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瑞典卡罗林斯卡医学院（Karolinska Institute，
KI），成立于 1810年，是瑞典著名的医学院，世界顶

尖医学院之一。学院因其诺贝尔委员会而闻名于

世，每年负责评审和颁发诺贝尔生理学或医学奖，

其生命科学和医学类教育质量享誉全球。公共卫

生为该学校的重点学科，拥有全球顶尖的教学质量与

研究水平。该校自1997年开办国际全英文授课的公

共卫生硕士专业（master of public health，MPH），高

质量的教育水平已让MPH项目成为KI的旗舰项目

之一，每年吸引并招收近百名国际学生。

我国MPH教育起步较晚，2002年才开始试点招

收在职人员，2010年启动全日制MPH培养计划［1-2］。

目前初步形成了适应中国国情的MPH培养体系，但

与起步较早的欧美国家相比，仍然存在一定差距。

随着国际化人才需求的不断提高，各个国家间的国

际项目合作交流逐步深入，我国需要加快培育符合

全球公共卫生需求的国际型公共卫生人才。笔者

于2008年8月—2013年12月在该校接受MPH以及

公共卫生博士（Dr Ph）教育，五年多的求学及工作经

验，让笔者对该校的MPH教学有着深刻的了解与体

验。本文通过对瑞典卡罗林斯卡医学院MPH的培

养模式进行分析与探讨，旨在为我国未来MPH的发

展提供参考意见。

一、KI全日制MPH培养模式介绍

（一）MPH的培养理念及目标

卡罗林斯卡医学院对MPH的培养方向清晰，总

体目标是培养能够运用公共卫生方法解决瑞典本

国以及全球公共卫生所面对的实际问题，促进人群

健康。总体目标由以下四个具体目标构成：掌握疾

病或健康相关影响因子以及他们之间的关联; 掌握

公共卫生的管理方法与技能，促进公共卫生发展；

掌握并运用公共卫生理论与模型，分析和解决公共

卫生实际问题；掌握数据编辑，评估以及成果展现

的技能。不同于其他高校的培养模式，KI对MPH的

培养十分强调学科的专业性，完全以就业为导向，

培养出一批又一批优秀的应用型专业人才。

（二）MPH学科发展和课程设置

1. 学科发展

在 2017年之前，KI的MPH项目包括两年制公

共卫生硕士专业（master’s program in public health），

以及一年制全球公共卫生硕士专业（master’s pro⁃
gram in global health）。其中，两年制公共卫生硕士

专业的培养方向细分为三个，包括卫生经济学、公
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共卫生营养学以及卫生政策与管理学。为了达到

精细化培养的目标，2017年开始，KI对MPH项目的

学科设置进行了一次变革，对学科进行更加细致的

划分，把两年制公共卫生硕士专业分支为三个硕士

专业学位，包括侧重于流行病学的两年制公共卫生硕

士专业，两年制卫生经济、卫生政策与管理学硕士专

业（master’s program in health economic，policy and
management）以及一年制的公共卫生营养学专业

（master’s program in nutrition science）。
2. 学科课程设置特色

KI对不同专业方向的公共卫生硕士课程的设

置主要从实用性来考量，重点培养学生分析、解决

公共卫生问题的核心胜任能力（课程设置见表 1）。

MPH的核心课程主要涉及流行病学、统计学方法研

究等领域，强调培养学生解决公共卫生实际问题

的能力。学校在每个专业中明确规定了学习的重

点内容、能力要求以及研究方向。比如，侧重于流

行病学的两年制公共卫生硕士专业主要培养目标

是利用流行病学方法，发现与解决瑞典本国以及

全球公共卫生问题，提高人群健康。卫生经济、卫

生政策与管理学硕士专业主要是探索如何将核心

竞争力、知识、物质财富等资源最优化，使其更好

地促进人群健康，培养学生卫生项目管理的能力

以及提高卫生政策实施中相关的理论与实践技

能。公共卫生营养学专业主要目的是培养学生掌

握公共卫生营养学的方法学，主要包括对饮食、运

动、肌肉力量、营养状态的测量方法以及它们与人

群健康的关联等。

硕士专业

公共卫生硕士
（流行病学方
向）

卫生经济、卫生
政策与管理学

公共卫生营养
学

全球公共卫生

学期1
公共卫生概论（7.5学时）
健康分布研究方法（7.5学时）
基础统计学与计算机操作（7.5学时）
数据收集与整理（7.5学时）

课程介绍（7.5学时）
卫生经济学：卫生筹资与医疗服务
（10学时）
卫生保健系统与卫生政策（10学时）
卫生规划（2.5学时）

营养饮食与健康：科学依据、推荐与
持续发展（7.5学时）
营养饮食与健康：分子与基因机制
（7.5学时）
饮食与运动：测量与评估（7.5学时）
预防营养学：干预作用与电子医疗
（7.5学时）

全球公共卫生（7.5学时）
研究方法（7.5学时）
卫生政策、管理与卫生经济学（7.5学时）
传染性疾病（7.5学时）

学期2
应用型流行病学1：健康分
布（5学时）
健康影响因素的流行病学
研究方法（7.5学时）
定量分析法（7.5学时）
流行病学中的高级统计学
方法（10学时）

基础流行病学与统计学1
（5学时）
健康结果测量（7.5学时）
医疗服务项目的经济学评
价（7.5学时）
卫生与医疗服务项目管理
（10学时）

毕业论文（30学时）

妇女与儿童健康（3学时）
慢性非传染性疾病、伤害
与自然灾害（3学时）
毕业论文（30学时）

学期3
应用型流行病学2：健康影响
因素（5学时）
流行病学方法：公共卫生干预
项目的结果评价（10学时）
科学理论实践与伦理（10学
时）

统计学（5学时）
高级卫生经济学（5学时）
高级卫生保健系统与卫生政
策（5学时）
高级卫生与医疗服务项目管
理（5学时）
科学理论实践与伦理（10学时）

学期4
毕业论文
（30学时）

毕业论文
（30学时）

表1 瑞典卡罗林斯卡医学院的的MPH课程设置

课程的考核主要从以下三个方面进行：期末闭

卷考试成绩、平时作业完成情况以及毕业论文质

量，其中毕业论文是学校考核学生的重要手段。学

校要求学生完成一篇不超过25页的毕业论文，并对

毕业论文有着严格的审核过程。毕业论文的完成一

共经历四个阶段：准备研究计划书、中期答辩、终期答

辩、答辩后论文修改。学生需要通过中期答辩之后，

才可以参加终期答辩。中期答辩与终期答辩均设置

有提问方（opponent，由同班级的一名同学组成），答

辩人需要在30分钟内进行论文的陈述以及回答提问

方和评审专家提出的问题。在终期答辩结束后，学生

必须根据评审专家出具的修改意见在10天内针对论

文进行修改并提交论文终稿，作为论文成绩评定的依

据。此外，学校还十分重视医学伦理，毕业论文选题

也需经过伦理委员会批准方可执行。

3. MPH教学方法及管理监督

KI对公共卫生硕士的教学质量尤为重视。首

先，其授课教师大多由从事公共卫生研究多年、有

国际科研项目实施管理经历，且具有丰富教学经验

的教授来担任。其次，教学形式灵活多样，教师可
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采取案例教学（case study）、研讨教学（seminar）、现

场教学（filed study）以及小组讨论（group discussion）
等方式来授课［3］。学校尤其强调以结果为导向的教

学方法（intended learning outcomes，ILO），以及可观

察的学习成果分类法（structure of observed learning
outcomes，SOLO Taxonomy）［4-6］。许多授课教师拥有

在非洲、东南亚国家参加科研项目研究的经历，其丰

富的国际项目研究经历通常被作为课堂教学素材，与

理论相融合，加深学生对知识点的理解。

MPH所有课程都采用电子化管理，学生学习手

册、课程介绍、课表、课件、作业发布与提交、实习机

会、交换项目等内容均可通过学校的在线平台

（PING PONG）进行查询并操作。此外，在每个课程

结束后，学院会邀请学生对本学期课程进行在线评

估。评估内容主要包括：理论与实践技能掌握情

况、课程目标实现情况、科学思维培养情况、课程设

置合理情况、授课教师态度及能力情况，以此来确

保课程质量。比如，2016级全球公共卫生硕士专业

中有77.7%的学生表示对课程的总体印象达到好或

非常好，说明大多数学生对课程十分满意。同时，

为了强调评估结果的透明性，所有课程评估的结果

均在学校网站对外公开。

4. 国际多元化交流培训

学院以开放式的教育方式来引导学生，让学生

关注的公共卫生问题不仅局限在瑞典本国，而更要

放眼全球。因此学院十分鼓励学生前往各种国际

组织进行见习，比如世界卫生组织（WHO）、欧洲疾

病控制中心（ECDC）、泛美卫生组织（PAHO）、世界

银行（The World Bank）等。此外，学院十分重视与

国外高等院校或科研机构的交流学习，鼓励学生深

入了解一个国家的文化，强调这是一件很有趣且具

有教育意义的事情，不仅能丰富学生的学术生涯，

也会给学生的个人生活带来无限的价值。学院已

与亚洲、非洲、美洲、欧洲多所国际著名大学签署长

期合作协议，建立公共卫生学院学生及教师的交流

合作项目，目前正式合作的高校包括法国公共卫生

高等研究学院（Ecole des hautes études en santé
publique）、乌干达麦克雷雷大学（Makerere Universi⁃
ty）、新加坡国立大学（National University of Singa⁃
pore）、悉尼大学（The University of Sydney）、智利大

学（Universidad de Chile）和山东大学。

二、KI全日制MPH培养特点

（一）培养目标明确

学院的总体目标是培养学生掌握并运用公共

卫生学科理论及分析工具，更好地了解并解决本国

及全球公共卫生的实际问题，力求结合理论与实

际，为社会培养实用型公共卫生人才。围绕这一目

标，学院在课程设置中有的放矢，强调流行病学、统

计学、卫生经济学等核心课程的设置与教学。由表

1可以看出，核心课程的学时数占整个课程的2/3以
上，为学生打下扎实的理论基础。

（二）课程设置有针对性

学院历经20多年的发展，期间也经历了多次教

学改革，最终形成了较为成熟的教学体系。学院将

MPH按照不同专业方向进行科学细分，MPH专业由

最开始只有综合性的公共卫生专业硕士，逐渐发展

演变到现在四个专业方向（表1）。如此精细的专业

划分在全球范围内都十分罕见。专业细分不仅能

让课堂教学更具目标性，也为当代社会培养专业化

及实用型人才打下基础。

（三）教学方法与管理高效灵活

MPH教学中最显著的特色是教师与学生之间、

学生与学生之间无障碍的交流、研讨。学院对教学

方法没有硬性要求，授课教师对教学方法具有较大

的自主权，可以采用灵活多样的教学形式。课堂上

的所有教学信息，都可在学校在线平台上查询并获

取，此外学生还可以在平台上对授课老师进行在线提

问。灵活透明的教学管理，保证了师生之间高效的交

流互动，也大大提高了学生的学习效率。每门课程完

成之后，学院会邀请学生对本门课程在线提交他们的

意见与评价，有效促进教学质量的改进。

（四）培训机制国际化多元化

学院在课程设置中，注重“全球化”教育理念，

鼓励学生参加国际组织见习项目的同时，积极同全

球各大洲的著名高等院校建立长期合作关系，促进

国际学术研讨交流。大多数MPH学生在学习期间

都有机会去其他国家进行学生交换项目或到国际组

织中参加见习项目，旨在开拓学生国际视野，了解不

同的学习模式，体验不一样的社会文化，树立远大志

向。此外，大多数授课老师都具备一定的国际项目管

理经验，学院每年还设定一定的教师交换名额，鼓励

教师前往其他国家高等院校进行教研交流。

三、对我国全日制MPH教育的启示

（一）明确MPH培养目标，进行专业细分

KI紧密围绕着瑞典国家高等教育中心建立的

以核心胜任力为基础的教学模型，根据MPH项目的

特点，以就业为导向，确立明确而细致的培养目

标。而目前我国MPH教育的培养目标是根据国务

院学位办公共卫生硕士专业学位指导性培养方案

制定，要求学生既要能掌握公共卫生相关的理论和

实践技能，运用所学的理论与方法分析和解决公共

卫生问题，独立从事公共卫生的现场工作，同时还

要求具备一定的科学研究能力［7］。然而，从2002年
我国公共卫生专业硕士学位开设以来，我国培养的
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硕士生在实践能力、动手能力、组织能力上相比其

他国家学校学生有明显的欠缺。此外，我国MPH课

程设置中核心课程内容过于广泛，缺乏侧重点。因

此我国未来MPH的教育模式需要理清层次，确定具

体的培养目标，有针对性地设置不同方向的MPH专

业，使学生掌握的技能更加专业化，更好地契合未

来的实际工作需求。

（二）科学设置课程

KI在MPH课程设置上强调学生学习并掌握符合

公共卫生实际需求的实用性理论知识及技能。在我

国，大多数院校根据教育部出台的《指导性培养方案》

要求，独立设置自己的MPH课程体系，通常专业核心

领域课程比较齐全，但在国际交流能力、文化能力、全

球健康这三个方面的课程设置目前较为缺乏。因此，

我们在课程设置上应该对以上三个方面的课程有所

加强，同时注重以下三个方面的能力培养：发现、分析

并解决国内外公共卫生实际问题的能力；组织、实施、

管理某一公共卫生项目的能力；及时应对、处理突发

公共卫生事件的能力［8］。课程设置应以提高分析问

题和解决问题能力为第一需要，充分考虑专业特点和

市场就业需求，突出课程的实用性。

（三）改进教学方法，强调教学管理

我国MPH教学仍然围绕着教学大纲和教科书

为基础进行传统授课，大多数院校对教学方式有硬

性要求，虽然也辅有案例讨论、文献讨论等教学方

法，但整体实用性不强，同时也缺乏对前沿知识的

把握及运用。很多MPH学生已有一定的工作经验，

具有较强的独立思考能力，会更加主动积极地与教

师互动、参加讨论，因此在教学方法上应大胆改革，

更好地促进学生与教师之间的交流。

在教学方式上，学校可以给授课教师更多的自

主权，鼓励采用灵活多样的教学方式，结合国内外

精品课程、新闻视频、国际合作案例等进行授课。

积极采用科学的教学方式，比如可以借鉴目前KI十
分重视的 ILO以及SOLO Taxonomy来进行教学。同

时，还可以借助现代化的教育技术手段，充分调动

教师与学生的积极性，促进师生之间的交流互动，

比如，目前在瑞典卡罗林斯卡医学院广泛使用的翻

转课堂教学法（flipped classroom），即学生课前先通

过教师提供的教学视频等学习材料进行自学，课中由

教师组织学生一起通过小组协作学习、作业答疑、成

果展示、互动交流等形式，更好地完成教学［9］。MPH
课堂也应重视杂志俱乐部（journal club）的应用，学

生可通过文献阅读与讨论了解到最前沿的科研进

展。另外，国内MPH课程可以依托日趋成熟的信息

网络系统，建设在线平台，实现学生与教师之间的

在线交流讨论，多方位实现高效培养目标。同时，

依托这个在线平台，建立完善的课程评价体系以促

进课程的改革。

（四）加强MPH课程的国际化水平

随着全球化进程的不断加速，以及我国“一带

一路”倡议的实施，培养国际型公共卫生人才势在

必行。我国开展MPH培养的各大院校可以积极与

国际知名大学以及“一带一路”周边国家的高等院

校建立长期合作关系，比如建立学生暑期交换项

目，有利于学生开拓国际视野。另外，我国大多数

MPH院校都有开设外语课程，但学生在英语交流水

平上还存在很大的局限性。建立国际型教师队伍，

创造良好的英语授课及日常交流环境，有效提高国

内MPH学生的英文交流水平。MPH的课程设置中

可以增加专业课全英文授课课程，加强教师队伍的

国际化水平，鼓励教师接受外国教学培训，加强与

国外高校合作，定期邀请国外学者来国内进行讲学

等方式来提高授课的国际化水平。
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