

的普遍趋势。这强烈表明，上述行为是学生对整合课

程期末高认知负荷与综合性评估压力的一种直接且共

同的适应性反应。学生们不约而同地通过增加“投入

量”与“巩固频次”来应对挑战。

然而，在共性趋势之下，行为变化的具体强度因

课程不同而差别巨大。这种差异，与课程本身的知识

特点以及学生学习这门课时所处的阶段都有关系。具

体而言，在知识体系高度结构化、形态性强的《解剖》

中，学生不仅学习时间“冲刺”幅度最大，其学习规

划性在期末的“启动”现象也最为凸显。这反映出面

对系统性、空间性强的知识，学生在期末阶段强烈依

赖明确的计划以进行高效的一次性整合梳理。当然，

这也可能与低年级同学面对这样一门系统性综合性极

强的课程，还在适应大学的学习方法有关。相比之下，

在逻辑连贯的《生理》课程与模块化明显的《药理》

课程中，学生学习时间的增长相对平缓，规划性的变

化也不显著。这表明，对于理解性知识或可分解的记

忆性知识，学生可能更依赖于贯穿学期的持续理解或

分散复习，而非期末“临时抱佛脚”式的集中规划复习。

所以，学生对整合课程的行动演变，并非对教学

日历的机械回应，而是一连串应对知识认识挑战的主

动解决方案。它隐含着建构主学习理论的基本主张：

学习是学习者在特定的情境中主动建构意义的行动，

学习策略的选择在很大程度上是由学习任务的性质决

定 [3-4]。因此，将整合课程直接作为同质性单位，提

供面向课程整体的学习方法指导，反而会忽视为迎合

不同个体认识需要的策略性变化，收效甚微。

教学支持需要更“精准”，教学干预要在不同课

程的行为演变节奏中适配而为。在《解剖》课中强化

系统梳理方法与计划制订类导引，可以为预防期末被

动冲刺提供支援；而对于《生理》和《药理》课的内

容，可以平时分别提供促进深度理解的思考框架与辅

助识记的分类工具。最终，教育者应该从提供普适建

议，逐渐转向成为学习资源的提供者和思维方法的引

导者。

5. 结论
本研究认为，学生的学习行为绝非纯粹的被动式

反射作用，而是一套学习者主动试探适配于特定课知

识属性特点和自我认知发展水平的动态解决方案，该

发现也为研究制定“因课制宜”一精准学业助力措施

提供了直接行为的微观依据。
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