
用各种教学方法和新技术,并注意对学生医德医风的

培养,医患沟通能力的培训,最后做好师生双向考核

评价工作,及时发现问题,不断改进,最终一定能够为

国家培养出优秀的外科医生接班人。
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线上 OSCE 在眼科长学制学生临床技能考核中的应用

李 　 芳 　 许 　 玮 　 李 　 瑾

摘 　 要 　 目的 　 探讨线上客观结构化临床考试( objective structured clinical examination,OSCE)在眼科长学制学生临床技能

考核中的应用效果。 方法 　 选取上海交通大学医学院 2014 级临床医学长学制眼科专业方向学生共 9 人,进行线上眼科 OSCE 考

核。 向考生和考官发放线上 OSCE 考核可行度和满意度问卷并分析结果。 结果 　 考官及考生对线上考核流程顺畅做出满意评

价。 78% 考生非常认同本次线上考核方式,100% 考生认为本次线上考核可以达到了解知识缺陷的考核目标。 50% 考官非常认

同线上病例考核过程可以获取标准患者有效信息,反映真实水平,但仅有 20% 考官非常认同线上操作考核(角膜缝合模块)也可

反映真实水平,两者比较,差异有统计学意义(P = 0. 022)。 结论 　 线上 OSCE 考核可对学生临床综合能力做出客观评价。 线上

病例分析部分可作为后疫情时代一种有效的考核方法。 线上操作模块(角膜缝合考核)可整体用于线上考核,但必要时仍需辅助

线下考核。
关键词 　 线上 　 客观结构化临床考试 　 临床技能考核 　 眼科

中图分类号 　 R77　 　 　 　 文献标识码 　 A　 　 　 　 DOI　 10. 11969 / j. issn. 1673-548X. 2023. 05. 041

　 　 客观结构化临床考核(objective structured clinical
examination,OSCE)是由一系列模拟临床情景的考站

组成,用来评估临床医生、护士及医学生临床操作技

能的新方式。 考生在规定时间完成各站考核内容,并
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由考官给出考核成绩 [1] 。 互联网、5G 技术快速发展,
以及新型冠状病毒感染等,医学教育遇到前所未有的

机遇及挑战 [2 ~ 4] 。 线上线下混合式教学模式的实践,
也加大了我们对于线上考核探索的信心 [5,6] 。 本教研

室根据眼科临床操作教学大纲,参考既往线下临床操

作考核内容,重新编写线上操作考核模块、创新线上

OSCE 考核,完成对临床医学长学制毕业生临床技能的

考核。 同时发布线上 OSCE 问卷,旨在客观了解线上

OSCE 对毕业生临床综合能力考核的可信度、可行性及

满意度,寻找适合的线上临床技能操作考核模式,为常

规远程线上教学提供线上技能考核可行性的客观依

据,该方法同样可以推广至其他临床科室教学应用。
一、对象与方法

1. 研究对象:上海交通大学医学院 2014 级临床

医学长学制眼科专业方向,参加毕业临床技能考核的

医学生 9 人,其中八年制 7 人,八年制法语班 1 人,“4
+ 4”学制 1 人;其中男生 2 人,女生 7 人。

2. 线上考核内容和方法:线上 OSCE 流程设置:根
据本校临床医学专业的培养目标及教学大纲,结合眼

科专业方向,参考眼科规范化培训的考试内容,讨论并

制定 OSCE 多站式考核细则和方案。 考站结构(图 1):
病史采集、体格检查、辅助检查解读、病例分析、临床技

能操作(角膜缝合),每部分时间分别为 10、5、5、10 和

15min。 第 1 站采用附属医院住院医师扮演标准患者

(standard patient,SP)进行;第 2 站 PPT 形式提供患者

专科检查阳性体征图片;第 3 站提供相关影像学和实

验室检查结果;第 5 站操作模块播放角膜缝合的视频,
对其中关键部分设置多项及全面提问(图 2)。

图 1　 2014 级临床医学长学制毕业生 OSCE 考站结构及流程模式图

图 2　 眼科线上 OSCE 角膜缝合考核模块示意图

A. 考核中首先播放的角膜缝合视频;B. 涉及角膜缘伤口的示意图;C. 考核环节及设计具体考核问题

　 　 所需人员安排:本次考核设有 5 个考场同步进

行,每个考场包含 2 名考官,1 名秘书及 2 名考生,同
时设置巡考人员。 利用腾讯会议的等候室功能,将第

1 位考生请入考场的同时,另外一位考生在等候室

候考。
3. 调查问卷:根据线上 OSCE 整体考试流程,观
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察每站用时、考生答题效果,同时发放问卷 《线上

OSCE 可行度及满意度调查问卷》,向考官及考生收

集数据。 针对考生的问卷内容包括一般资料(包括

性别、学制类型)、临床工作时间、考试所需硬件条

件、考试流程、考试效果及体验评价 5 个维度,总体设

计 22 个条目。 针对考官的问卷内容包括一般资料、
硬件条件评价、考试流程评价、考试效果评价 4 个维

度,12 个条目。 问卷采用李克特量表( likert)10 级评

分。 1 分为非常不满意,10 分为非常满意。 参加调查

问卷的考官及考生均独立填写提交,并知情同意。
4. 统计学方法:应用 SPSS 21. 0 统计学软件对数

据进行统计分析。 评价采用描述性统计分析及百分

比(% )表示。 考核推荐度相关因素分析采用 Ken-
dall′s tau - b 分析,线上操作考核及线上病例考核对

真实水平反应的差异采用配对 t 检验,以 P < 0. 05 为

差异有统计学意义。
二、结 　 　 果

1. 线上考试总体流程分析:考试流程总体流畅,
每站内容考核到位。 但不同考场线上病例分析用时

略有差别,表现为考场两位考生病史询问时间超出

5min。 这可能与 SP 交互过程中,病史需要口述,阳性

体征需要翻页展示,以及本组考生和秘书交流流畅度

欠佳相关。 线上操作考核环节用时接近,考核总体用

时与预期相符。
2. 考生线上考核可行度及满意度:硬件设备方

面,78% 考生对考试软件操作简单,易于使用评分 10
分,22% 评分 9 分;56% 对考试过程声音流畅评分 10
分,22% 评分 9 分,22% 评分 8 分;78% 对考试过程图

片浏览清楚评分 10 分,11%评分 9 分,11%评分 7 分;
67%对考试流程总体流畅评分 10 分,33% 评分 9 分;
78%对考试过程中不存在长期盯着电脑屏幕引起的视

觉不适评分 10 分,11%评分 9 分,11%评分 8 分。
考试流程方面,89% 考生对答题时间充足评分

10 分,11% 评分 9 分;67% 对答题时较为放松评分 10
分,33% 评分 8 分;病例分析考核部分,67% 对与线下

考试比较,线上考试可获得有效 SP 信息评分 10 分,
11% 评分 7 分,22% 评分 6 分。 89% 对 SP 患者配合

自然评分 10 分,11% 评分 7 分。 78% 对 SP 患者可以

模拟线下的诊疗场景评分 10 分,11% 评分 9 分,11%
评分 6 分。

考试效果方面,56% 考生对本次线上考核可对临

床沟通能力有所提升评分 10 分,33%评分 8 分,11%评

分 7 分。 100%对本次考核能注意到知识点的缺陷评分

10 分; 67%对线上考核可对操作进行客观的评估评分

10 分,11%评分 8 分,11%评分 5 分,11%评分1 分。
考试满意度方面,78% 考生对此次线上考核总体

感觉满意评分 10 分,11% 评分 8 分,11% 评分 7 分;
67% 对线上病例分析考核方式总体感觉满意评分 10
分,11% 评分 9 分,22% 评分 8 分;56% 对与线下考核

比较,线上操作考核方式总体感觉满意评分 10 分,
44% 分别评分 9、8、7、1 分。

最后调查考生对该种线上考核方式推荐度。
67% 评分 10 分,11% 评分 9 分,11% 评分 8 分,11%
评分 1 分。 56% 对操作病例考核形式评分 10 分,
11% 评分 7 分,11% 评分 6 分,22% 评分 1 分。

考生对于线上考核方式的推荐度与他们在该次

考核中的满意度相关。 在考核中感受声音流程(P =
0. 025)、总体流程流畅 (P = 0. 034)、可以获得有效

SP 信息(P = 0. 037)的考生对该次考核的体验更好,
也更为推荐该种线上病例考核(P = 0. 010)及操作考

核方式(P = 0. 025)。 另外,对于线上病例考核方式

的认可与在临床过程中的总工作时长有关 ( P =
0. 027),在临床工作时间较长(3 ~ 6 个月)的考生,相
较于工作时间在 2 ~ 3 个月及低于 1 个月的考生,对
于线上病例考核的推荐度也更高。

表 1　 考生关于线上考核方式的可行度及满意度的调查(分)

评价项目(10 分为非常同意,1 分为非常不同意) 中位数 平均数

考试软件操作简单,易于使用 10 9. 8
考核过程中声音流畅 10 9. 3
考试过程中图片浏览清楚 10 9. 6
考试流程总体流畅 10 9. 7
考试过程中不存在长期盯着电脑屏幕引起的视

觉不适
10 9. 7

给与考生的答题时间充足 10 9. 9
考生答题时较为放松 10 9. 3
与线下考试比较,线上考试过程中可以获得有效

的 SP 信息
10 8. 8

SP 配合自然 10 9. 7
SP 可以模拟线下的诊疗场景 10 9. 4
通过本次线上考核可以对自己的临床沟通能力

有所提升
10 9. 0

通过本次考核能注意到知识点的缺陷 10 10. 0
线上考核过程可以对操作考核进行客观的评估 10 8. 2
对于此次线上考核,总体感觉满意 10 9. 4

对于此次线上病例分析题目考核的方式,总体感

觉满意
10 9. 4

与线下考核比较,对于这种线上操作考核考试方

式,总体感觉满意
10 8. 7

疫情结束后也推荐该种线上病例考核形式 10 8. 3
疫情结束后也推荐该种操作病例考核形式 10 7. 2
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　 　 3. 考官线上考核可行度及满意度:硬件设备方

面,80% 考官对考试软件操作简单易于使用评分 10
分,10% 评分 9 分,10% 评分 8 分;80% 对考试过程声

音流程评分 10 分,10% 评分 9 分;10% 评分 8 分;
80% 对考试过程图片浏览清楚评分 10 分,20% 评分

8 分;70% 对考试总体流畅评分 10 分,10% 评分 9
分,20% 评分 8 分;70% 对考试过程中不存在长期盯

着电脑屏幕引起的视觉不适评分 10 分,30% 评分 9、
8、7 分。

病例分析考核部分,50% 考官认为与线下考试比

较,线上考试过程可以获得有效的 SP 信息评分 10
分,30% 评分 8 分,10% 评分 7 分,10% 评分 6 分。
40% 考官对 SP 患者配合自然评分 10 分,30% 评分 9
分,10% 评分 8 分,10% 评分 7 分,10% 评分 6 分。
30% 考官对 SP 患者可模拟线下的诊疗场景评分 10
分,20% 评分 9 分,20% 评分 8 分,10% 评分 7 分,
10% 评分 6 分,10% 评分 5 分。

考试效果方面,50% 考官对线上的病例考试可反

映真实水平评分 10 分,30% 评分 8 分,10% 评分 7
分,10% 评分 6 分。 20% 考官对线上操作考核可反映

真实水平评分 10 分,20% 评分 9 分,40% 评分 7 分,
10% 评分 6 分,10% 评分 5 分。 两者比较,差异有统

计学意义(P = 0. 022)。

表 2　 考官关于线上考核方式的可行度及满意度评价(分)

评价项目(10 分为非常同意,1 分为非常不同意) 中位数 平均数

考试软件操作简单,易于使用 10 9. 7
考核过程中声音流畅 10 9. 7
考试过程中图片浏览清楚 10 9. 6
考试流程总体流畅 10 9. 5
考试过程中不存在长期盯着电脑屏幕引起的视

觉不适
10 9. 4

给与考生的答题时间充足 10 9. 6
与线下考试比较,线上考试过程中可以获得有效

的 SP 信息
9 8. 7

SP 配合自然 9 8. 8
SP 可以模拟线下的诊疗场景 9 8. 2
线上病例考核可以反映真实水平 9 8. 7
线上的操作考试可以反映真实水平 7 7. 7

　 　 三、讨 　 　 论

以高等医学精英教育为培养目标的长学制高等

医学教育,是我国在医学教育领域实施的重大改革之

一。 本学期长学制学生的临床技能考核借助互联网

背景,采取线上 OSCE 模式 [7 ~ 9] ,探索线上 OSCE 的

可信度及可行性,使之发展成为疫情期间不受限于地

点的行之有效的考核手段,同时为以后线上考核设计

及实施优化提供重要线索。
该次线上考核病例分析通过设置 SP,展示阳性

图片,实现考生与患者的交互,获得病史相关信息;操
作考核选择展示角膜缝合操作视频,细分步骤,分点

提问,全方位覆盖每个操作要点,避免疫情期间考核

由于设备要求较高(显微镜、显微操作器械),样本难

以获得 (猪眼球),显微操作难以居家完成的问题。
本次调查结果显示,此次线上考核得到考生及考官的

认可,达到客观反映考生真实水平,发现知识缺陷,促
进临床技能提升的目的,具有一定的推广意义。 所有

考官及考生均对该次线上考核声音流畅、图片清晰,
硬件条件到位做出满意评价。 多数考生认为该种线

上病例考核,通过与 SP 的交流,可获得有用的信息,
具有较高的线下诊疗场景模拟能力,可有效提高考生

的临床沟通能力。 操作考核部分,考生对于线上视频

考核的方式也有一定的认可,关键部位分点提问有助

于考生加深要点记忆,指导线下实操。 尽管线上病例

及操作考核均得到认可,但相较于线上病例考核,线
上操作考核在客观反映程度、满意度及推荐力度方面

的得分均较低,差异有统计学意义,这可能是由于线

上操作考核对于操作能力的切实反应不够。 例如手

稳定性,显微镜下深度觉,立体视觉及眼手协调合作

等方面均无法在线上考核中有所体现。
虽然线上考核减少了对线下器械、设备及志愿者

的需求,减轻人员及经济成本,但它对网络和硬件设

备要求较高。 本次线上考核借助腾讯会议软件完成。
腾讯会议软件功能与国外广泛应用的 Zoom 软件功

能相差不大,均可设置会议室及等候室,完成同学的

线上考核 [10] 。 该项硬件要求也相对简单易实现,线
上考核形式易推广。

综上所述,线上考核可有效对考生的客观水平做

出反应,线上 OSCE 模式可通过网络连线,实现有能

力的高校及基层地区的合作教学考核。 随着技术进

步,线上操作考核可通过开发相应软件做到虚拟操

作,或者借助 AI 功能实现实地模拟,可能成为未来的

线上考核研究方向。
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系统化的知识体系及临床实践经验,难以构建疾病诊

疗的临床思维架构 [3] 。 有研究指出,处于基础教育

阶段的医学生主要通过教师授课来获取临床思维,
仅有 25 . 7% 的学生通过自学主动查阅资料了解相

关知识 [4] 。
CBL 是基于案例的问题驱动式教学模式,教师在

教学实施过程中主要引导学生分析问题并进行点评,
重点培养学生的自学能力、临床思维能力和独立分析

问题以及解决问题的能力 [8] 。 本研究采用基于文献

检索的 CBL 模式授课,首先让学生在课前检索泌尿

外科疾病误诊案例,提升了学生的文献阅读水平。 同

时学生也能够从他人的误诊案例中深刻吸取教训,对
诊断失误的原因及思维根源进行剖析。 以睾丸扭转

误诊为例,学生在课前查阅睾丸扭转误诊相关的案

例,对相关知识点进行梳理,记录学习过程中的难点

疑点,课中采用选人、抢答等方式让学生回答睾丸扭

转误诊常见的原因,其他学生补充,然后教师点评,结
合本科室实际接诊的误诊案例讲解,补充新的知识

点。 本研究结果表明,该种学习方式增加了学生对疾

病诊断及鉴别诊断的认识,加深了学生对疾病治疗及

预后判断的理解。 在学习效果自我评价方面,观察组

学生在课前查阅睾丸扭转误诊相关的文献及相关知

识点,提升了自学能力和文献检索能力,同时学生的

临床思维能力、医患关系认知以及科研思维能力等方

面均高于对照组。 在教学满意度评价方面,基于文献

检索的 CBL 教学模式有助于活跃课堂气氛,激发学

习热情,观察组学生对该门课程吸引力及教学模式认

可度高于对照组。 因此笔者认为,早期开设临床思维

学课程对医学本科生进行临床思维的训练与培养非

常有必要,学生通过主动查阅文献,让学生“身临其

境”,加深对临床思维活动的理解,有助于批判性地

去分析问题、解决问题。
综上所述,对临床医学本科 3 年级学生采用文献

检索联合 CBL 教学模式讲授临床思维学课程具有一

定的优势,有助于早期培养学生的临床思维能力,提
升学生满意度,显著提高教学效果。 但由于临床思维

没有固化的模式,本研究仅仅通过问卷调查评估临床

思维能力,混杂因素较多,笔者将在今后的临床思维

学课程教学中,不断完善临床思维能力评价体系,进
一步探索该教学模式的推广价值。
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