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OMP 在放射科住院医师规范化培训教学阅片中的探讨
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摘 　 要 　 目的 　 探讨一分钟教学法 ( one minute preceptor,OMP) 在放射科住院医师规范化培训教学阅片中的应用效果。
方法 　 选取北京大学第三医院放射科参加规范化培训的住院医师,将 2020 年的 15 名学生作为对照组,2021 年的 16 名学生作为

试验组。 在以案例为基础的教学法( case - based learning,CBL)的前提下,试验组增加 OMP。 通过“问卷星”微信平台制作调查问

卷,课后采用问卷调查两组学生对当前教学阅片方式的评价,同时比较两组学生影像读片和理论考试成绩。 结果 　 试验组读片

考试平均成绩为 88. 25 ± 4. 36 分,显著高于对照组(82. 00 ± 6. 40 分),差异有统计学意义(P < 0. 05);试验组理论考试平均成绩

为 85. 63 ± 11. 69 分,对照组为 81. 33 ± 8. 06 分,差异无统计学意义(P = 0. 247)。 结论 　 OMP 结合 CBL 的模式可以提高放射科

住院医师规范化培训中的教学阅片效果。
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　 　 住院医师规范化培训属于我国毕业后医学教育,
是指医学毕业生完成院校教育后,以住院医师身份接

受系统化、规范化培训,使其具备从事临床工作所需

要的职业道德、临床思维能力及实践技能的阶段 [1] 。
我国自 2013 年全面实施住院医师规范化培训以来,
已设定了住院医师培养标准,并以统一结业考试检验

住院医师的培养成果,为培养同质化、高质量医学人

才和提高临床医疗水平打下了坚实基础 [2] 。
放射科住院医师规范化培训的重点是临床影像

思维及影像实践能力的培养 [3] 。 常用的临床教学方

法包括:诊断报告书写、小讲课、疑难病例讨论、教学

阅片等。 影像诊断能力的提高在很大程度上需要依

靠以病例为基础的“视觉”训练。 教学阅片是帮助住

院医师将理论与实践联合起来,提升住院医师影像逻

辑思维能力的重要方式 [4] 。
放射科教学阅片一般以以案例为基础的教学法

(case - based learning,CBL)为主,由具有中级职称以

上带教老师根据住院医师规范化培训的大纲要求提

前准备典型病例,并提出系列具体问题,引导住院医

师积极参与讨论互动,并适时对住院医师的回答进行

补充、总结和相关知识拓展,从而实现培养住院医师

临床影 像 诊 断 思 维 能 力 和 提 升 岗 位 胜 任 力 的 目

的 [5] 。 然而在实践中发现,这种教学阅片可能主要

存在以下问题:住院医师的基础水平参差不齐,部分

住院医师在查房前准备不充分,对讨论不积极主动,
导致教学阅片的价值得不到充分发挥 [6] 。

一分钟教学法 ( one minute preceptor, OMP),又
称为五步微技能教学法,最早是由 Neher 等 [7,8] 于

1992 年提出并应用于临床培训活动中的教学模式。
这种模式分为 5 个步骤(或称为“微技能”):第 1 步,
获得结论;第 2 步,询问支持证据;第 3 步,教授通用

规则;第 4 步,强调正确的内容;第 5 步,纠正失误的

方面。 OMP 容易实施,教学效率高,在不同专业、不
同阶段的医学教育活动中都取得了很好的培训效

果 [9 ~ 11] 。 前 3 项微技能也与传统放射科报告工作流

程高度相关,这种教学模式非常适合放射医学临床实

践教学 [12] 。 因此,本研究旨在探讨 OMP 结合 CBL 的

教学阅片在放射科住院医师规范化培训中的作用。
一、对象与方法

1. 教学对象:选择 2020 年、2021 年在北京大学第

三医院放射科参加住院医师规范化培训的 31 名学生

为研究对象。 将 2020 年的 15 名学生作为对照组,2021
年的 16 名学生作为试验组,包括本院毕业后参加轮转

的医师、专业型研究生和来自北京市其他单位的学生。
比较两组学生的年龄、学历、是否有放射科工作经验等

基本情况,结果显示,两组学生的一般资料比较,差异

均无统计学意义(P > 0. 05,表 1),具有可比性。
2. 教学实施:两组均每 2 周进行一次教学阅片。

两组的带教教师人员构成相同,按照相同的教学大纲

准备教学内容,同样的教学主题由同一位教师负责

讲授。
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表 1　 两组学生的一般资料比较[n(% ),x ± s]

项目
试验组

( n = 16)

对照组

( n = 15)
t / χ2 P

年龄(岁) 25. 8 ± 3. 4 25. 8 ± 2. 7 - 0. 045 0. 964
类型 0. 261 0. 878
　 本院住院医师 5(31. 3) 4(26. 7)
　 专业型研究生 6(37. 5) 5(33. 3)
　 其他单位学生 5(31. 3) 6(40. 0)
学历 0. 527 0. 768
　 本科 5(31. 3) 3(20. 0)
　 硕士 8(50. 0) 9(60. 0)
　 博士 3(18. 8) 3(20. 0)
放射科工作经验 0. 675 0. 411
　 无 4(25. 0) 2(13. 3)
　 有 12(75. 0) 13(86. 7)

　 　 (1)试验组:采用 OMP 联合 CBL 的教学模式。
①教师培训:按照文献所介绍的 OMP 法对带教教师

进行带教前培训,培训主要内容详见图 1。 第 1 步,
鼓励学生为病例做出诊断结论。 新手住院医师可能

没有信心冒险做出诊断,教师可以适当引导,如“你

认为主要的影像学发现是什么?”鼓励学生制定一个

简洁且与临床相关的结论。 第 2 步,请学生总结其诊

断依据,包括影像征象和相关的临床依据。 可以提问

“为什么你这么认为?” “你的诊断依据有哪些?” “你

认为哪些证据支持你的诊断?”这一步可以给学生全

面思考的机会,促进其将理论与实践相结合,也可以

帮助教师评价学生的基础知识面和临床思维能力。
第 3 步,询问学生的诊断和诊断依据后,教师对学生

的相关知识掌握情况有了一定的了解,可以针对教学

内容提炼一些关键知识点,包括相关成像技术、诊断

要点和鉴别诊断等,根据学生的具体情况加以强调,
对于基础较差的学生,可以帮助其掌握通用原则,对
于基础较好的学生,可以帮助适当扩展其知识面。 以

“肺弥漫小结节的诊断与鉴别诊断”为例,教师针对

性地为学生补充一些关键的知识点,如肺结构和功能

的基本解剖单位、肺内多发小结节的解剖学分类及每

种类型的常见疾病、常见疾病的鉴别要点。 第 4 步和

第 5 步,即时反馈,肯定学生回答正确的地方,客观指

出学生基础知识和临床思路上的不足,提高学生的学

习积极性,也帮助其明确改进的方向;②教学方式:查
房前 3 天带教老师根据教学大纲选择教学内容,并准

备 5 ~ 8 个相关病例,将病例的简要病史及关键图像

脱敏后以 PPT 或 JPEP 的格式分享给学生,同时向学

生提供课件或推荐参考文献、教材等资料,并要求学

生提前预习。 教学阅片开始时,教师首先用 1 ~ 2min
简要介绍学习目的、教学内容及流程,随后通过 PPT
和医学影像存档与通讯系统 ( picture archiving and
communication systems, PACS)向学生展示病例临床

病史及完整影像资料,教师根据 OMP 的 5 个步骤进

行案例教学。 每个案例由 1 名学生进行完整的分析,
并由教师进行针对性的指导和反馈。 在所有案例教

学结束后,由带教教师进行 3 ~ 5min 总结。 所有教师

均采用上述教学方式。

图 1　 一分钟教学法流程图

　 　 (2)对照组:由带教教师根据相同的教学大纲准

备查房病例并制作课件,每次教学前 25 ~ 30min 由 1
名学生进行病例汇报,分析病例影响征象、诊断及鉴

别诊断,在这过程中,带教教师可适时提出系列问题,
引导学生参与讨论,对学生的回答进行适当补充。 案

例分析结束后,由带教教师利用 5 ~ 10min 左右进行

知识归纳和阅片点评。
3. 教学效果评价

(1)问卷调查:查房结束时采用匿名问卷对学生

进行教学阅片满意度的主观量化评分调查,问卷内容

包括 5 项:激发学习兴趣、提高文献检索能力、提高自

学及独立思考能力、提高临床思维能力、提高影像诊

断能力。 每项满分 5 分,1、2、3、4、5 分分别代表非常

不满意、不满意、一般、满意和非常满意。
(2)出科考核:两组轮转结束时均参考出科考

试,包括理论考试和读片考试,由教学主任和教学秘

书根据大纲要求出题,试题中难、中、易等不同难度的

题目组成比例相同,用两组试题测试同一批不参加该

研究的学生,两组考试成绩比较差异无统计学意义。
理论考试满分为 100 分,读片考试以面试方式进行,
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内容包括 4 个病例,骨关节、中枢神经系统、腹盆部、
呼吸系统病例各 1 个,考核内容包括疾病的定位、影
像征象分析、定性诊断及鉴别诊断。 评分标准如下:
满分 100 分,每个病例 25 分,其中定位正确得 3 分,
定性诊断准确得 4 分,错误不得分;影响征象分析 12
分,每个影像征象记 2 分或 3 分,根据答对的数目计

分;鉴别诊断 6 分,每个主要鉴别诊断计 2 分,答出 3
个即为满分。

4. 统计学方法:应用 SPSS 25. 0 统计学软件对数

据进行统计分析。 计量资料以均数 ± 标准差( x ± s)
表示,组间比较采用独立样本 t 检验;计数资料以例

数(百分比)[n(% )]表示,组间比较采用 χ2 检验,以
P < 0. 05 为差异有统计学意义。

二、结 　 　 果

1. 问卷调查结果:试验组认为,OMP 联合 CBL
的教学阅片能够提高自学及独立思考能力、提高临床

思维能力、提高影像诊断能力的量化评分均显著高于

对照组,差异有统计学意义(P < 0. 05),详见表 2。

表 2　 两组学生的调查问卷量化评分比较 (分,x ± s)

组别 n 激发学习兴趣 提高文献检索能力 提高自学及独立思考能力 提高临床思维能力 提高影像诊断能力

试验组 16 4. 63 ± 0. 619 4. 60 ± 0. 632 4. 50 ± 0. 730 4. 75 ± 0. 447 4. 69 ± 0. 479
对照组 15 4. 13 ± 0. 915 4. 20 ± 0. 775 3. 87 ± 0. 743 4. 13 ± 0. 834 4. 13 ± 0. 640

t 1. 762 1. 549 2. 392 2. 589 2. 742
P 0. 089 0. 133 0. 023 0. 015 0. 010

　 　 2. 出科考核结果:试验组读片考试成绩高于对照

组,差异有统计学意义(P < 0. 05)。 两组理论考试成

绩比较,差异无统计学意义(P > 0. 05),详见表 3。

表 3　 两组学生出科考核结果比较 (分,x ± s)

项目 试验组( n = 16) 对照组( n = 15) t P
读片考试成绩 88. 25 ± 4. 36 82. 00 ± 6. 40 3. 092 0. 004
理论考试成绩 85. 63 ± 11. 69 81. 33 ± 8. 06 1. 182 0. 247

　 　 三、讨 　 　 论

传统的教学阅片由带教教师准备 1 ~ 2 个病例,
学生进行病例分析,带教教师适当加以引导,随后带

教教师讲授疾病相关理论知识。 然而这种教学方式

可能存在以下问题:①学生准备不充分,案例分析时

讨论不深入,教师无法针对性地引导学生进行思路梳

理和知识总结;②部分教师和学生为了教学阅片时能

够得到更高的评分,提前准备好教学时的问题和答

案,教学阅片时并不能了解学生真实的知识储备和分

析能力;③教学病例数目有限,讨论以负责病例汇报

的学生为主,其他学生的参与积极性不够;④带教教

师讲授的理论知识多为提前制作好的 PPT,有时与讨

论中提出的问题不能紧密联系。
本研究结果表明,与传统的教学阅片比较,OMP

联合 CBL 的教学模式更能激发学生的学习兴趣,提
高自学及独立思考能力、临床思维能力和影像诊断

能力。 OMP 是一种基于多种成人学习原理,加强临

床教学效果的方法,可以在短时间内高效地完成某

个内容的完整教学 [13] 。 当使用 OMP 的 5 个步骤

时,可以同时完成多个任务,如了解学生掌握的与

病例相关的理论知识,确定与病例相关的学习需

求,积极让学生参与更高层次的影像诊断和讨论,
改进相关疾病的教学点,增强教学阅片反馈,激励

学生的自学行为。 OMP 联合 CBL 的教学模式可以

提高教学阅片效率,增加一次教学活动中讨论的病

例数目,使得多数学生均能参与到讨论中来,从而

调动学生的学习积极性和自学能力。 OMP 前两个

步骤可以了解学生的影像诊断和诊断依据,仔细倾

听学生的推理,必要时进行探究,既能鼓励学生独

立思考、全面分析,也能帮助教师了解学生知识掌

握的薄弱环节及学习需求,有助于教师在第 3 步时

对学生进行相关知识点指导,包括一般性原则的教

导和针对性的指导,以培养其临床思维能力 [14] 。 第

4 步和第 5 步是对学生的即时反馈。 教学反馈是提

升学生学习兴趣、提高学习主动性的重要途径 [15] 。
OMP 首先肯定学生分析正确的方面,正向强化学生

的优点,提高学生的自信心,随后及时指出学生分

析过程中存在的不足和不当的临床思维,给予客观

的建设性批评,并明确提出进一步的学习方向,可
以激发其主动学习的积极性 [16] 。

本研究发现,与传统的教学阅片比较,OMP 联合

CBL 的教学模式能够提高学生的读片考试成绩。 放

射科读片考试重点考察的是学生的临床思维能力。
OMP 前 3 个步骤与放射科日常报告工作流程高度相

关,以学生为中心,激励学生独立思考,启发学生理论
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联系实际,还可以根据学生的薄弱环节针对性加以指

导,更加注重提高学生的临床思维和决策能力,这与

读片考试重点考察的能力相一致 [12] ;同时通过微技

能方法培养出来的口头和即时分析能力,也能帮助住

院医师在读片考试中更从容冷静地分析问题、解决问

题,从而提高其读片考试成绩。
本研究中试验组和对照组的理论考试成绩没有

显著差异,可能的原因包括以下 2 个方面:①教学阅

片每 2 周举行 1 次,内容不能完全覆盖教学大纲和理

论考试要求的内容,同时授课的内容无法与每一位同

学的轮转计划相符合,可能导致学生对不同主题的教

学阅片内容掌握程度不一致;②OMP 联合 CBL 的教

学阅片模式以案例分析为主,每个案例分析重点在于

启发学生理论结合实践,培养其临床思维能力,根据

学生薄弱处针对性地加以指导并提出建设性的改进

意见,提升其学习积极性和信心。 但是目前对学生教

学后的总结学习,尤其是理论知识的学习,仍缺乏有

效的监督机制,导致部分学生教学阅片后的自主学习

不足,理论考试的成绩提升不明显。 本研究结果也表

明,有必要采用更多的监督和激励方式促进学生在教

学阅片后主动学习,进一步强化教学管理,以提升放

射科住院医师规范化培训的教学质量。
本研究具有一定的局限性:①样本量相对较小;

②试验组和对照组为不同学年的住院医师规范化培

训学生,没有进行随机化分组,不同学年的授课内容

和出科考试题目难以完全一致,可能会影响本研究结

果。 在将来教学研究中,笔者团队会进一步扩大样本

量并进行分层化教学效果的评价。
综上所述,OMP 是一种以学生为中心,解决学生

实际需求,促进师生互动,提高学生临床思维能力的

教学方法。 OMP 联合 CBL 的教学模式在放射科住院

医师规范化培训中的初步应用具有一定的教学效果,
值得进一步探讨和推广。
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