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AI 辅助的 PBL 法在药学专业生理学教学中的应用

师润 郝伟伟 于瑞雪*

（平顶山学院，平顶山 467000）

【摘要】 探讨在药学专业本科生的生理学教学中，应用人工智能（artificial intelligence, AI）辅助的问题导向学习

（problem-based learning, PBL）教学模式的教学效果。研究以 214名药学专业本科生为研究对象，分为对照组和实验组，其

中，针对对照组的 106名本科生实施传统 PBL教学；针对实验组的 108名本科生实施 AI辅助的 PBL教学模式，方法为教

师在备课过程中应用 AI平台智能生成教学病例和导向问题，学生进行分组协作，围绕病例展开讨论及汇报，与 AI平台

实时互动，构建“问题生成—动态引导—多维评价”的闭环教学体系。本研究结果显示，实验组在知识掌握度、高阶思维能

力及学习投入度 3个评价维度的得分值均显著高于对照组，差异有统计学意义（P <0.05）；实验组对课程教学模式的满

意度为 87.50%。上述结果提示 AI辅助的 PBL教学模式可有效提升药学专业本科生的生理学教学效果，为培养新医科背

景下的高素质药学人才提供了新的有效路径。
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Application of AI-assisted PBL method in physiology teaching for pharmacy majors
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【Abstract】 This study investigated the teaching effectiveness of applying an artificial intelligence (AI)-assisted 

problem-based learning (PBL) teaching model in physiology courses for undergraduate pharmacy majors. The research involved 

214 undergraduate pharmacy students divided into a control group and an experimental group. For the control group (n =106), the 

traditional PBL teaching method was implemented. For the experimental group (n =108), the AI-assisted PBL teaching model was 

applied. The method involved teachers using an AI platform to intelligently generate teaching cases and guiding questions during 

lesson preparation. Students engaged in group collaboration, discussed cases, delivered presentations, and interacted with the AI 

platform in real-time, constructing a  closed-loop teaching system of “problem generation-dynamic guidance-multidimensional 

evaluation”. Compared to the control group, the experimental group performed significantly higher scores in knowledge mastery, 

higher-order thinking skills, and learning engagement, with the difference being statistically significant (P <0.05). The satisfaction 

rate of the experimental group with the course teaching model was 87.50%. These findings suggest that the AI-assisted PBL teaching 

model can effectively improve the teaching outcomes of physiology for pharmacy undergraduates, offering a novel and effective 

approach to training high-quality pharmaceutical professionals.
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医学教育水平的提升是社会医疗水平和全民健

康水平提升的重要保障，而当前的医学教育在激发

学生创新思维、理论与临床实践衔接等方面尚存在

明显不足。《国务院办公厅关于加快医学教育创新

发展的指导意见》［1］明确提出 “分类培养研究型、

复合型和应用型人才”这一目标，为当前的医学教

育改革指明了方向。当前正处于快速发展期的人工

智 能（artificial intelligence, AI）技 术 可 以 为 不 同 专

业、不同层次的学习者规划个性化学习路径，这一

技术为构建医学教育的精准化、动态化支持系统提

供了良好的支撑 ［2-4］。在基础医学教育阶段，教师

探索 AI 技术与医学教育的深度融合路径，既响应了

国家政策号召，也可弥补传统教学的不足之处。

生 理 学 作 为 药 学 专 业 学 习 的 核 心 基 础 课 程，

是衔接基础理论与临床实践的重要桥梁。该课程的

教学效果直接影响医学生对生命活动规律的理解能

力，并为后续课程的学习奠定基础。但生理学的教

学内容抽象、知识原理较为繁杂，致使药学专业部

分学生的学习动力不足。文献调研结果显示，在生

理学教学中适当应用问题导向学习（problem-based 

learning, PBL）法 ［5］、开 展 虚 拟 仿 真 实 验 项 目 ［6］

等，可提高生理学的教学成效。但是由于 PBL 教学

需要依赖教师人工设计案例，而教师的知识体系决

定 了 案 例 的 综 合 水 平，造 成 部 分 案 例 很 难 动 态 适

配学生认知水平，这种情况会降低 PBL 教学的有效

性，因此教学实施过程中亟待通过技术创新与模式

重构来解决这一问题 ［7-8］。

本 研 究 在 药 学 专 业 的 生 理 学 教 学 中，采 用 AI

辅助的 PBL 模式，整合 AI 平台的案例生成、虚拟交

互、数据分析等多种功能，力求实现针对该专业教

学资源的精准配适、学习过程的个性化引导以及能

力评价的全面覆盖。本模式借助 AI 平台实现复杂病

例与问题的动态生成与深入解析，突破了传统 PBL

案例依赖教师主观经验、难以动态响应学生认知水

平的局限，增强了解析深度，实现了对学生学习过

程的全流程、多维度跟踪与反馈，弥补了传统评价

方式在过程性、个性化方面的不足。通过这种教学

模式的探索，旨在增强药学专业学生的自主学习能

力、岗 位 胜 任 力 与 临 床 思 维 水 平，对 推 动 “新 医

科”背景下的复合型药学人才培养具有参考意义。

1 对象与方法

1.1 研究对象

本 研 究 以 平 顶 山 学 院 药 学 专 业 2022 级 和 2023

级共 214 名学生为研究对象，其中以 2022 级本科生

106 人 作 为 对 照 组，2023 级 本 科 生 108 人 作 为 实 验

组。两组学生的生理学开课学期均为第三学期即大

学二年级上学期，授课教师相同，且均已完成 《系

统解剖学》《组织学与胚胎学》等基础医学课程的

学习。两组学生的生理学课程学时、教材均相同，

且 两 组 学 生 在 性 别、年 龄、前 期 学 业 成 绩 等 方 面

比较，差异均无统计学意义（P >0.05），具有可比

性，见表 1。

表 1 两组学生的性别、年龄、前期学业成绩比较

组别 人数
性别［例（%）］ 年龄 前期学业成绩

男 女 （岁，x— ±s） （分，x— ±s）

对照组 106 50（47.17）56（52.83） 19.32 ±0.80 71.44 ±17.83

实验组 108 52（48.15）56（51.85） 18.91 ±0.46 74.26 ±19.08

χ2/t 值 0.669a 0.941a 0.072b 0.138b

P 值 2.585 1.903 3.739 2.266

注：a 为 χ2 值；b 为 t 值。

1.2 研究方法

对照组采用传统讲授法结合 PBL 的教学模式。

即 由 教 师 应 用 多 媒 体 课 件 系 统 讲 解 生 理 学 的 核心

知识点，如细胞膜电位、血细胞生理功能、血液循

环机制、尿生成的机制、内分泌调节等。针对药学

专 业 的 岗 位 需 求，每 章 设 置 1～2个 临 床 药 学 相 关

的案例。例如针对 “肺通气与肺换气”章节，设计

“糖尿病患者血气分析异常”的临床病例，要求学

生 5～6人 一 组 对 患 者 检 验 报 告 中 主 要 指 标 数 据 如

HCO3
-、pH等 进 行 深 入 地 分 析，并 推 导 病 理 机 制。

在 此 过 程 中 由 教 师 提 供 生 理 指 标 参 考 范 围 及 文 献

数据库，引导学生通过查阅资料、组内讨论完成病

因推断及用药方案的优化。课前教师在 “学习通”

在 线 学 习 平 台 发 放 微 课 视 频，让 学 生 预 习 基 础 理

论，课堂前 60 min由教师精讲重点、难点，后 30 min

由学生分组开展 PBL 案例研讨，最后由教师点评和

总结。

实 验 组 采 用 AI 辅 助 的 PBL 教 学 模 式。课 前 由

教师团队根据药学专业的培养方案、毕业要求、教

学 大 纲 与 岗 位 胜 任 力 制 定 章 节 授 课 目 标，在 AI 平
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台动态生成临床药学相关病例（如血气分析异常、

呼吸功能障碍等）和引导问题。AI 动态生成病例的

核心是基于 Transformer 架构的大语言模型，通过内

置自注意力机制高效处理海量临床案例语料与药学

专业知识库，先按授课目标提取核心知识点（如生

理学相关病理机制、药物作用靶点等），再融合情

景模拟与标准化患者元素，生成贴合临床真实场景

的案例框架。生成的病例由教师进行科学性审核、

优化和情境性调整后发放到 “学习通”在线学习平

台，将病例中的问题作为学习任务点供学生预习。

“学习通”平台基于学生的登录记录、讨论内容和

操作日志，自动生成每一位学生的学习行为热力图

与知识图谱，教师据此调整课堂的教学策略。课堂

上由教师讲解 20 ～30 min，之后学生以 6 人为一组

围绕章节中的病例情况展开讨论，同时学生还可以

应用豆包、kimi 等 AI 平台实时分析自身对问题的回

答 和 讨 论 内 容，时 间 为 10 ～15 min。AI 实 时 分 析

依托多模态信息处理能力，先通过语音转文字或文

本识别捕获讨论内容，再运用语义匹配技术对标药

学专业知识图谱，快速定位回答中的知识点盲区、

逻辑偏差，同时提供多元视角的补充解析与思路拓

展。每节课随机选择 3 个小组分别汇报展示讨论结

果，然 后 接 受 教 师 和 其 他 组 学 生 的 提 问 并 进 行 解

答，时间共 15 min。最后由教师评分和组间互评，

时间 5 min，见图 1。以 “肺通气与肺换气”教学为

例，具体实施流程如下。① AI 构建情境案例和引导

性 问 题，例 如 “一 名 肺 炎 患 者 血 气 分 析 显 示 PaO2

55 mmHg、PaCO250 mmHg”，要求学生结合肺通气

与肺换气原理分析该患者的血气指标是否正常，若

有 异 常 让 学 生 试 着 分 析 其 发 生 的 病 因。② AI 介 入

学生的 PBL 讨论，学生分小组讨论呼吸膜厚度、肺

泡通气量对气体交换的影响，学生不会解答的问题

可及时求助 kimi 等人工智能平台。③各小组应用豆

包、kimi等人工智能平台生成病例诊断反馈报告，

讨 论 修 改 后 提 交，并 且 标 注 AI 生 成 诊 断 报 告 中 的

逻辑漏洞。④课后各小组需提交案例分析报告，并

基于该知识点相关的内容让学生自行选题并设计药

学 专 业 相 关 的 生 理 学 实 验 方 案，如 “氨 溴 索 对 小

鼠 气 道 黏 液 纤 毛 清 除 功 能 及 呼 吸 频 率 的 影 响 实 验

设计”。

图 1 AI 辅助的 PBL 教学模式实施流程

1.3 评价指标

（1）知识掌握度：通过比较实验组学生与上一

届未实施该教学法的对照组学生生理学期末理论成

绩、过程评价成绩、期末综合成绩，分析学生基础

知识与自主学习能力的提升幅度。

（2）高 阶 思 维 能 力：本 研 究 采 用 改 良 版 临 床

推理评分量表（clinical reasoning and reflection scale, 

CRRS），评 价 两 组 学 生 在 病 例 讨 论 过 程 中 展 现 的

高阶思维能力情况，量表共分为问题识别（每个条

目得分介于 0 ～5 分）、逻辑分析（每个条目得分介

于 0 ～10 分）、方 案 优 化（每 个 条 目 得 分 介 于 0 ～5

分）3 个维度，由 2 名教师分别给予评分，然后取两

者的平均值。

（3）学 习 投 入 度：由 研 究 者 收 集 两 组 学 生 在

“学习通”平台的综合统计数据，分析学生登录生

理学网课的频次、学习资源的点击率、互动提问的

次数、讨论次数、章节测试完成情况等行为指标的

得分情况，分析学生对在线自主学习资源的关注时
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长 与 认 知 负 荷。其 中，登 录 频 次（次）由 平 台 登 录

系统自动计数，显示学期内学生成功登录生理学网

络课程资源页面的总次数，可用于反映学生访问课

程的积极性与规律性；资源点击率（%）是指学生

实际访问过的教学资源数量占教师在该章节发布的

全部资源（含课件、微课视频、拓展文献、案例等）

总数的百分比，可用于衡量学生对学习材料的利用

情 况；互 动 次 数（次）是 指 学 生 在 平 台 讨 论 区、课

堂互动区发起的提问、回复他人帖子以及参与教师

发起的主题讨论、投票等活动的累计总次数，此项

数据由平台互动模块自动汇总，可反映学生在线上

学习环境中的主动参与和协作交流程度。

（4）学 习 满 意 度：研 究 者 对 实 验 组 学 生 均 发

放 《学习满意度调查问卷》。该调查问卷一共 4 个

问 题，在 设 计 时 采 用 Likert 5级 评 分 法，结 果 数 据

可以反映学生对课程教学模式、AI 工具熟练度、技

术易用性、课堂参与度、职业认同感等多方面的感

知 满 意 度 情 况。记 分 方 法 为：“很 满 意”记 5 分、

“满 意”记 4 分、“比 较 满 意”记 3 分、“不 太 满

意”记 2 分、“不满意”记 1 分，问卷满分为 20 分。

若总得分 ≥10 分，则判定为满意，根据公式计算总

体满意度，总体满意度 = 满意人数/ 参与调查总人数

×100%。

1.4 统计学方法

采用 SPSS 26.0 软件进行数据分析，计量资料以

均 值 ± 标 准 差（x— ±s）表 示，组 间 比 较 行 t 检 验；

计 数 资 料 以 率（%）表 示，组 间 行 χ 2 检 验 进 行 比

较。以 P <0.05 为差异有统计学意义。

2 结果

2.1 两组学生的知识掌握度比较

两组学生的生理学课程成绩比较结果显示，对

照组的期末理论成绩、过程评价成绩、期末综合成

绩 分 别 为（71.32 ±15.99）分、（80.55 ±6.80）分 和

（78.65 ±16.04）分，实验组的期末理论成绩、过程

评 价 成 绩、期 末 综 合 成 绩 分 别 为（78.07 ±14.84）

分、（88.24 ±5.36）分 和（84.77 ±12.21）分，经 统

计学软件分析比较发现，实验组学生的期末理论成

绩、过程评价成绩、期末综合成绩均高于对照组，

差异有统计学意义（P <0.05）。见表 2。

表 2 两组学生的期末理论成绩、过程评价成绩、期末

综合成绩比较（分，x— ±s）

组别 人数 期末理论成绩 过程评价成绩 期末综合成绩

对照组 106 71.32 ±15.99 80.55 ±6.80 78.65 ±16.04

实验组 108 78.07 ±14.84 88.24 ±5.36 84.77 ±12.21

t值 5.587 33.671 4.068

P值 0.000 0.001 0.039

2.2 两组学生的高阶思维能力比较

针对两组学生进行高阶思维能力评价，结果显

示实验组在问题识别、逻辑分析、方案优化 3 个维

度 得 分 值 分 别 为（4.36 ±0.74）分、（8.65 ±1.28）

分、（4.31 ±0.26）分，均高于对照组，差异有统计

学意义（P <0.05）。其中，实验组学生的逻辑分析

能力明显优于对照组（P =0.001）。见表 3。

表 3 两组学生高阶思维能力评分条目均值比较（分，

x— ±s）

组别 人数 问题识别 逻辑分析 方案优化

对照组 106 3.45 ±0.59 6.39 ±1.53 3.63 ±0.48

实验组 108 4.36 ±0.74 8.65 ±1.28 4.31 ±0.26

t值 4.911 6.219 5.440

P值 0.021 0.001 0.014

2.3 两组学生的学习投入度比较

两 组 学 生 的 学 习 投 入 度 比 较 结 果 显 示，实

验 组 的 登 录 频 次、资 源 点 击 率、互 动 次 数 3 项

行 为 指 标 分 别 为（25.73 ±4.80）次、92.55%、

（18.63 ±3.14）次，均 高 于 对 照 组，差 异 有 统 计 学

意义（P <0.05），其中，资源点击率提升达 32.6%。

见表 4。

表 4 两组学生学习投入度行为指标比较

组别 人数
登录频次

（次）

资源点

击率（%）

互动次数

（次）

对照组 106 16.27 ±5.26 69.82 10.21 ±2.88

实验组 108 25.73 ±4.80 92.55 18.63 ±3.14

t/χ2 值 7.350a 8.962b 9.407a

P 值 <0.001 0.039 <0.001

注：各项数据均来源于 “学习通”在线学习平台后台的自

动记录与统计；a 为 t 值；b 为 χ2 值。

2.4 实验组学生的学习满意度评价

研究中实验组共回收学习满意度调查有效问卷

96 份，有效率 88.89%（96/108）。调查结果显示，实
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验组的学生对教学模式认可度的满意度为 87.50%，

对 AI 工具易用性的满意度为 92.71%，有 80.21% 的学

生认可 AI 辅助的 PBL 教学模式提升了自身的课堂参

与度，并且有 84.39% 的学生认可该模式增强了职业

认同感。见表 5。

表 5 实验组学生学习满意度调查结果（n =96）

维度 满意人数 满意度（%）

教学模式认可度 84 87.50

AI 工具易用性 89 92.71

课堂参与度提升 77 80.21

职业认同感增强 81 84.39

3 讨论

PBL 是一种以临床问题为起点、以学生为中心

的教学模式，实施的核心包括临床问题驱动、小组

协 作、教 师 引 导 3 个 方 面 ［9］。在 PBL 教 学 案 例 和

问题的设置环节，会因为很多教师的知识体系不足

导致临床案例和问题的科学性及系统性不高，通常

难以体现临床药学工作的动态复杂性。生理学教学

的核心是强调人体各机能系统的功能整合与动态平

衡，与后续医学课程关联度较高，对教学案例的系统

性和深入性要求程度也较高。本研究通过构建 AI辅

助的 PBL教学模式，由教师通过运用 AI平台根据药

学专业的岗位需求，模拟真实临床场景或复杂生理

机制案例设置知识点相关的问题，节约了教师备课

的时间，并且保障了案例和问题的深度和广度。AI

的应用使得动态引导学生学习得以实现，根据每个

学生提出的问题实时生成个性化学习路径与提示问

题，引导每一位学生逐步深入学习，这是传统 PBL

难以实现的。在多维评价方面，本研究不仅关注到学

生的知识掌握程度，还通过 AI平台自动生成的学习

行为热力图、知识图谱、诊断报告逻辑分析等，实现

对高阶思维、临床推理等多方面能力的综合评价。

研究中由教师应用 AI 平台生成含有检验指标和

治疗用药数据的动态虚拟病例，并于课前发放给学

生预习，例如在讲解血氧饱和度知识点时，以血气

分析这项药学临床技能为切入点，模拟肺炎患者发

病病程中 PaO2 从 65 mmHg 降至 55 mmHg 的动态变化

过程。教师要求学生结合生理学中的呼吸膜增厚、

肺泡通气/ 血流比值失调等知识点，自行推导检验指

标变化的病理机制，分析用药的原因，评价用药合

理性。这种学习方式将相关临床指标的正常参考值

范围（如 PaO2 正常为 80 ～100 mmHg）融合于案例数

据之中，潜移默化地加深了学生对临床用药评价与

人体生理功能间动态关联的印象。本研究结果显示，

采用 AI辅助的 PBL教学模式的实验组学生知识掌握度

方面的表现显著优于传统 PBL教学的对照组，说明该

教学模式的应用有助于学生学习效果的提升。

基于岗位胜任力的药学专业教学要求教师不但

着重培养学生的药学专业思维，而且应训练学生的

临床药学诊断技能。例如在心脏生理授课中以 “心

肌缺血与心肌梗死的鉴别”为主题，教师用 AI 平台

生成具体案例和问题，引导学生讨论肌钙蛋白等常

见临床检验指标的动态变化规律和检测时间窗，并

解释指标变化的病理生理过程，分析心绞痛与心梗

的生理机制差异；教师布置课后任务，让学生自行

查阅资料，并设计各章节内容相关的药理学实验，

涵盖多种实验类型与检测方法，让学生尽早接触临

床药学中相关的科学方法和操作技能。

在课程学习考核方面，传统生理学考核通常难

以评估临床药学岗位所需的综合分析能力，因此药

学人才培养的课程考核评价维度亦有待于进一步完

善。本研究采用 “学习通”平台记录学生的日常学

习行为，对学生的自主学习进行科学有效的评价。

两组学生的学习行为数据显示，实验组学生的资源

点击率达 92.55%，学习频次和线上与教师互动次数

均显著高于对照组。学习满意度调查也显示，实验

组 有 87.50% 的 学 生 认 可 该 教 学 模 式，提 示 AI 辅 助

的 PBL 教学模式改革给学生的学习带来便利，受到

较多学生的认可。上述教学结果的数据符合医学教

育数字化转型发展的趋势，为培养 “懂应用、精机

理”的复合型人才提供了保障 ［10-11］。

本 研 究 结 果 显 示，实 验 组 学 生 在 高 阶 思 维 能

力的各个维度，尤其是逻辑分析能力上均有显著提

升，这 说 明 AI 的 智 能 交 互 特 性 对 学 生 思 维 训 练 产

生了积极影响。在传统 PBL 实施中，学生的推理假

设往往需要待到教师巡视或课堂总结时才能获得反

馈，思 维 链 条 易 中 断。而 AI 平 台 则 解 决 了 这 一 问

题，对学生给予即时、中立的回应，促使学生不断

进入 “提出假设→ AI 验证/ 质疑→修正推理→再验

证”的深度学习循环，极大地锻炼了逻辑思维的严

谨性与连续性。此外，对于基础薄弱的学生，AI可提

供更多引导性问题，帮助其建立基本分析框架；对于
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学有余力的学生，AI则可提出更复杂的、跨系统的

进阶问题，这为不同认知水平的学生提供了个性化

的引导，是实现逻辑分析能力普遍提升的关键。

本研究将 AI 技术深度融入药学专业的生理学教

学，构 建 了 “问 题 生 成—动 态 引 导—多 维 评 价”的

系统化教学体系。该教学模式加强了学生对生理机

制与药学岗位需求关联性的理解深度，培养了学生

基于临床问题和案例的临床药学决策能力，为 “新

医科”背景下培养具有较高的岗位胜任力的药学人

才提供了可推广的范式。
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