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医学本科生批判性思维的研究现状
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摘要：随着医学模式向生物 - 心理 - 社会综合范式的转型，医学教育面临知识爆炸、临床复杂性加剧及不确定性增

强的多重挑战。批判性思维作为医学教育的核心能力，是联结理论知识与临床实践、提升医疗质量与患者安全的关

键桥梁。本文系统综述了批判性思维在医学教育中的内涵与理论基础，分析了其在我国医学本科生培养中的现状与

价值，总结影响因素包括个体智力与非智力因素、教育体系及家庭与社会文化环境，并评述当前常用的评估工具及

其应用效果。进一步，本文提炼出技术赋能教学、经典方法迭代、对抗性训练及分层培养等有效策略，以期为构建

科学的本土化批判性思维培养与评价体系提供理论参考与实践依据。
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Abstract：With the transformation of the medical model towards a bio psycho social integrated paradigm, medical education 
is facing multiple challenges such as knowledge explosion, increased clinical complexity, and increased uncertainty. Critical 
thinking, as a core competency in medical education, serves as a crucial bridge connecting theoretical knowledge with clinical 
practice, and enhancing medical quality and patient safety. This article systematically reviews the connotation and theoretical 
basis of critical thinking in medical education, analyzes its current status and value in the cultivation of medical undergraduate 
students in China, summarizes influencing factors including individual intelligence and non intelligence factors, education 
system, and family and socio-cultural environment, and evaluates commonly used evaluation tools and their application 
effects. Furthermore, this article extracts effective strategies such as technology enabled teaching, iterative classic methods, 
adversarial training, and hierarchical cultivation, in order to provide theoretical references and practical basis for constructing 
a scientific localized critical thinking training and evaluation system.
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0 引言
现代医学正经历着从生物医学模式向生物 - 心理 -

社会医学模式的深刻转型，其知识体系呈爆炸式增长，临

床环境日趋复杂且充满不确定性[1-3]。“更加重视科学精神、

创新能力、批判性思维的培养培育”[4] 是习近平总书记对

培养创新型人才提出的明确要求。在此背景下，传统的、

以知识灌输和技能操练为核心的传统医学教育模式面临严

峻挑战。医学生乃至资深医护人员常需要在信息不完备、

时间紧迫的情况下，整合多方信息、权衡利弊，做出以患

者为中心的最佳临床决策。这种复杂的认知过程，远非单

纯的知识记忆所能胜任，它迫切要求医学从业人员具备高

阶的批判性思维能力。

批判性思维被视为现代医学教育的核心目标之一，是

连接理论知识与临床实践、保障医疗质量和患者安全的桥

梁。具备卓越批判性思维能力的医学毕业生，更能有效规

避认知偏误，提升诊断准确性，优化治疗方案，并在多学

科团队协作及医患沟通中展现出更强的逻辑性与说服力。

正因如此，我国在《本科医学教育标准》中也明确强调了

对学生科学思维和终身学习能力的培养。然而，我国医学

教育引进批判性思维教学概念较晚，目前的医学本科教育

主要关注医学生胜任职业所需的临床医学知识、实践能力

的培养，兼顾医学职业道德的塑造，对于医学生的批判性

思维的培养较为缺乏。因此，在有限的培养时间内，如何

通过现有的课程提升对医学生批判性思维能力的培养，是

当下应当要进入医学院教师视野的问题[9-12]。本综述将聚

焦于阐释批判性思维在医学教育中的内涵与理论基础，综

述当前常用的评估工具及其应用效果，分析影响医学本科

生批判性思维发展的关键因素，总结行之有效的培养与提
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升策略。通过对此研究领域的系统回顾与展望，以期为深

化我国医学教育改革、构建科学的批判性思维培养与评价

体系提供理论参考和实证依据。

1 批判性思维的定义
批判性思维（Critical Thinking,CT）是一种高层次的

思维方法和形式，是个体能够灵活运用已有的知识和经验

来识别和分析问题，从而在复杂的情境中做出合理的判断

和正确的选择[5]。批判性思维能力是医学生发现问题、分

析问题和解决问题的重要前提[6]，被认为是医学生必备的

核心能力之一。良好的批判性思维能力不仅有利于提高决

策和判断力 , 也是一个人适应社会生活的必备条件[7]。因

此，批判性思维技能对于医学生能够寻找和评估证据以解

决实践中出现的临床问题，随后做出正确的决定以提供最

佳干预变得至关重要[8]。

2 批判性思维在医学本科生中的价值
在临床复杂性日益增加的现代医学环境中，批判性思

维已从一种理想化的素养，转变为医学本科生不可或缺的

核心能力。其价值贯穿于医学生学习、临床实践及未来职

业发展的全链条。

2.1 优化临床决策，提升诊疗精准性与安全性

医学实践的本质是在不确定性中寻求最优解。批判性

思维赋予本科生系统解构临床问题的能力——从主动质疑

病史细节的真实性，到审慎评估诊断依据的可靠性，再到

权衡治疗方案的获益 / 风险比及患者价值观。这种基于证

据、逻辑严密的分析过程，能有效规避直觉偏差和认知捷

径导致的误诊误治。研究表明，具备较强批判性思维能力

的医学生，在模拟临床情境中表现出更高的诊断准确率，

为未来独立行医筑牢安全防线[13]。

2.2 驱动自主知识整合与终身学习能力

医学知识更新速度远超传统教学覆盖范围。批判性思

维是本科生穿透信息迷雾的“导航仪”。它要求学生超越被

动接受，主动对海量信息进行来源可信度评估、证据等级

判别、结论逻辑检验及与已知知识的融合重构。

2.3 赋能专业沟通协作与伦理困境破解

现代医疗高度依赖团队协作与医患共决。批判性思维

是有效沟通的“润滑剂”和伦理决策的“探照灯”。它使

学生能清晰、有逻辑地表达临床推理，同时开放包容地理

解不同专业视角，如：护士观察到的患者情绪变化对诊断

的启示，促进团队共识。面对伦理困境，批判性思维引导

学生超越情感直觉，系统分析各方权益、伦理原则冲突及

潜在后果，进行理性辩护和负责任的选择，守护医疗人文

温度。

3 影响医学生批判性思维发展的因素
就目前国内外关于批判性思维发展的影响因素文献进

行梳理，发现能够影响批判性思维发展的因素既包括个体

因素和教育因素的影响，还包括环境因素的影响[14]。

3.1 个体因素

3.1.1 智力因素

智力作为个体认知能力的核心，是批判性思维发展的

基础性因素。智力是人在认识客观事物的过程中所形成的

认知方面的稳定心理特点的综合。如果个体的感知能力、

记忆力、语言表达能力以及思维能力水平较高，在发展批

判性思维时，提高的速度比较快，如果个体在这些方面的

水平比较低，批判性思维发展的速度较慢，因为智力水平

与解释、分析、评价、推理、说明等能力紧密相关[15]，在

医学教育中，智力因素主要通过以上多个方面影响批判性

思维的塑造。

3.1.2 非智力因素

非智力因素在医学生批判性思维发展中具有决定性作

用，邓阳等认为，批判性思维还与某些非智力因素如是否

愿意批判、对待批判的态度等有关[16]。崔丽媛通过线性回

归分析发现，大学生的决策风格能够显著预测批判性思维

倾向[17]。非智力因素虽不直接参与认知加工，却通过调节

动机投入、思维持久性及反思深度，成为批判性思维发展

的底层支撑。

3.2 教育因素

教育因素是塑造医学生批判性思维的核心外部驱动

力，教育因素包括教师本身的能力结构和个性特征，课堂

教学环境和课程设置的情况以及考试、评价体系[18]。各教

育因素需协同改革教学理念、方法及评价机制，以突破传

统束缚，为批判性思维发展提供结构性支持。张青根等通

过调查发现，相较于非一流大学，一流大学本科生的批判

性思维能力表现较好[31]。Kyoungna 等研究发现，积极学习

能够有效促进大学生批判性思维倾向的发展[32]。

3.3 环境因素

3.3.1 家庭环境

家庭虽非医学专业教育主体，却通过隐性思维习惯的

长期浸润，成为批判性思维发展的底层土壤。马莉萍等认

为个体所处的家庭环境影响其批判性思维的发展[33]。父母

教育水平、家庭知识资源（如书籍、科学讨论氛围）直接

影响早期逻辑训练。医学家庭或高知家庭更倾向引导子女

分析健康问题成因，初步塑造系统性思维框架，为复杂临
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床推理奠基。家庭作为个体思维模式形成的初始场域，在

多方面影响医学生批判性思维的发展。

3.3.2 社会文化环境

社会文化环境通过隐性规范与价值导向，深刻制约医

学生批判性思维的塑造，在不同的文化环境下，心理的发

展是不同的，批判性思维作为一种心理机能，文化对它的

发展也有着很大的影响[18]。

批判性思维作为医学教育的核心能力目标，其发展受

到多层次、动态性因素的复杂交互影响。家庭作为个体思

维模式塑造的初始场域，直接关联医学生对权威的认知态

度，进而影响临床决策中的个体化分析能力。医学院校提

供的教育环境起到了驱动作用，加上外界社会环境的隐性

规训，共同推动着医学生批判性思维的发展[18]。

4 批判性思维的培养策略
批判性思维可以通过适当的教学策略获得[19]，在现实

情况中，根据学科特点将批判性思维培养进行有效结合，

完成教学目标的同时，又能发展大学生不同的批判性思维

水平仍是需要解决的问题。

一般教学法、融入式教学法、混合式教学法和沉浸式

教学法是比较常见的批判性思维教学方法[20]。马莉萍等提

出可以通过开设研究方法类课程以及开展不同类型的实践

活动来提升大学生的批判性思维[21]。张青根也得到了类似

的结果，提出本科生可以通过参与科研项目的方式来提升

其批判性思维水平[22]。国外相关研究发现，案例分析、情

景模拟、角色扮演、对话形式等对批判性思维能力的培养

具有积极影响[23]。

5 批判性思维的培养模式
为突破传统医学教育对批判性思维的抑制，当前培养

模式的核心创新在于技术赋能、经典方法升级、对抗性质

疑及分层设计四维联动。

5.1 技术赋能的教学场景重构

人工智能深度融入医学教育，通过虚拟情境与实时反

馈提升批判性思维。广西医科大学开发“数字标准化病人

系统”，模拟老年患者担忧手术风险、年轻患者质疑 AI 诊

断等复杂场景，AI 实时分析学生问诊语言，从医学准确性

和共情表达等维度生成评估报告，训练后学生问诊完整性

与共情表达提升 40%[24]。

5.2 经典教学法的迭代与融合

PBL（问题导向学习）和 TBL（团队导向学习）仍

是核心方法，但通过与 AI 和思政元素结合实现升级。在

医学教育中，传统教学存在不足，为探究基于问题的学习

（PBL）教学法的效果，研究人员开展了对其提升学生批判

性思维和临床技能功效的研究。结果显示 PBL 或有效，但

需更多证据。该研究为教学策略选择提供参考，助力教育

发展[25]。

5.3 对抗性交互训练

为应对 AI 生成内容（AIGC）导致的“认知外包”风

险，新兴的“人机对抗性交互”模式被提出。该方法设计

医学专用对抗性提问工具箱，引导学生挑战 AI 分析的浅薄

性。例如在“肠道菌群—抑郁症机制”案例中，学生通过

迭代性质疑，揭示 AI 论证漏洞，强化研究设计的严谨性与

创新思维[26]。

5.4 分层递进的能力培养体系

针对不同学习阶段设计差异化路径，本科生以三阶融

通（引疑 - 析论 - 评跃）为主线，如广西中医药大学通过

课前 AI 导学、课中案例辩论、课后反思打卡，实现批判性

思维的阶梯式提升[27]。

6 批判性思维的评估
批判性思维的评估既是批判性思维研究的核心内容又

是中心环节，随着大学生批判性思维的内涵与结构的多样

化，批判性思维的评估方式也存在很多种，国内外针对大

学生批判性思维的评测方式主要包括量表评价、质性评价

[28]。目前，医学生批判性思维的评估主要依赖标准化量表，

其中中文版批判性思维能力测量表（CTDI-CV）应用最

广泛，该量表涵盖 7 个维度：寻找真相、开放思想、分析

能力、系统化能力、批判性思维自信心、求知欲和认知成

熟度[29]。多项横断面研究显示，仅少部分的医学生批判性

思维为正性倾向，且呈现显著维度差异，分析能力、认知

成熟度得分较高，可能与医学教育强调逻辑推理有关，系

统化能力及求知欲较低[30]。

7 结语
在医学模式转型与知识爆炸的背景下，批判性思维已

成为医学教育的核心目标，是提升临床决策质量、保障患

者安全的关键能力。然而，我国医学教育中长期存在“重

知识技能、轻思维培养”的问题，批判性思维教学起步较

晚，培养体系尚不完善。批判性思维的发展受多重因素影

响，包括智力与非智力个体因素、教育教学体系以及家庭

与社会文化环境。在培养策略方面，融合技术赋能、经典

教学法迭代、对抗性训练和分层递进模式等多元方法显示

出良好效果。评估方面则主要依赖量表工具（如 CTDI-

CV），但当前医学生批判性思维总体水平仍待提升，尤其在

系统化能力和求知欲方面存在明显短板。
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未来应进一步构建符合中国医学教育实际的批判性思

维培养与评价体系，推动教育模式从“知识传授”向“思

维赋能”转型，为培养具备科学精神、创新能力和临床胜

任力的医学人才提供支撑。
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