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摘要：目的：以 ICF 的功能理论为框架，培养全科医学人才

对于疾病康复的岗位胜任力，掌握常见康复治疗技术。

方法：2017-2020 级全科医学住院医师规范化培训学员根据

自身兴趣报名参加培训。方式为混合式线上、线下教学。培训前

进行调查问卷及案例测试，了解学员对于康复的认识及是否掌握

基本技术，即岗位胜任力前测。培训结束后，利用手机线上问卷

调查及案例测试，分析成绩，即实对岗位胜任力的再次评估。

结果：住培医生培训前、后各测试题目（分析案例的诊断、

功能问题、康复评定、康复治疗、注意事项）分数均有提高，

P<0.001；康复理念的理解方面，在培训后对康复医学的研究对象

和内容的掌握有所提高，P<0.05，对 ICF 理解尚有不足，P ＞ 0.05；

培训后对康复课程兴趣增加，认为全科工作中需要康复的知识来

解决问题，P<0.05，无论是否参加培训认为康复对未来工作都是

有帮助的，P ＞ 0.05。主观问卷调查：住培医生对康复课程 100%

有兴趣；所有学员至少掌握 50% 以上；对授课老师满意占 100%，

表明教学效果显著。

结论：以 ICF 的功能理论为框架，培训全科医学住院医师规

范化学员对常用康复治疗技术的学习，提高了全科医生对于疾病

康复的岗位胜任力，指引康复治疗技术在全科工作中的实际应用。

为国家制定住培指南时延长康复学习时间及调整内容要求，为增

加康复技术的培养提供参考。
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《国际功能、残疾和健康分类》 （International Classification 

of Functioning，Disability and Health，ICF）框架理念下，以功能为

核心，强调个体的活动与参与，社会环境及个人环境对其生活及

生存质量的影响。推广康复治疗技术的使用。本文将 ICF 的理念

融入到全科人才培养中，提高对于疾病康复的岗位胜任力，促进

康复治疗技术在全科工作中的实际应用，为健全社区卫生服务，

社区康复的开展及普及储备人才。

一、研究资料与方法

（一）研究对象

本研究于 2020 年 9 月 -2021 年 1 月面向 2017-2020 级全科医

学住院医师规范化培训学员（简称全科住培学员）根据自身兴趣

报名参加培训，共 63 人参与调查问卷，并有 53 人完成了培训前

后的试题考核。

（二）教学方法及课程设计

1. 混合式线上、线下教学：线上为网络授课，自主学习；线

下授课方式为面授及指导操作。结合 CBL 教学法，解决临床案例

的具体康复问题。

2. 培训课程内容设计和论证：培训课程内容的设置根据课题

组成员多年的授课及临床经验，集体讨论产生，涉及了康复的基

本理念、常用的康复治疗技术、具体病例中的使用。

3. 案例测试题目包括：案例的诊断、功能问题、康复评定、

康复治疗、注意事项五个方面。

4. 问卷内容包括：住培医生康复理念的理解方面；对培训前

后的态度进行分析；主观问卷，如学生对课程兴趣程度，课程掌

握程度，对老师满意程度。

（三）研究具体步骤

1. 培训前测：调查问卷及案例测试，了解学员对于康复的认

识及是否掌握基本技术，即岗位胜任力前测。

2. 培训实施：组织学员规范学习，将理论及实践结合，每周

1 次课程。

3. 培训后测：课程结束后，利用手机线上问卷调查及案例测试，

分析成绩，即实对岗位胜任力的再次评估。用于检验学习效果。

（四）具体授课内容

康复治疗技术在 ICF 框架下全科住陪医生岗位胜任力的必要

性；物理因子治疗；呼吸排痰训练；吞咽障碍的筛查；安全进食

的指导；肌力及牵伸技术；关节活动训练；体位转移训练；平衡

及协调训练；步行训练；有氧训练；轮椅、助行器及杖在社区的

选择和使用；家庭环境改造；慢性疾病的自我管理。

（五）统计学方法

采用 SPSS20.0 进行统计分析，考核成绩的计量数据用（均数

± 标准差）表示，t 检验进行组间平均数比较；卡方检验、确切

概率法进行组间频数分布比较（问卷部分应用配对设计 McNemar

检验，应用配对设计 McNemar 检验进行描述），P ＜ 0.05，差异

有统计学意义。

二、结果 

（一）住培医生考核成绩分析

案例测试在培训前、后难度相似，题目共 5 题：1. 案例的诊

断 2. 功能问题 3. 康复评定 4. 康复治疗 5. 注意事项。每题 20 分，

满分 100 分。培训前考核总分平均为 45.0±16.8 分，培训后考核

分数平均为 73.0±16.0 分，经配对 t 检验比较，培训后测试分数
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平均提高 28 分（t=12.12，P<0.001）。再经配对 t 检验对各题目进

行培训前后比较，培训后各题目分数均有提高，P<0.001，结果见

表 1。

表 1. 培训前后各测试题目分数比较

试题序号 培训前分数 培训后分数 t P

1 9.7±2.5 18.5±2.9 22.581 <0.001

2 15.5±2.2 17.8±2.2 7.243 <0.001

3 6.4±6.3 13.6±6.1 8.046 <0.001

4 8.5±5.1 13.7±5.4 6.928 <0.001

5 4.9±3.1 9.2±4.2 8.512 <0.001

（二）住培医生康复理念的理解问卷

应用配对设计 McNemar 检验对培训前后的康复医学知识认知

水平进行分析，结果显示，培训后，住培医生对康复医学的研究

对象和内容的掌握有所提高，P<0.05，对 ICF 理解尚有不足，P ＞

0.05，见表 2。

表 2. 住培医生康复理念的理解问卷

培训前（人） 培训后（人） 统计量 P 值

康复医学的研究对象 回答正确 32 39
5.143 0.016

回答错误 21 14

ICF 框架研究内容 回答正确 4 4
0.000 1.000

回答错误 49 49

康复医学的研究内容 回答正确 40 44
2.25 0.125

回答错误 13 9

（三）住培医生培训前、后学习态度问卷调查及分析

应用配对设计 McNemar 检验对培训前后的态度进行分析，结

果显示，培训后住培医生对康复课程更有兴趣，全科工作中需要

康复的知识来解决问题，P<0.05，无论是否参加培训认为康复对

未来工作都是有帮助的，P ＞ 0.05，见表 3。

表 3. 住培医生问卷调查及分析

培训前（人） 培训后（人） x2 P

1. 对课程是否感兴趣 A. 无所谓 0 0

5.000 0.025
B. 没兴趣 1 1

C. 有兴趣 35 23

D. 很有兴趣 17 29

2. 对未来工作是否有帮

助

A. 无所谓 0 0

2.25 0.125
B. 没帮助 0 0

C. 有帮助 27 23

D. 很有帮助 26 30

3. 全科的工作中，是否

需要康复医学的知识来

解决问题

A. 无所谓 0 0

4.167 0.031
B. 没帮助 0 0

C. 有帮助 24 18

D. 很有帮助 29 35

（四）住培医生主观问卷调查

调查问卷显示，学生对课程兴趣程度，有兴趣者 32 人（占

86.5%），很有兴趣 5 人（占 13.5%），说明 100% 有兴趣；课程

掌握程度，掌握占 50%15 人、80%20 人、100%2 人，所有学生至

少掌握 50% 以上；对老师满意程度，满意 27 人（占 73%），很

满意 10 人（占 27%），对授课老师满意占 100%，表明教学效果

显著。

三、讨论

（一）《国际功能、残疾和健康分类》概述

《国际功能、残疾和健康分类》英文缩写 ICF，是世界卫生

组织于 2001 年正式颁布的一种分类标准，提供了有关功能和残疾

的国际通用语言和理论架构。WHO 提出：ICF 通用组合作为临床
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疾病评估和比较的通用工具，目的在于提供临床最简化而且疾病

间通用的 ICF 工具。ICF 的功能理论，为医疗领域关注长期慢性疾

病、老年疾病、儿童出生缺陷与残疾以及其他功能性状态提供了

理论依据，也为康复医学奠定了理论与方法基础。本研究以 ICF

框架的重视功能为引导，加强对全科住培医生常用康复治疗技术

的培养，提高全科医生对于疾病康复的岗位胜任力。有学者提出

全科理念下康复护理为新型护理模式，基于全科理念日常生活评

定量表的康复护理，可增强日常生活能力，改善心理状态，减轻

疾病不确定感，提高生活质量。这表明全科医学和康复医学的交

叉性和一致性，故培养全科医学时有必要了解 ICF 康复理念。

（二）全科医生在疾病康复方面的岗位胜任力

全科医生的岗位胜任力培养是实施分级诊疗的一个关键。在

培养全科医生的是否能胜任岗位方面，2005 年世界家庭医生组织（ 

WONCA） 定义了全科医生所具备的 6 个岗位胜任力。朱灵平等人

对英国皇家全科医师学会岗位胜任力培训课程的全科医学研究生

培训经验进行总结，6 个岗位胜任力具体表现如下：初级保健管理、

社区导向、特殊问题解决能力、综合方案、以人为中心、全人模式。

本研究重点突出综合方案疾病康复内容，以常见康复治疗技术为

突破口，让住培医生对临床常见问题的康复处理产生兴趣，从而

提高疾病康复意识，加强基层的岗位胜任力。

（三）全科医学住院医师培训需求调查及启示

随着我国医疗卫生改革的深入，全科医生的作用越来越凸显，

社区居民对全科医疗服务的客观需求仍量大而迫切，全科医生培

养的教育体系也逐渐完善，培养的全科医生能否胜任岗位需求尤

为重要。全科医学住院医师培训是指医学生完成高等医学院校的

本科教育后，接受的全科医学专业培训。陈淑玲采用德尔菲专家

咨询法设计《全科医生培训需求调查表》，进行问卷调查，结果

为全科医生对突发性疾病和常见性疾病的掌握情况较好，而预防、

保健、康复和健康管理等全科服务掌握率较低。董玉明全科医生

对稳定性冠心病社区心脏康复认知现状的调查研究，全科医生普

遍认为提供社区心脏康复服务是必要、可行的，但知晓率低。

（四）开辟具有康复特色的全科医学道路

WHO 的数据显示，我国社区脑卒中人口已突破 1000 万，并

正以每年 8.7% 的速度上升，比美国高出 1 倍，而各类康复机构只

能为 10% 的患者提供专业康复服务。这表明康复队伍的匮乏，全

科住培医生掌握康复理念及技巧正是非常重要的补充。我国的康

复医学发展迅速，康复医学不仅提高临床疗效，缩短住院时间，

而且降低医疗成本，引导全科住培学员从功能障碍方面考虑临床

问题。全科医生的定位决定了其执业范围，同时也决定了全科医

生应当掌握的与专科医生不同的各项技能。这些专业技能是全科

医生的岗位胜任力的核心要求，更全面地掌握各项全科医师相关

技能，才能提高我国全科医生岗位胜任力，提高全科医生的业务

水平，获得患者信任和选择。社区全科医师对康复技能训练需求

度很高，虽然学员对 ICF 理解尚有不足，但无论是否参加培训，

住培医生认为康复对未来工作都是有帮助的，通过学习后对康复

更有兴趣，认为全科工作中需要康复的知识来解决问题。

（五）总结

本研究在 ICF 框架的核心思想引导下，通过培训全科住院医

师对常用康复治疗技术的学习，提高了学员对于疾病康复的岗位

胜任力，培养全科医生重视功能的重要性，重视残疾的发生及发

展，降低致残率，建立了康复诊疗思维及掌握康复常用治疗技术。

专业化的培养是全科住培医生对处理疾病康复的岗位胜任力的重

要环节。同时，随着人口老龄化的到来，全科医生肩负着更重要

的责任，康复治疗技术能在工作时解决最基本的日常生活等问题，

提高全科医生处理疾病康复的岗位胜任力。目前国内指南对康复

要求远远达到不到临床需求，本研究结果为国家相关部门制定住

培指南时延长康复学习时间及调整内容要求，增加康复技术的培

养提供参考。期待在未来的全科住培医生培养中，强化 ICF 理念，

重视个体功能及社会参与问题，提高患者生存质量。
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