
1

教学方法创新与实践·第 05 卷·第 09 期·2022 年 05月

Harden[1]在 1975年首次提出客观结构性临床考试

（OSCE， ），是一

种客观、成体系的考核方式，即一定时间内通过各站点进

行考核，得出成绩。OSCE是一种从客观角度来评价《临床

技能学》技能掌握及能力的方法，也是一个可靠、有效的

标准框架 [2]。发展至今其框架体系已逐渐完善，积累了丰

富的经验，逐渐被各国引入。OSCE在中国各院校考核和执

业医师考核中被广泛应用 [3]。相较传统的技能考核方式，

OSCE在减少考核时间的同时提高综合能力，能客观评价学

生的技能操作。

本研究借鉴中国和其他国家的院校及临床考核中对《临

床技能学》课程考核应用的方案和经验，根据本校实际设

计考核站点。将参与研究的 17级和 18级学生成绩进行对比，
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摘 要

目的：探讨客观结构化临床考试（OSCE， ）在海南医学院《临床技能学》课程
技能考核中的应用。方法：选取开设《临床技能学》的2017级学生534人和2018级学生601人，学期末对其进行6项技能考
核。2017级采用传统考核模式，作为对照组；2018级采用OSCE多站考核模式，对学生的临床综合能力进行有效性评估。
结果：2018级学生整体水平呈上升趋势，六项操作平均分及掌握度均高于2017级学生。结论：本考核能提高并真实客观评
价相关专业学生的临床综合能力，但仍需不断优化考核方案。

关键词

OSCE；临床技能学；技能考核

【基金项目】海南医学院教育科研课题（项目编号：

HYYB202039）。

【作者简介】颜萍萍（1994-），女，中国江西吉安人，本

科，初级，从事临床技能教学研究。

【通讯作者】陈喜（1985-），女，中国湖南湘潭人，硕

士，实验师，从事老年内科及临床教学研究。



2

教学方法创新与实践·第 05 卷·第 09 期·2022 年 05 月

2

发现问题、讨论建议。在证明 OSCE优势的同时发现其问

题与不足，并在后期使用中不断完善，提高 OSCE站点的

利用率，为临床技能考核与教学提供更好的指导，为临床实

习提供借鉴。

海南医学院 2017级开设《临床技能学》课程的学生

534人和 2018级开设《临床技能学》课程的学生 601人，

经 3年临床课程包括临床技能的系统学习，在第三学年结束

时强化培训并考核。

考核模式

本次考核中，2017级的学生采用传统模式，2018级的

学生采用 OSCE多站模式。课前，教研室依培养方案制定

大纲，通过学习理论、观看视频、实际操作和阶段考核等方

式对学生教学。2017级学生采取传统考核模式，在 18天内

完成 6种项目的考核，考核时间由考官把握，由考官分组。

2018级学生采取 OSCE多站考核模式。2小时内完成全部 6

个站点的考核，每个站点不超过 20分钟，每组 6人分批进

行考核。

考核内容

本研究通过模拟场景评价学生对临床技能的掌握情

况。考核内容分六项：第一项病史采集；第二项体格检查；

第三项急诊技能；第四项外科技能；第五项内科穿刺；

第六项护理技能。每项满分 100分，掌握程度＝得分 /满

分×100％。

数据使用 2003版 Excel记录，用 进行处理，

得分用平均分±标准差表示，掌握度用百分数表示。

2017级学生的平均成绩中，外科技能得分最高

（84.9±9.2），护理技能得分最低（77.5±10.6），总分为

81.9±6.7。2018级学生的平均成绩中，外科技能得分最高

（90±7），护理技能得分最低（81±9），总分为 86±5。

对比 2017和 2018学生成绩，2018级学生全部项目的

平均成绩都高于 2017级学生，分数差值最大的为体格检查

（差值为 8分），成绩差值最接近的是护理技能（差值为 3.5

分）。参与统计的 2017级和 2018级学生各项目考核成绩见

图 1。

2018届学生的掌握程度均高于 2017届学生，掌握程度

最高与最低的项目及差值与上述得分情况相一致，故不赘

述。2017级和 2018级本科生各项目掌握程度见图 2。

性临床考试方式，一定程度上提高学生的临床综合

技能

通过对考核过程中各站点成绩分析发现：两组平均分

均处于中高等级，且实验组（2018级）比对照组（2017级）

高约 4分，2018级学生整体呈上升趋势，六项操作平均分

均比 2017级本科生高。

相对传统考核方式，OSCE的站点考核具一定优势，缩

减考核时间的同时，降低因分段式考核时间间隔带来的不可

抗性知识遗忘，从而在考核过程中更好地发挥。在某种程度

上也缓解了传统考核长时间带来的压力，提高了考核的心理

素质和稳定性。对于站点的个数设计时“因地制宜”，考核

站点设置过多容易造成考试前期复习和准备工作复杂，也会

产生过高的成本 [4]。因此，OSCE在技能考核的应用能有效

提高学生对临床技能的掌握。

能考核项目中各个项目的掌握程度的提升空间不一

对比发现，使用 OSCE考试方式后，除体格检查在平

均得分呈上升趋势最大外，病史采集、急诊、外科、穿刺、

护理这五个项目的上升空间有一定局限性。究其原因，在本

次实验模拟考核中，第一次对 2018级的学生进行 OSCE考

试，考核站点的设计不够完善，存在一定缺陷和不足，且

2018级的学生未用过 OSCE，对这种模式不熟悉，应用使

用度不高，难以完全发挥。但数据显示，各项目的平均得分

均有升高，更说明 OSCE在临床技能考核过程中对学生的

技能掌握度提高的有效性。
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其成体系的、客观化的评价框架对教学指导的优势

明显

OSCE考核是以模拟临床实践为基础的 [5]，在考站和考

场配置方面有很好的灵活性，其将医学知识复杂的的理论转

化为实际操作，减少了理论知识掌握的难度，让学生更好地

学习临床技能，提高学生对各个项目的综合运用能力。
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