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优秀临床教师何以可能——基于一线临床教师的实证研究
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【摘要】  目的　教师的教学能力是教学质量的重要保障，随着医学教育内涵的不断提升，亟须加强临床教师教学胜

任力的理论研究。方法　本研究借助扎根理论的方法，通过深度访谈16位优秀临床医学教师，挖掘临床教师教学胜任力

的构成要素。结果　对原始语句进行逐级编码，依次获得97个代码、33个概念和11个范畴，最终整合出临床医学教师教学

胜任力的5个主范畴：动机、知识、能力、人格、发展。结论　教学胜任力是在发展牵引下，强有力的动机和人格支撑，知识

和能力的持续积累；教学胜任力的提升既需要教师本人的努力，也需要组织制度的多重保障。
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【Abstract】   Objective　Teachers'  instructional  ability  is  an  important  guarantee  for  the  quality  of  instruction.
With the continuous enrichment of the content of medical education, there arises an urgent need to strengthen theoretical
research  on  the  instructional  competence  of  teachers  of  clinical  courses. Methods　Based  on  the  grounded  theory
approach,  we  explored  the  constituent  elements  of  clinical  teachers'  instructional  competence  through  conducting  in-
depth  interviews  with  16  outstanding  clinical  medical  teachers. Results　By  progressively  encoding  the  original
sentences,  97  codes,  33  concepts,  and  11  categories  were  obtained,  and  ultimately  5  main  categories  of  teaching
competence  of  clinical  teachers  were  derived—motivation,  knowledge,  ability,  personal  character,  and  development.
Conclusion　Instructional  competence  is  the  continuous  accumulation  of  knowledge  and  ability,  as  driven  by
development  and  supported  by  strong  motivation  and  personal  character.  Improvements  in  instructional  competence
require not only the efforts by teachers themselves, but also a wide variety of institutional and policy support.
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随着我国经济社会的不断发展，医学教育被赋予了

“大国计、大民生、大学科、大专业”的新定位[1]，培养既规

范又创新的医学生需要更为扎实有效的临床教学。临床

教师是临床教学的主要实施者，在临床教学中发挥着关

键主导作用。各种新兴教育理念、教学方法和手段不断

进入临床教学，临床教师传统的“师徒帮带制”教学已不

能满足新时代医学生培养的需求；由于缺乏统一规范的

临床教师培训成长体系，当前临床教师的教学水平参差

不齐。究竟怎样的临床教师是优秀的临床教师？他们何

以成为优秀的临床教师？如何评价和考核临床教师？如

何提升临床教师的教学胜任力？随着医学教育内涵的不

断提升，亟须加强临床教师教学胜任力的理论研究。

教师的教学胜任力是教学质量的重要保证。胜任力

是指“可将高绩效者与一般绩效者区分的，并能进行测量

的动机、知识与技能等特性”[2]。针对高校教师教学胜任

力，熊思鹏等[3]认为高校教师的教学胜任力是指一个高校

青年教师所具有的富有成效地完成教学目标所需求的特

质群；杨楠等[4]认为高校海归教师教学形成期胜任力包括

心理及动机、专业知识和技能、行业经验、社会服务和团

队协作等。研究特定教师群体教学胜任力的组成要素，

可为教师个人发展、师资选拔、培训与考核提供参考。

现代医学教育起源于西方国家，国外学者对临床教

师的教学胜任力做了一些探索。一项质性研究从既往文

献报道的教师特质中确定了三大类临床教师教学能力的

特征：医师特征、教师特征和人格特征，并发现临床教学

超越了普通的教学，具有启发、支持、积极参与、与学生

交流的特点[5]。一项定量研究设计了一份包含 15 个教学

相关属性的问卷，从师生两方面，对医学教师胜任力进行

刻画，在师生两端得到了不一致的结果，指出这一差异应

引起医学教育管理者的注意[6]。国内大多数研究都着眼

于医学生的临床胜任力，仅有顾卓伟等[7]报道了基于住院

医师规范化培训的青年医师教学胜任力培养模式，但缺△ 通信作者，E-mail：rensangsang@zju.edu.cn
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乏理论分析和实证研究。因此，本研究采取扎根理论的

研究方法，通过访谈浙江大学医学院优秀的临床一线教

师，挖掘临床教师教学胜任力的构成要素，解析他们何以

优秀，为临床教师教学胜任力的实践与研究提供参考。

 1     研究设计

 1.1    研究方法

本研究采用质性研究方法，基于扎根理论来开展研

究。扎根理论是学界开展质性研究的重要方法之一 [8 ]。

扎根理论的基本要求是研究人员不预设研究结论，对原

始资料逐步进行分析整合、归纳提炼。本研究通过深度

访谈来获取原始资料，进一步对原始资料逐级编码，依次

进行开放性编码、主轴编码和选择性编码，通过自下而上

的方式，从原始资料中提取临床教师教学胜任力的要素。

 1.2    研究对象与数据来源

本研究选取浙江大学医学院获得各类教学奖项（教

育部骨干教师、浙江大学优质教学奖、浙江大学奖教金、

陈小英医学教师奖）的临床学科教师作为访谈对象。

2015年以来共有38人获奖（男性26人，女性12人，平均年

龄53.8岁）。根据学科、性别、年龄进行抽样，兼顾受访者

的工作繁忙程度和时间安排，最终邀请到了其中16人进

行访谈。访谈对象基本情况如表1所示，其中男性11人，

女性5人，平均年龄54.9岁，性别、年龄与总体保持一致，

学科覆盖均衡。
 

表 1    访谈对象基本情况表

序号性别 年龄/岁 学科 获奖情况

1 男 65 传染 教育部骨干教师

2 男 45 内科-精神 2018年优质教学二等奖

3 男 43 内科-呼吸 2016年优质教学二等奖

4 男 39 外科-普外 2017年奖教金

5 女 49 儿科 2020年陈小英医学教师奖

6 男 55 放射 2015年优质教学二等奖

7 男 56 妇产科 2015年优质教学二等奖

8 男 61 妇产科 2018年奖教金、江苏省青年骨干教师

9 男 59 传染 2015年优质教学二等奖

10 女 49 内科-风湿 2017年优质教学奖一等奖

11 男 63 外科-神外 2015年优质教学一等奖

12 女 56 内科-心内 2020年陈小英医学教师奖

13 女 64 全科 2015年奖教金、2016年优质教学二等奖

14 男 50 儿科 2015年优质教学二等奖

15 女 64 皮肤科 2016年优质教学二等奖

16 男 60 外科-普外 2018年优质教学二等奖
 

 1.3    研究过程

本研究主要采用一对一的深度访谈收集数据。访谈

于研究者或受访者的办公室进行，由2位研究者进行访

谈，每次访谈时长在45 min~1 h。经受访者同意后对访谈

进行录音，访谈结束后通过录音材料和笔记整理访谈资

料。访谈提纲设计如下：作为一名临床医生，您是如何看

待教学工作的？您是一名优秀的临床教师，您觉得在教

学中，需要具备哪些能力？您的课上得很好，您觉得您的

课有什么特点？您是如何来准备教学内容、来展开教学

的？在医院临床带教中，您是怎样指导和帮助学生的？

您是如何与学生沟通的？年轻临床医生要发展自己的教

学能力，在平常的工作中要注意什么？

为保证访谈质量和资料可用性，本研究邀请1位老师

进行预访谈；还邀请了1位教育学专家根据预访谈的结

果，对访谈提纲的内容和语句加以修订。研究过程遵循

保密原则。每次访谈前告知被访谈者访谈的目的，告知

其访谈将录音、相关内容仅用于本研究，告知受访者可随

时退出访谈或终止访谈，并签署知情同意书。研究中不

透露受访者姓名，保护受访者隐私。

 2     编码过程

 2.1    开放性编码

对收集的16 份访谈资料进行编码（预留2位老师的访

谈结果用作饱和度检验），其间2名研究者独立地研读，将

原始文本转化为初级代码，并由第3名研究者进行核实。

最终获得192条原始语句和初级代码；对192个初级代码

进行编码，获得97个代码。对 97 个代码进一步提炼，形

成33个概念（表2）。

 2.2    主轴编码

通过对开放性编码中形成的相对独立的概念进行聚类，

使各个概念整合为有机联系的范畴，这称为主轴编码。通

过主轴编码，本研究的 33个概念被整合成 11个范畴（表3）。

 2.3    选择性编码

通过梳理范畴之间的关系，厘清潜在的逻辑次序和

因果关系，概括、提取、整合出5个主范畴：动机、知识、

能力、人格、发展（表3）。

 2.4    饱和度检验

进一步利用预留的2位老师访谈结果进行饱和度检

验，未发现新的概念和范畴。因此，本研究所获得的临床

教师教学胜任力的要素实现了理论上的饱和。

 3     研究结果

本研究发现临床医学教师教学胜任力主要由动机、

知识、能力、人格、发展五个要素构成，并形成在“发展”

牵引下、以强有力的“人格”和“动机”为支撑、注重“知

识”和“能力”持续积累的内在关系。见图1。
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 3.1    动机

动机是教师开展教学的触发性条件，是决定教师教

学胜任力的先决因素。临床教师教学胜任力的动机维度

包括教学信念和教学责任。教学需要教师有“以教学为

己任”的信念，没有足够的教学信念，也就不会具有优秀

的教学胜任力。

 3.2    知识

知识包括临床学科知识和教育学知识。临床学科知

识是关于教什么的知识，优秀的临床教师不仅掌握本专

业的基本知识，同时还要掌握基础医学知识和相关的交

叉学科知识，不断跟进学科进展。教育学知识是关于怎

么教的知识，包括教学规范、教学理论、教学方法、教学

研究方法，强调的是如何将所掌握的学科知识以学生容

易理解的形式加工、转化、表达与传授的知识。临床学

科知识和教育学知识互相配合，构成了临床医学教师所

必需的知识结构。

表 2    原始资料与开放性编码举例

部分原始资料 初级代码 代码 概念

要对教学有一个比较好的认知。教学是一种传承，不能把教学当成一个负担，要
态度认真地去带学生。

看待教学 看待教学 教学观

其实学生们都是非常优秀的小孩，但是人与人之间会有一点点代沟，需要尽量跟
他们融合在一起。

尽量和学生融合 和学生融合 沟通能力

需要不断根据学生的反馈，来改进教学方法。总的来说就是需要教学相长。 听取学生反馈 师生交流 师生互动

要根据不同阶段的学生，准备不同的课程内容。 不同学生准备不同课程 研究学生 教学对象分析

课后全部讲完的时候，留约10 min时间，把刚才讲过的东西再回顾一下。 课后回顾 课堂设计 教学内容安排

让学生尽可能多地参与到所有的临床活动中或临床工作当中来。 让学生尽可能多参与 增加学生参与 启发技巧

碰到一个患者或者一个临床的问题，能够有非常符合逻辑的、有经验的、高水平
的一个分析过程。

高水平的分析 分析问题 临床思维

要不断掌握各种新的教育学的理论。 掌握教育学理论 教学理论 教学理论

要认识到自己还是非常不足的。 认识自己不足 认识自己 教学反思

要请教有经验的老师。 多与其他教师交流 教师交流 教学反思

现在把我的大课再拿出来和以前比，我觉得我又进阶了，因为我在不断地学习。 不断学习来改进课堂教学 不断学习 持续学习

表 3    主轴编码形成的主范畴

主范畴 范畴 概念

动机 教学信念 教学观，学习观

教学责任 教学投入，学术性教学

知识 临床学科知识 基本知识，学科进展

教育学知识 教学规范，教学理论，教学方法，教学研究方法

能力 临床能力 临床技能，临床思维

教学设计和组织能力 教学对象分析，教学目标设定，教学内容安排，教学方法选择，课堂组织，教学评价

与学生交流能力 语言表达，师生互动，启发技巧

教学研究能力 教学反思，教学改革

人格 自我特征 积极乐观，奉献精神

人际特征 沟通能力，亲切平等，公正性，团队合作

发展 教学发展 创新意识，持续学习，善于总结，交流推广

发展

知识

人格

人际特征

自我特征

教学责任

教学信念

动机

能力

临床学科知识
临床能力

教学设计和组织能力

与学生交流能力

教学研究能力
临床学科知识

教学发展

图 1  临床教师教学胜任力的构成要素
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3.3    能力

能力是优秀临床教师的显性表现，涵盖了临床能力、

教学设计和组织能力、与学生交流能力和教学研究能

力。临床教学是实践教学，教师需拥有良好的临床能力；

教学设计和组织能力、与学生交流能力保证了临床教师

可以顺利完成教学。优秀的临床教师还应批判、思辨地

看待自己的教学活动，不断进行教学反思。更重要的是，

优秀的临床教师还能在临床教学实践中发现问题，针对

问题科学系统地组织教学研究，进一步推动教育教学改

革，来创造临床教学新的生长点。

3.4    人格

人格包括自我特征和人际特征。自我特征含有积极

乐观、奉献精神，人际特征包括沟通能力、亲切平等、公

正性和团队合作。这些人格特质要求临床教师乐观开

朗，以亲切和蔼的态度感染学生，关心、爱护学生，有技巧

地与学生交流，客观公正地评价学生表现；教师在教师集

体中应注重团队合作，虚心听取老教师的意见建议，同时

也积极发挥“传帮带”作用，帮助青年教师提高教学水平。

3.5    发展

临床学科的知识不断更新，临床教学的教学对象、教

学内容、教学工具、教学方法都在不断变化，教学胜任力

也需不断发展。临床教师应意识到临床教学发展的重要

性、具备发展的观念、能制定自身教学能力发展规划、并

将上述观念规划付诸行动。临床教师教学发展主要包括

创新意识、持续学习、善于总结和交流推广。教师教学

胜任力的发展是一个动态的过程，既是过程也是目标。

教学发展也不仅仅是个人发展，组织和制度的发展也起

了重要作用，通过组织发展为个人发展创造条件，将个人

的“被动发展”转变为“主动发展”。

4     结论与讨论

4.1    结论

本研究在扎根理论指导下，对各类教学奖项的获得

者进行深度访谈，解析了“动机-人格-知识-能力-发展”的

临床教师教学胜任力构成要素。其中，动机是触发性因

素，是开展教学活动的基础和前提；人格属于内在特质，

改变比较困难；知识和能力较为外显，是发挥教学胜任力

的外在工具，易测量、可培养、可获得；发展则为教学胜

任力的不断提升提供保障，贯穿教师生涯的始终。

4.2    本研究的意义

4.2.1    完善临床教师教学胜任力评价体系　当前高校附

属医院临床教师的能力考核是以科研为导向的，这不仅

是因为近年来对科研指标的片面追求，也受到我国临床

教师教学能力评价体系不完善、评价标准主观化等因素

制约。本研究完善了我国临床教师教学胜任力的理论研

究，为后续临床教师教学胜任力模型构建、现状调查和教

师评价考核体系完善，提供了有益借鉴。

4.2.2    为临床教师自我发展指明路径　教学发展是临床

教师教学胜任力的关键因素，是知识能力不断更新的重

要保障。随着对教师发展研究的推进，研究者们发现相

较于外界的培训、考核，教师的内塑自主才是教师发展的

主要动力源，教师自觉、主动的发展是教师发展的主体部

分[9]。我国现有的临床教师教学能力评价体系中，缺乏教

师自我评价机制，对教师的评价主要来源于学生、教师和

管理者。研究临床教师教学胜任力的构成要素，有助于

将教师自我也纳入评价主体，通过比对发现自身不足之

处，并自我完善。

 4.3    本研究的启示

 4.3.1    人尽其才，重视临床教师的分层管理　教学动机是

临床教师教学胜任力的核心和基础。目前临床教学中，

存在将教学作为晋升要求、教学任务安排年轻医生轮流

担任的现象。这种制度虽然对年轻医生的成长有一定的

帮助，但由于部分教师的教学动机比较功利、教学意愿比

较被动，导致临床教学流于形式。应做好临床师资的分

层管理，发现和选拔那些真正热心教育、专心教学、关心

学生的临床医生，建立一支高水平的临床教师队伍，开展

高质量的临床教学工作。同时为这些教师制定合适的政

策和发展通道，使其安心教学工作，并成长为高水平的临

床教育家。

4.3.2    建章立制，加强组织制度建设　教师是组织中的

个体，组织中的文化、制度、关键人物等各种因素对教师

个体的教学动机和教学发展有着重要的影响[10]。本研究

将为相关高校和附属医院制定临床教师教学发展政策、

制度、组织建设提供较为客观的依据。通过建设临床教

师教学发展机构（如教师发展中心等）、增设“临床教师发

展”专项师资培训、构筑中青年教学共同体等，为青年教

师教学发展创建支撑平台和营造良好氛围。

4.3.3    多措并举，加强临床教师的教学胜任力培养　教

学胜任力不是一成不变的，需要积极地引导和培养。在

师资培训中，针对性地安排有关理论教学和实践环节，提

升临床教师的教学胜任力。有计划地安排优秀教师提供

公开课、组织普通教师尤其是青年教师进行观察学习；努

力创设青年教师与优秀教师对话交流的平台与环境，充

分发挥优秀临床教师在教学方面的示范引领作用。

 4.4    后续研究展望

本研究为质性研究，选取的研究对象是各类教学奖
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项的获奖者，他们有着较高的教学热情和教学胜任力，是

教师中的优秀代表。然而研究样本仅来自浙江大学医学

院单个中心，尚不能提出临床教师教学胜任力的理论模

型。未来有必要通过德尔菲法等方法，构建临床教师教

学胜任力的理论模型；并由此开发出可定量、可考核的指

标，对教师的教学胜任力加以评估。

本研究的访谈对象中没有包含医学生。医学生作为

医学教育的接受者，对教学胜任力不同维度的重视程度

可能是不同的。因此，有必要在医学生群体中加以研究，

并与本研究相比较。这可为临床教师教学胜任力提供新

的研究视角。

临床教师的角色不是一成不变的，如床边带教者、理

论授课者、教研室主任、课程秘书等。在临床教师教学

胜任力的研究中，也可以尝试着定义临床教师在不同情

境下的角色，探讨角色转化之间胜任力的异同。

* * *
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