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疫情背景下 COI 课程对内科住院医师规范化培训的实用性探讨及启示

苏菲菲，田    丹，付之光，张    妲，田建伟，宁守斌

（中国人民解放军空军特色医学中心心血管内科 , 北京  100142）

摘要： 目的　新冠疫情期间，住院医师规范化培训受到了严重影响。通过摸索 COI课程的实施，探讨与分析其对内

科住院医师规范化培训的影响，为特殊情况下线上进行不间断教育提供重要的理论依据。 方法　选择空军特色医

学中心内科基地 2020年级及 2022年级学员共计 50人作为研究对象。通过客观成绩以及满意度调查问卷对比，

进行教学成果评估和反馈。 结果　2022年级学员执业医师考试通过率高于 2020年级学员，差别具有统计学意义

（P<0.05）。2022年级学员调查问卷满意度高于 2020年级学员（P<0.05）。 结论　新冠疫情目前已经结束，但在未

来面对未知疫情的风险时，COI课程对于内科住院医师规范化培训也许能够所助益，但仍需规范化和有待进一步

加强。
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Exploration  and  enlightenment  of  practicality  of  COI  course  in
standardized  training  of  internal  medicine  resident  physicians  during
epidemic

SU Fei-fei，TIAN Dan，FU Zhi-guang，ZHANG Da，TIAN Jian-wei，NING Shou-bin
(Department of Cardiology，Air Force Medical Center, Beijing 100142, China)

Abstract: AIM　To  investigate  and  analyze  the  effects  of  COI  course  on  the  standardized  training  of
internal medicine resident physicians so as to provide important theoretical basis for uninterrupted online
education  under  special  circumstances. METHODS　A total  of  50  residents  of  2020  Grade  and  2022
Grade from the Internal Medicine Base of the Air Force Medical Center were selected as study subjects.
Teaching  outcomes  and  feedback  were  evaluated  and  obtained  by  comparing  objective  test  scores  and
results  of  satisfaction  survey  questionnaires.  RESULTS　 The  pass  rate  of  the  2022  Grade  in  the
physician  licensing  exam  was  higher  than  that  of  the  2020  Grade,  with  a  statistically  significant
difference (P<0.05). The satisfaction survey scores of the 2022 Grade were higher than those of the 2020
Grade  (P<0.05). CONCLUSION　Although the  COVID-19 pandemic  has  ended,  the  COI  course  may
still be beneficial for the standardized training of internal medicine resident physicians in face of the risks
of unknown future pandemics. However, further standardization and enhancement are needed.
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新冠疫情期间，为了避免人与人之间的密切接

触，使医院有可能成为新冠肺炎的疫源地[1]。医学生

的教学培训在该情况下受到了一定程度的影响，对

于未来有可能出现的类似疫情，如何高效有序解决

医疗相关问题，以及如何有效的进行医学培训，需要
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各级医学教育部门以及临床医生迫切思考的问题。

可以观察到的是，疫情条件下，由于医疗资源重点的

转移，住院医师规范化培训（简称住培）计划被迫推

迟或取消，这对住院医师的职业发展、工作经验和技

能培养都会产生负面影响。虽然新冠疫情目前已经

结束，但未来可能出现的其他未知疫情具有不确定

性和不可预见性，传统的教育方式可能无法及时适

应和响应这种新情况，亟需探索和制定特种情况下

的教育模式或者教育方案。而探究社区模型

（community of inquiry，COI）课程则可以通过在线教

育平台、虚拟病房等方式提供安全、高效、灵活的培

训，帮助住院医师应对未知疫情的挑战[2]。COI课程

注重社交互动和学习成果，能够促进住院医师之间

的协作和信息共享，以更好地应对疫情风险。此外，

COI课程还可以提供即时反馈和指导，使住院医师

能够在实践中快速学习并提高技能水平，从而增强

其应对未知疫情的处置能力。因此，在未知疫情的背

景下，COI课程的应用和推广将成为一种趋势和需

求。本研究对内科基地住院医师疫情期间进行线上

课程学习以及非疫情期间的学习进行了评估，拟通

过客观成绩及调查问卷的形式判断其教学效果，旨在

未知疫情出现时 COI课程是否有效提供理论依据。 

1    对象和方法 

1.1    对象　选取 2020年级以及 2022年级空军特

色医学中心内科基地住院医师共计 50人作为研究

对象。按照北京医学教育协会《北京市住院医师规

范化培训内容与标准》内科章节培训细则进行教

学，力求培训结束后，内科住院医师能准确采集病

史、规范体格检查、正确书写病历，掌握内科常见病

症的诊断与鉴别诊断思路；掌握内科常见疾病的诊

疗常规和临床路径；掌握或熟悉各轮转科室诊疗常

规（包括诊疗技术），从而具备独立同时内科临床工

作的能力[3]。其中 2020年级学员 24名主要在疫情

期间通过有限的条件进行纯粹的线上课程教学，作

为试验组；2022年级学员 26名为非疫情期间正常

线下教学，作为对照组。 

1.2    方法　试验组学员为 2020年级内科基地规范

化培训住院医师，线上课程基于全国高等学校五年

制本科临床医学专业第九轮规划教材《内科学》

第 9版中的数字增值服务，按照课程章节顺序安排

教学内容。内科基地学员配备有指导教师，指导教

师遴选原则为主治医师满 3年且有 2年以上带教经

验。每一位指导教师对应一位学员。指导教师按照

课程进度通过微信语音或视频等多媒体方式对学员

进行疑难问题答疑、解析，对于不确切的知识点，指

导教师通过与本专业其他老师进行讨论最终决定内

容准确性。每天学员除外对《内科学》第 9版进行

自行线上增值学习外，学员还根据学习进度进行执

业医师历年真题模拟测试，测试结果继续通过微信

等方式与指导老师进行沟通，指导老师对测试结果

批改及反馈。同时，内科基地设置微信群，对学员进

行统一规范教学时间、安排学习进度以及按时推进

内科轮转计划。

对照组学员为 2022年级内科基地规范化培训

住院医师，按照传统线下教学方法和相应学时进行

同章节内容授课，责任指导老师为内科基地教学组

同批师资，培训内容包括入基地教育、管理病床、门

急诊坐诊培训、住院病历书写、2周一次教学查房、

1周一次小讲课、2周一次教学病例讨论、出科考

核、年度考核、出基地技能操作考核等。 

1.3    效果评估　培训结束后，对试验组和对照组学

员报名参加国家执业医师考试，根据考试成绩及通

过率进行客观评估。同时，对两组学员进行教学满

意度问卷调查，按照满意的“是”与“否”进行评价，

发放问卷进行调查，学员采用无记名方式独立填写。 

x̄± s

1.4    统计学处理　采用 SPSS软件进行数据分析。

呈正态分布的计量资料以（ ）表示，两组间比价

采用 t 检验；计数资料以 [人数（%）]表示并统计，分

析使用 χ2 检验。以 P≤0.05为差异有统计学意义。 

2    结果 

2.1    学生基线资料比较　试验组 24名学员及对照

组 26名学员，分别比较其年龄（执业医师考试当年

的年龄）及既往模拟理论考试成绩，经过比较，其在

年龄及既往理论考试成绩方面均无统计学差异，见

表 1。
  

表 1    两组学员基线资料比较
 

项目 对照组（n=26） 试验组（n=24）

年龄（岁） 26.41 ± 1.01 26.54 ± 1.32

理论考试（分数） 84.07 ± 3.95 83.83 ± 4.05
  

2.2    两组学员执业医师考试通过率比较　根据国

家执业医师考试网有关执业医师考试官方公告：医

师资格考试分实践技能考试和医学综合考试两部

分。国家医师资格考试依据《中华人民共和国执业

医师法》，由国务院卫生健康行政部门制定医师资

格统一考试的办法，由省级以上人民政府卫生健康

行政部门组织实施。医师资格考试实践技能考试总

分值为 100分，合格分数线为 60分。医师资格考试
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实践技能考试合格者才能参加医师资格考试医学综

合考试。统计显示，试验组 2020年级内科规培学员

执业医师实际考试参考人数为 21人（其中 3人缺

考），通过执业医师考试人数为 14人，考试通过率

为 66.67%。对照组 2022年级内科规培学员执业医

师考试参考人数为 26人，考试通过率为 100%。对

照组学员执业医师考试通过率为 100%，明显高于试

验组学员的 66.67%（P<0.01），见表 2。
  

表 2    两组执业医师通过率比较
 

对照组（n=26） 试验组（n=21）

执业医师通过人数 26（100） 14（66.67）a

执业医师未通过人数 0（0） 7（33.33）

表中计数资料为[人数（%）]。与对照组比较，aP<0.05
  

2.3    两组学员教学满意度比较　共发放 50份教学

满意度调查问卷，回收 42份。两组学员对教学整体

满意度进行评估显示，对照组学员满意率为 85.71%，

明显高于试验组的 47.62%（P<0.05），见表 3。
  
表 3    两组教学满意率调查比较
 

对照组（n=21） 试验组（n=21）

满意人数 18（85.71） 10（47.62）a

不满意人数 3（14.29） 11（52.38）

表中计数资料为[人数（%）]。与对照组比较，aP<0.05
 

3    讨论

新冠肺炎疫情期间，内科住院医师规范化培训

过程受到了严重的影响[1, 4]。一些住培计划被推迟

或取消，这都为住院医师的教育提出了新的难题[5]。

虽然疫情肆虐造成了住培的损失，我们也可以看到

在这种特殊时期下，有些医疗机构和师资采取了灵

活的应对措施，如虚拟病房[6] 的建立、线上教育课程

的推广等[7~9]，以保障住培计划的安全实施。此外，

疫情也促进了医学教育的创新和变革，推动医学教

育从传统的面对面教学向线上和混合式教学模式的

转变。这些变革不仅可以帮助住院医师更好地平衡

工作与学习的需求，还能够提高医学教育的效率和

覆盖面。COI课程，就是一种基于线上教育环境的

学习模式，旨在通过创造性地整合认知、社交和教师

支持三个要素，以建立一个具有相互依存关系的社

区 ， 从 而 促 进 有 效 的 在 线 学 习 。 其 中 ， 认 知

（cognitive）指引学生进行知识探究和思考；社交

（social）则强调学生之间的交流和合作；教师支持

（teacher support）则提供指导和反馈，以帮助学生更

好地理解和应用所学内容。COI课程通常具有高度

的互动性和参与度，能够激发学生的学习兴趣和主

动性。目前，COI课程已经广泛应用于商业化的在

线教育和远程培训等领域。这些课程的实用性在于

它们可以远程提供教育和培训，方便学生和职业人

士在家中学习和工作。此外，COI课程还能够帮助

机构和企业提高效率，降低成本，增强员工技能，并

与全球范围内的专家和同行保持联系。

COI课程培训可以成为疫情下继续医学教育的

有效手段,帮助住院医师应对疫情、保证医疗水平。

我们的试验组主要采取线上教学的方案进行，结果

执业医师通过率较对照组有所下降，这提示单纯线

上教学对考试成绩有影响，但这可能并不意味着

COI课程的效果不如线下教学，而可能在于我们的

COI课程并非严格意义上的 COI课程，仅限于教师

与学员的在线沟通以及学员自身进行网上学习，或

者我们的样本量严重不足，结果存在偏倚。严格意

义上的 COI课程能提供更加多样化的学习资源，如

在线教材、视频课程、案例分析等，还可以在一定程

度上通过网络让住院医师并与全球医学专家和同行

保持联系，例如手术交流及病例分享[10, 11]。除此之

外，更加完善的 COI课程可以通过社交媒体提供平

台，在线问答等等方式，学员可以同其他学生及老师

进行深入交流，加深彼此的了解，促进信息和学习成

功的共享[12~16]。高级版本的 COI课程还能通过虚拟

病房等方式为学员提供了更为安全的学习环境，学

生通过移动终端参加学习，保证了学生的个人隐私

和信息安全[15]。疫情之后，我们逐步持续改进 COI
课程，例如空军特色医学中心胸痛中心“蓝天卫士”

微信交流群，在本质上就属于一种 COI教学模式，在

该交流群中各基层卫生组织通过发送心电图的方式

进行疾病询问，空军特色医学中心心内科值班医生

通过识图反馈，对疾病进行在线诊疗。

尽管 COI课程在住培教育中有多方面的优势，

通过我们的研究可以看得出，其目前仍存在一些挑

战和不足之处。尤其是授课对象成绩的不理想，也

可以解释我们的调查结果，试验组学员满意度远不

如对照组学员，后者执业医师通过率明显高于前

者。首先，COI课程的实施需要较高的网络连接技

术和组织能力[17]。为了开展 COI课程，医院需要投

入大量的人力、物力和财力，包括建立相关的教学平

台和设备、培训教师和学生等。这可能会增加医院

的负担，并对学生的日常学习和生活造成影响；其

次，COI课程的评估和认证也是一个较为困难的问

题[13, 18]。COI课程注重实践和探究，评估起来相对

复杂，需要采用多种方式和工具来评价学生的综合
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能力和学习效果。同时，COI课程还缺乏国际统一

的认证标准和程序，这可能使得学生的学习成果无

法被广泛接受和认可；还有，COI课程还需要解决与

传统课程的衔接问题 [19]。COI课程强调实践和探

究，而传统医学教育则更加注重知识的传递和理论

的讲解。如何将 COI课程与传统课程有机结合，并

在教学中保证知识体系的连续性和完整性，是未来

需要解决的问题之一；最后，COI课程还需要进一步

探索其在医生专业发展和职业培训中的应用。目

前 COI课程主要应用于低年级本科生或研究生阶段

的医学教育，针对内科规范化培训住院医师的实践

能力提升和职业发展仍需要进行更多的研究和实践

探索。

本研究仍然存在一些局限性，首先，样本量较

小，这意味着结果的普适性和可靠性可能受到限制；

第二，执业医师考试成绩包括技能考核与理论考核，

技能考核通过才能参加理论考核，因此增加了两组

成绩比较的复杂性，难以避免的出险偏倚；除此之

外，理论考核中包含的单选、多选、病例分析等多种

题型，由于国家考试题库保密原因，我们暂难以得到

学员确切成绩而无法进行详细比较，也影响了本研

究的精确度。尽管如此，通过本研究，我们仍然发现

了一些有价值的线索，例如疫情期间单纯使用非规

范化的线上课程教学方法，并不能大幅度提升学员

的医学技能；但这并非意味着线上教学一无是处，而

是需要更加规范化、精细化。而如何做到 COI课程

的广泛推广和应用，需要进一步完善在线教育平台、

虚拟病房等软硬件设施，需要各级相关部门以及医

院提供更多经费和人员进行不断持续改进，从而提

供更加安全、高效、灵活的培训，帮助住院医师应对

未知疫情的挑战。而我们后续的研究非常有必要扩

大样本量，也必须进行进一步的精细化统计学分析，

进行更深入的探索，以获得更为全面和可靠的结论，

为医学再教育提供更有力的支持和指导。

总之，新型冠状病毒肺炎肆虐全球已经成为过

去式，3年来其给我国人民带来了巨大的损失以及

深刻的教训，当年的全民防控的严肃情景还历历在

目。在未来可能出现新的重大疫情的情况下，COI
课程必然可以发挥重要的作用，帮助内科住院医师

更好地应对面临的挑战。当然在未来，COI课程还

需要不断发展和完善。首先，需要加强与实践结合

的住院医师规范化培训教学设计，注重理论与实践

的有机结合，提高住院医师的实践能力和应对能力；

其次，需要进一步完善课程评估和认证体系，制定科

学、客观、有效的评估标准和程序，以确保学生的学

习成果得到广泛认可；最后，需要加强与传统课程的

衔接，将 COI课程有机融入到整个医学教育体系中，

提高其适应未来医学实践的能力和水平[12]。切实为

保障人民健康和促进社会发展做出更大的贡献。 
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