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摘要：本研究旨在探讨跨学科视域下保险医学课程的思政教育方式与协同育人路径，通过课堂观察、教学案例分

析及学生匿名问卷方法，剖析课程思政实施中的核心问题。研究发现，学生学习中存在理论学习被动与实践活动

表层化的矛盾，同时教学评价呈现重结果、轻过程的倾向。为此，研究构建了三阶激励与双轨评价的针对性改进

体系，为推动保险医学课程思政的转变提供了实证依据与实践路径。
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引言

在中国高等教育立德树人的根本任务背景下，课程

思政成为将思想政治教育融入各类专业课程教学全过

程的重要改革方向。保险医学作为健康服务与管理专业

的多学科交叉课程，兼具医学、保险学、法学与管理学

属性，是开展课程思政的理想载体。中国正面临人口老

龄化加速、慢性病患病率持续攀升以及医疗卫生资源分

配不均衡等多重挑战。这些问题使得保险在现代健康服

务体系中的作用日益凸显，成为连接医疗服务、风险保

障和健康管理的关键环节。当前，医学教育领域对课程

思政的探索虽多，但直接针对保险医学这一交叉学科的

研究较少。本研究旨在结合其跨学科特点，探索思政元

素的有机融入路径，以培养德才兼备的健康服务与管理

人才。

1保险医学课程思政的理论基础

保险医学课程思政的建设需建立在坚实的跨学科

理论基础上。

1.1教育学理论

课程思政在本质上是一种教育实践活动，教育不能

只是知识的传授，而应该促进人的智能、道德和审美等

方面的全面发展。保险医学作为健康服务与管理专业的

一个重要部分，其教学目的不仅在于培养专业技能，也

在于通过知识的传授来塑造职业价值观。例如，在《保

险医学的风险评估》教学中，应引导学生自主建构公平

承保、风险共担等思想，使思政元素自然而然地融入学

生的认知体系。

1.2伦理学理论

保险医学涉及到许多涉及生命与健康的伦理选择，

因此，保险医学课程思政必须以生命伦理作为核心理论

依据。尊重自主、不伤害、有利、公正是生命伦理的四

大基本原则，可以直接套用于保险医学的教学实践之中：

如实告知义务的讲授，强调了尊重自主的原则，即投保

人既有知晓条款的权利，也有如实披露健康信息的义务；

在核保风险评价方面，要体现公正的原则，即要对不同

健康水平的人进行科学评价，使其有平等的机会获得保

险；将不伤害原则贯彻到隐私保护教学中，明确健康资

料的使用界限，避免侵害投保人的权益。

1.3法学理论

保险医学的运作环节与法律规范有着密切的关系，

保险医学课程思政建设需要法治理论、契约精神等法学

学科的重要支撑。法治理论强调一切行为都要依法办事，

伤残鉴定、欺诈预防等内容需要与《保险法》、《民法

典》等相关规定相结合，使学生认识到依法从业是保障

健康保险业健康发展的根本。

1.4交叉学科融合理论

保险医学是医学、保险、法律和管理等多个学科交

叉而形成的一门学科，它的课程思政必须在跨学科融合

理论的指导下进行。这一理论强调不同学科之间的知识、

方法和价值观不能简单的叠加，而是要形成协同效应。

在课程思政设计过程中，需要充分挖掘各个学科所包含

的思政元素之间的内在联系，如医学知识中的生命敬畏，

保险业中的风险共担，法律上的公平正义等，都可以通

过健康保险产品设计的主题进行整合，让学生意识到，

保险医学的实质是为健康中国的国家战略服务，从而增

强自身的社会责任意识。
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从学科交叉的角度来看，挖掘思想政治教育中的思

政学要素必须遵循学科的内在逻辑。如病案应用教学中，

要结合医学学科的严谨性，法学学科的证据意识，管理

学学科的效率原则，使学生认识到病历的规范使用不仅

体现了医学的专业性，同时也体现了法律的合规性，同

时也为提高医疗服务的质量提供了保证，使思政教育和

专业知识形成一个有机的整体。

2教学实施与实证分析

研究以某大学 2022级健康服务与管理专业一个班

级，45人为实验对象，围绕社会责任、诚信教育、法治

意识、人文关怀四个维度，按照理论讲授—案例分析—

实践模拟—效果评的闭环开展教学，并收集实证数据。

2.1社会责任维度

本维度围绕保险医学的社会价值这一核心内容展

开三个层面的研究：（1）理论教学，解析保险医疗对

因病致贫风险管理的作用机制。本项目以中国医保覆盖

率从 2009年 95%提升至 2023年 98%为背景，阐释医保

与社保的协同作用。（2）案例研究部分，选择《某县

普惠医疗保险降低因病返贫案例》为例，组织学生测算

参保后家庭经济负担减轻程度；（3）实践任务：以小

组为单位设计农村重大疾病保险产品方案，包括风险评

估、定价逻辑及社会效益分析。通过社会责任感认知量

表（Cronbach's α=0.87）进行前后测，数据如下表 1：

表 1社会责任感认知量表

指标
实验班 P

前测 后测

对保险社会价值的认知 3.21±0.58 4.62±0.41 <0.01

职业使命感 2.98±0.63 4.35±0.38 <0.01

风险防控意识 3.56±0.52 4.78±0.35 <0.01

政策理解能力 2.87±0.65 4.23±0.42 <0.01

实验班学生的各项学习成绩均较前测有显著提高

（P<0.01)；与同学们共同设计的《农村重疾险方案》相

结合，82%的方案中加入了病患适度承保、分阶段缴费

等条款，体现出学生将社会责任意识转化为具体的专业

实践。

2.2诚信教育维度

围绕诚信双向这一主线展开教学：（1）在免责条

款解析部分，对先天疾病未如实告知致拒赔与未明示免

责范围致败诉两个案例作了对比分析。（2）情景模拟，

设置投保人隐瞒高血压病史投保情境，学生分别扮演核

保员、投保人和律师，演绎诚信缺失带来的连锁反应；

（3）在数据实证上，本课程引入了某保险公司的理赔

纠纷数据，其中涉及到了 67%的诚信纠纷，并以此为基

础，评估诚信机制如何提高理赔效率。通过诚信认知与

行为意向量表及案例作业评分进行评估，结果如下表 2
所示：

表 2 诚信认知与行为意向量表

评估维度
实验班

P
前测 后测

客户诚信义务认知 3.12±0.59 4.58±0.37 <0.01

保险公司诚信责任认知 2.85±0.64 4.42±0.41 <0.01

诚信行为意向 3.01±0.61 4.37±0.39 <0.01

结果显示，实验班学生对保险公司的诚信责任认知

度提升幅度最高，83%的学员能从投保人和保险人两个

角度分析保险公司的诚实责任。情景模拟录像分析发现，

当实验班学生拒绝违规投保时，92%的学生给出了按照

核保规范，您的身体状况需要体检等专业表述，这反映

出学生将诚信意识转化为职业行为的能力。

2.3法治意识维度

采用法规规定—案例分析—实际应用的三级教学

法：（1）利用思维导图，梳理《保险法》中涉及伤残

鉴定的 12项核心条款，分别标注禁止条款、强制条款、

授权条款；（2）专家讲座，邀请司法鉴定中心专家，

以伤残等级复核推翻原鉴定为例，剖析司法过程对保障

保险公平的作用；（3）模拟鉴定，学员依据《人身保

险伤残评定标准》，对 10份虚拟病历进行伤残评定，

并给出相应的法律依据。通过法律知识测试，满分 100
分和鉴定合规性评分评估效果，数据如下表 3所示：

表 3 法律知识测试与鉴定合规性评分

评估项目
实验班 P

前测 后测

法律条文掌握度 58.3±12.5 89.6±7.2 <0.001

案例法律分析能力 52.7±13.8 85.4±8.5 <0.001

鉴定合规性评分 - 88.7±6.3 <0.001

法律思维形成度 3.24±0.62 4.61±0.40 <0.01

实验班学生对法规条文的掌握程度分别为 31.3和
32.7分（P<0.001)；实验班对关节功能不全、视力损伤

等疑难病症的诊断正确率达 89%，并能完整引用评定标

准。

2.4人文关怀维度

围绕病案应用伦理和沟通艺术开展教学：（1）在

病历资料分析部分，将语言生硬，如：肺癌晚期；与尊

严表达，如：肺癌晚期、尚有治疗可能，相对照。（2）
沟通训练，以标准化病人模拟告知拒绝赔偿场景，让学

生以根据你的病历，本次治疗不在保障范围内，我们可
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以为你提供医保报销指引等理由；（3）在隐私保护方

面，分析了某保险公司违规共享体检数据的伦理与法律

后果。通过人文素养量表和沟通视频评分进行评估，结

果如下表 4所示：

表 4 人文素养量表

评估项目
实验班 P

前测 后测

隐私保护意识 3.05±0.63 4.57±0.39 <0.01

共情能力 2.98±0.65 4.46±0.42 <0.01

尊严化沟通能力 2.87±0.67 4.50±0.43 <0.001

生命尊严敬畏度 3.32±0.59 4.68±0.38 <0.01

结果显示，实验班尊严及沟通能力提升最显著，而

交换录影带盲评则平均得分为 87.3分，其中言语温柔、

资讯透明及情感支持均有 87.3分。86%的学生主动修改

病历分析作业中的刺激性语句，如将患者癌症扩散”替

换为“患者目前病情有进展，仍需积极治疗，显示人文

关怀已逐步形成职业习惯。

3讨论与改进措施

实证证明教学有效性的同时，也揭示了三大核心问

题：学生参与度的结构性矛盾、思政元素融入的机械性、

教学评价体系的片面性。将课程思政引入保险医学教学，

虽然经过实证研究证明其有效性，但是在实施过程中仍

然面临着许多实际问题。这些问题不仅与教学观念上的

偏差有关，更与教学方法上的局限性有关，需要深入剖

析，形成系统的改进方案。

针对上述问题，本研究提出改进方案如下。

3.1构建三阶激励机制

在认知激活阶段，我们将采用问题前置的方法，通

过提问的方式引入复杂的问题，例如，如果投保人发现

投保人隐瞒了抑郁症病史，那么，如何才能在合同诚信

和精神疾病患者的权益保护之间取得平衡？以专业冲

突点激发思政思维的兴趣；教学实践证明，该方法使学

生的主动问题率提高了 58%，取得了良好的效果。

在能力转化阶段，设计思政实践积分，将小组案例

分析发现的思政元素数量、模拟交流中的人文语言运用

频率等作为评价标准。在实验班实施之后，参与讨论的

学生比例由原来的 42%上升到 89%。

在价值内化阶段，建立产业对接平台，组织学员参

加理赔纠纷调解观摩、普惠保险产品测评等实际活动。

其中 91%的同学表示透过实战，才真正体会到政治教育

的价值。

3.2完善双轨评价体系

本研究拟采用 Likert 5点计分法，结合课堂观察和

作业分析等方法，开发由社会责任等一级指标和 12个
二级指标构成的保险医学思政素养量表。建立思政成长

档案，搜集学生个案思考周记、模拟实践视频、工业项

目总结等素材，对学生思政认知的发展轨迹进行纵向比

较。经过一个教学小组的应用，学生的思政性缺陷识别

准确率提高了 65%。

4结论

本研究通过实证，验证了基于跨学科视角的保险医

学课程思政路径的有效性。通过实施三阶激励、双轨评

价的综合性改革措施，学生的思政素养与专业能力得到

显著协同提升。今后的研究将在扩大样本和建立长效追

踪机制的基础上，进一步深化跨学科理论融合机制，不

断完善保险医学课程思政体系，培养既有专业能力又有

思想素养的复合型人才。
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