
·信息化护理·
·论  著·

GPT-4大语言模型对护理知识理解的测试研究
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摘要:目的
 

探讨GPT-4大语言模型在护理教育中的应用潜力。方法
 

选用GPT-4对主管护师考试真题进行量化测试,并对答案

准确率进行分类评价。结果
 

GPT-4的整体准确率为81.00%。在知识记忆和简单选项题目上准确率较高,分别为82.64%和

82.52%;在解答知识应用和复杂选项题目时,GPT-4的准确率较低,分别为76.60%和70.97%。结论
 

GPT-4展现出作为护理教

学和临床护理辅助工具的巨大潜力。未来研究应探索如何将大语言模型与外部知识源结合并创新应用方法,提升大模型生成内

容的准确性。同时,护理教育工作者还应积极探索大模型提升学生自学能力和自我评价能力的方法。
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  自2022年12月ChatGPT大语言模型诞生以

来,其在各个领域的应用受到广泛关注与热议。2023
年3月,OpenAI公司推出了GPT-4,与之前的GPT-
3.5相比,GPT-4在多个方面有了显著提升。有媒体

报道,ChatGPT在国外各类资格考试中得分可轻易

赶超90%的考生,而且其生成答案的速度遥遥领

先[1]。目前,国内外关于大语言模型在护理教育领域

的应用研究仍相对不足。2024年2月检索Scopus、

PubMed、中国知网等国内外数据库显示,关键词包含

“ChatGPT”的研究文献多达5
 

300篇以上,其中与护

理教育相关的研究论文仅有20多篇,而且大多是综

述类文献,探讨大语言模型运用于护理教育的实证研

究较少。尽管如此,大部分学者对人工智能大语言模

型应用于护理教育领域的潜力持积极态度,一致认为

大语 言 模 型 将 推 动 护 理 教 学 与 考 核 的 变 革[2-5]。
GPT-4作为基于Transformer架构和自监督预训练

的大语言模型,是目前 OpenAI发布的最先进、最强

大的语言模型[6]。GPT-4大语言模型较于其他人工

智能大语言模型,具有强大的自然语言处理能力和更

高的准确性并支持多模态输入,其应用场景更广泛。
因此,本研究选用 GPT-4作为测试对象,拟通过使

GPT-4完成试卷考核的方式来对其进行量化测试,并
探讨其在护理教育中的应用潜力和风险,为我国护理

教育领域应用ChatGPT大语言模型提供参考。报告

如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选取2021年全国卫生专业技术护

理学专业(主管护师)资格考试真题(下称“主管护师

考试”)为测试试卷。主管护师考试科目共4门,包括

基础知识、相关专业知识、专业知识、专业实践能力,
每份试卷100题,共400题。均为单项选择题,每题

包含5个选项,每科满分100分。全国统考真题具有

一定权威性与规范性,其内容涵盖内科、外科、妇科、
儿科、社区护理、护理管理等试题,临床实践性强、知
识点覆盖全面、题型多样、难度适中,注重护理人员综
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合能力考核。因此,该试题比较适合用于考察GPT-4
大语言模型对护理学知识的掌握程度与运用能力。
1.2 方法

1.2.1 试题预处理 邀请本校护理学院2名护理教

学年限≥10年的护理学专家对400道真题进行分

类。1名专家为正高级职称、另1名专家为副高级职

称,2人均为硕士生导师。2名专家分别对400道真

题进行分类,如遇分歧则与第3名专家进行协商决

定。分类方法:①题干信息分类。按照题干信息依据

布鲁姆认知水平评估理论[7]将试题为知识记忆、知识

理解、知识应用、临床场景4个类别。②题型分类。
按照题型分为病例题和非病例题。③难易程度分类。
按照题目内容的难易程度分为简单选项题、一般选项

题和复杂选项题。分类原则[8-9]:题目选项字数的平

均数为39字,选项字数为39字以下为简单选项题,
选项字数为40~78字为一般选项题,选项字数为79
字以上为复杂选项题。④问题要求分类。按照问题

要求分为积极选项题和消极选项题。分类原则:如果

问题要求选出正确或肯定的答案为“积极选项题”,如
果问题需要识别不正确、不包括、不妥当等否定的答

案则为“消极选项题”。题型分类见表1。
表1 2021年主管护师资格考试题型分类(n=400)

题

分类
题型

类别

科目

基础知识

(n=100)

相关专业知识

(n=100)

专业知识

(n=100)

专业实践

(n=100)
合计

题干 知识记忆 59 69 71 66 265
信息 知识理解 15 13 8 13 49

知识应用 13 13 10 11 47
临床场景 13 5 11 10 39

题型 非病例 86 86 86 79 337
病例 14 14 14 21 63

难易 简单选项 82 71 79 77 309
程度 一般选项 9 18 16 17 60

复杂选项 9 11 5 6 31
问题 积极选项 90 87 85 82 344
要求 消极选项 10 13 15 18 56

1.2.2 对话语言输入方法及相关调试流程 经过反

复对比实验,最终确定以下提示语作为GPT-4的输

入(Prompt):“你是一位护理教育领域的专家,请针

对我提供的护理试题,给出正确答案,并详细解释你

选择该答案的理由,你的答案需要准确无误,同时理

由也要充分,使得普通人也能易于理解。”为了避免

“记忆效应”且符合国家法律法规,本研究通过调用应

用程序编程接口(Application
 

Programming
 

Inter-
face,API)的方法完成测试,GPT-4在 OpenAI的模

型代号为“gpt-4.0-turbo”,可通过调用 API进行使

用,具体操作方法包括①安装 OpenAI依赖包,输入

API
 

Key;②确定模型、Prompt及问题 model=“gpt-
4.0-turbo”,messages=[{“role”:“system”,“con-
tent”:“护理试题解答,根据提供的试题及选项选择

正确的答案,并给出详细解释”},{“role”:“user”,
“content”:全国卫生专业技术护理学专业资格考试题

目和提示语}]。③调用 API接口,生成题目答案选

项和解释,将其拼接到已有的标准答案的下一列,保
存到Excel表格中。④重复后面2个操作400次,生
成400组答案及解析。
1.2.3 答案统计与计算方法 ①如果由GPT-4生

成的答案与参考答案一致,则判断为该题项回答正

确。②由2名护理学专家对大模型输出的答案进行

人工审核,如遇分歧,与第3名护理学专家进行协商

决定。审核方式为:答案正确且与解析理由一致视为

审核通过;答案与解析结果不一致则视为审核不通

过,包括答案正确但解析错误、答案错误但解析正确

2种情况。专家审核通过率为GPT-4答题最终准确

率。③最后统计得出试题各部分测验结果。采用频

数和构成进行统计描述。

2 结果

2.1 GPT-4生成试卷各科目答案正确率及专家审核

通过率 见表2。
表2 GPT-4生成试卷各科目答案正确率及专家审核通过率

题(%)

项目
答案

正确

答案正确

解析错误

专家审核通过

(答案准确)
基础知识(n=100) 86(86.00) 2(2.00) 84(84.00)
相关专业知识(n=100) 79(79.00) 7(7.00) 72(72.00)
专业知识(n=100) 88(88.00) 2(2.00) 86(86.00)
专业实践(n=100) 85(85.00) 3(3.00) 82(82.00)
合计 338(84.50) 14(3.50) 324(81.00) 

2.2 GPT-4生成试卷不同类型试题答案情况及专家

审核通过率 见表3。
表3 GPT-4生成试卷不同类型试题答案情况及专家审核通过率 题(%)

项目

题干信息分类

知识记忆

(n=265)

知识理解

(n=49)

知识应用

(n=47)

临床场景

(n=39)

难易程度分类

简单选项

(n=309)

一般选项

(n=60)

复杂选项

(n=31)

题型分类

非病例题

(n=337)

病例题

(n=63)

问题要求分类

积极选项

(n=344)

消极选项

(n=56)
答案正确 230(86.79)40(81.63) 37(78.72) 31(79.49) 268(86.73)48(80.00) 22(70.97) 286(84.87)52(82.54)289(84.01)49(87.50)
答案错误 35(13.21) 9(18.37) 10(21.28) 8(20.51) 41(13.27)12(20.00) 9(29.03) 51(15.13)11(17.46) 55(15.99)7(12.50)
答案解析不一致 16(6.04) 3(6.12) 2(4.26) 2(5.13) 20(6.47) 2(3.33) 1(3.23) 19(5.64) 4(6.35) 17(4.94) 6(10.71)
 答案正确解析错误 11(4.15) 1(2.04) 1(2.13) 1(2.56) 13(4.21) 1(1.67) 0(0)  12(3.56) 2(3.17) 9(2.62) 5(8.93)
 答案错误解析正确 5(1.89) 2(4.08) 1(2.13) 1(2.56) 7(2.27) 1(1.67) 1(3.23) 7(2.08) 2(3.17) 8(2.33) 1(1.78)
专家审核通过 219(82.64)39(79.59) 36(76.60) 30(76.92) 255(82.52)47(78.33) 22(70.97) 274(81.31)50(79.37)280(81.40)44(78.57)
(答案准确)

3 讨论

3.1 GPT-4对护理知识的理解能力 本研究显示,
GPT-4考试试卷答题正确率为84.50%,整体表现比较

优异,但经过护理学专家的人工审核后,其准确率下降
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至81.00%。GPT-4在各科目试卷的准确率:基础知

识、相关专业知识、专业实践能力高于平均值81.00%,
相关专业知识的准确率相对较低为72.00%。从题型

分类看,GPT-4大语言模型在知识记忆类题目上表现

最好,经护理学专家人工审核后,准确率为82.64%,
在处理简单选项类题目时也显示出较高的准确率为

82.52%,这表明GPT-4能够基本理解护理学的基本

概念、原则和方法。然而在处理复杂选项类题目时,
其准确率下降至70.97%,这表明GPT-4在处理需要

复杂临床推理或多步骤解决方案的病例时,可能会遇

到一 些 挑 战。这 在 知 识 应 用 类 题 目 (准 确 率

76.60%)和临床场景类题目(准确率76.92%)测试

中也有所体现,上述结果与穆兰等[10]的研究结论基

本一致。总体而言,GPT-4在主管护师资格考试真题

测试中表现出了较强的理论知识掌握能力和基本问

题解决技能,但是在处理高复杂度的临床任务时仍显

示出一定的不足。此外,GPT-4生成的答案与其给出

的解析之间存在逻辑不一致或明显错误的情况。在

400道真题测试中共有23题(5.75%)出现了答案与

解析不一致的情况,其中答案正确但解析错误14题

(3.50%),答案错误但其解析正确9题(2.25%)。答

案与其解析不一致的题目涵盖了所有题目类型并无

明显的规律。这与相关研究[11-12]的结论类似:大语言

模型在生成答案和解析时偶尔会出错,而且错误具有

随机性和偶然性。
3.2 GPT-4在主管护师考试真题测试中的局限性 

GPT-4共有62题(15.50%)的答案出现错误,其中

23题(5.75%)出现了答案与解析不一致的情况。从

错误题型分布看,GPT-4在知识应用、临床场景、复杂

选项、知识理解出现错误的概率较高。研究者认为导

致大模型生成错误答案的原因可归纳为如下几类:一
是逻辑推理错误,主要集中在知识理解题和临床场景

题上。如“某儿科病房于2015年10月3-10日共收

治患儿60例,其中新生儿病房15例,有3例发生轮

状病毒感染,新生儿轮状病毒感染率是?”GPT-4认为

是5%,可见大模型推理计算过程出现了明显的偏

差。二是对题干信息的理解偏差,主要集中于复杂选

项题或知识应用题。如“在护理人才的智能结构中,
属于能力结构的是?”GPT-4认为答案是“实践能力”,
很显然GPT-4没有理解“智能结构”这一概念的含

义。再如“结肠癌Dukes分期中,C期的描述最准确

的是?”题干信息强调“最准确”,大模型可能理解为描

述正确,所以答案出现错误。三是排除干扰信息能力

不足,主要集中于知识应用或复杂选项题。如“患者

张某36岁,肾移植术后36
 

h,出现少尿、血肌酐持续

升高,并伴有高热、寒战,该患者可能出现了?”很显然

该患者出现了排斥反应,GPT-4可能受到干扰选项信

息的误导最终选择了错误答案。此外,在某些情况

下,GPT-4偶尔出现了基本常识与科学做法混淆的现

象。如“原发性血小板减少性紫癜患儿发生鼻出血

时,应首先采取的措施是?”GPT-4选择“用干燥的纱

布压迫止血”,这确实符合基本常识,但科学的做法是

“用浸麻黄碱的纱条压迫止血”。GPT-4大模型在护

理学真题测试中展现强大的能力,但也暴露出在记

忆、推理、信息理解、干扰排除以及专业知识应用等方

面的不足。
3.3 GPT-4运用于护理教育领域的前景与注意事项

 传统的护理教学仍是以教科书为基础结合多媒体

技术的教学模式,教科书经过逐层审核和多年应用其

知识信息虽然准确无误,但对学生批判性思维的培养

和启发不足。GPT-4具有实时反馈和自适应学习的

能力,这对培养学生的批判性思维和知识应用将发挥

重要作用。目前,GPT-4的训练数据来源并不透明,
据了解,GPT-4并没有纳入中国知网、PubMed和

Web
 

of
 

Science等数据库,这可能导致其生成的内容

在准确性和可靠性上存在不足,但GPT-4仍可作为

护理教学和培训的辅助工具[13]。未来研究可将大语

言模型与外部知识源或自建知识库相结合,进一步提

高其准确性[14]。GPT-4为师生提供了一个强大的知

识库和教学辅助工具[15],护理学生可以通过与GPT-
4的交互快速获取准确的护理学知识,提高学习效

率。需要注意的是,医学知识始终处于快速更新中,
GPT-4可能无法实时反映最新的研究进展或临床指

南,会影响其在教学或临床实践中的可用性,在确保

数据准确性的同时,保持大模型的训练数据不断更新

至关重要[16]。此外,GPT-4在消极选项类型题目上

的高准确率表明了其良好的错误排除能力,可将

GPT-4应用于临床护理中辅助临床护理决策,以提高

护理质量和效率。但GPT-4在面对复杂选项类题目

时其准确率显著下降,反映出GPT-4在临床推理和

多步骤解决方案上的能力还有待提升,提示可通过对

GPT-4进行更深入地训练和优化,特别是加强其在临

床护理场景中的实践应用训练,以提高其临床推理和

问题解决能力[17]。大语言模型应用于临床可能会触

及个人健康信息,这需要医护人员严格遵守相关的医

疗信息隐私保护法规。

4 结论
本研究以目前公认的最先进、最强大的 GPT-4

大语言模型为量化测试对象,在一定程度上揭示了人

工智能大语言模型在护理教育与临床护理中应用的

优势与局限。未来的研究应聚焦于提升大语言模型

生成内容的准确性,并创新应用方法以减少错误信息

的风险。本研究仅400道真题作为测试对象,样本量

较小,可能无法全面展示大语言模型的能力,且仅使

用GPT-4作为唯一测试大语言模型,可能无法全面

反映大语言模型的能力。未来研究需纳入多个大语

言模型进行综合测试,并进行性能比较,进一步推动
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