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摘要:目的
 

了解护生对大语言模型聊天机器人的使用体验,为规范使用大语言模型聊天机器人提供参考。方法
 

采用描述性质性

研究方法,以目的抽样法选取15名来自4所医学院校的护生进行半结构式访谈。使用内容分析法对访谈资料进行分析、归纳并

提炼主题。结果
 

共提炼出4个主题:使用体验感多样化;使用场景差异化;使用潜在问题;自我感知需求和期待。结论
 

护理教育

和管理者应引领护生树立正确使用大语言模型价值观,制定相关使用准则规范其使用,还须加强培训和护理伦理建设,促进大语

言模型在护理教育中的创新融合。
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Abstract:

 

Objective
  

To
 

understand
 

nursing
 

students'
 

experience
 

in
 

the
 

use
 

of
 

large
 

language
 

model
 

chatbots,
 

and
 

to
 

provide
 

a
 

reference
 

for
 

standardized
 

usage
 

of
 

large
 

language
 

model
 

chatbots.
 

Methods
 

Descriptive
 

qualitative
 

research
 

approach
 

was
 

adopted.
 

Using
 

purposive
 

sampling
 

strategies,
 

online
 

semi-structured
 

interviews
 

were
 

conducted
 

with
 

15
 

nursing
 

students
 

from
 

4
 

medical
 

u-
niversities.

 

Content
 

analysis
 

method
 

was
 

used
 

to
 

analyze,
 

summarize,
 

and
 

extract
 

themes
 

from
 

the
 

interview
 

data.
 

Results
 

A
 

total
 

of
 

4
 

themes
 

were
 

extracted:
 

diverse
 

experiences
 

of
 

usage;
 

differentiation
 

of
 

usage
 

scenarios;
 

potential
 

issues
 

of
 

usage;
 

self-per-
ceived

 

needs
 

and
 

expectations.
 

Conclusion
 

Nursing
 

educators
 

and
 

managers
 

should
 

lead
 

nursing
 

students
 

to
 

establish
 

correct
 

values
 

towards
 

the
 

usage
 

of
 

large
 

language
 

models,
 

develop
 

relevant
 

guidelines
 

to
 

standardize
 

their
 

usage,
 

and
 

must
 

strengthen
 

training
 

and
 

nursing
 

ethics
 

construction,
 

in
 

an
 

effort
 

to
 

promote
 

the
 

innovative
 

integration
 

of
 

large
 

language
 

models
 

in
 

nursing
 

education.
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  人工智能的快速发展促进了基于大语言模型的

聊天机器人出现和不断更新迭代。此类聊天机器人

是指包含数十至万亿参数的Transformer语言模型,
其使用深度学习等技术,并接受大量文本数据训练,
能够完成自然语言处理和人机交互等复杂任务[1-2]。
ChatGPT是目前最流行的大语言模型聊天机器人之

一,2022年一经发布便因其理解上下文、生成连贯的

文本,拒绝不适当的请求等功能受到社会广泛关注,
成为历史上增长速度最快的 App[3-5]。与此同时,国
内外各大科技公司也陆续研发大语言模型,如我国研

发的文心一言、讯飞星火认知大模型等[6]。大语言模

型因其出色的人机对话和互动能力,在计算机、新闻

及医疗护理等方面展现出广阔的应用和研究前景。
相关研究表明,大语言模型聊天机器人具有为护生提

供个性化的学习内容、模拟临床护理场景、减轻学习

压力等优势,备受护生关注和喜爱[7-8]。但其在使用

过程中仍存在诸多问题,主要包括大语言模型在护理

场景中的应用缺陷(专业性不足、可借鉴性不高、误导

性强)和护生使用风险(护理伦理、患者安全、使用诚

信)[9-12]。护生作为护理教育的主要参与者,其处理

可用资源和使用工具的方式会影响学业成绩和未来

执业能力,进而对护理教育模式造成影响。因此,了
解护生使用体验及场景,分析大语言模型聊天机器人

对护理教育的影响十分必要。目前国内关于大语言

模型在护理教育领域中的研究多为综述和现状调查,
未深度挖掘用户使用体验。张海等[13]通过质性访谈

讨论ChatGPT用户使用意愿的影响因素,虽然该研

究纳入医学相关背景人群,但未深入分析包括护生在

内的医学生这一特定群体的主观感受和现存问题。
本研究通过质性访谈,剖析和解读护生使用大语言模

型的体验及存在的问题,为护理教育及管理者构建培

训方案和制定应对策略提供参考。

1 对象与方法

1.1 对象 2023年9-11月,采用目的抽样法选择

我国4所医学院校(浙江大学、重庆医科大学、贵州中

医药大学、西南医科大学)的护生作为研究对象,进行

线上半结构式访谈。纳入标准:自愿参与本研究;使
用过或正在使用基于大语言模型的聊天机器人。排

除标准:因各种原因办理休学、退学护生。以信息饱

和(收集的资料内容重复且资料分析无新的主题出
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现)为原则[14],共访谈15名护生,编号 N1~N15;其
中女11名,男4名;年龄19~32(24.27±4.30)岁。
博士研究生4名,硕士研究生6名,本科生5名。
1.2 方法

1.2.1 确定访谈提纲 根据研究目的进行文献回顾

和分析,结合课题组讨论意见形成访谈提纲初稿,咨
询2名从事人工智能和医疗交叉领域的专家(1名研

究人工智能和医学交叉领域的临床医学博士,1名研

究医疗智能服务系统的护理学博士),根据咨询意见

修改提纲,并在重庆医科大学选取3名护生进行预访

谈,根据预访谈结果及受访者意见修订形成正式提

纲:①请您谈谈对大语言模型聊天机器人的认识与理

解;②请您回忆并描述最近1个月内使用大语言模型

聊天机器人过程中印象深刻的事件;③您在使用过程

中存在哪些积极和消极体验? ④您觉得使用大语言

模型聊天机器人会造成哪些影响? ⑤您的主要用途

是什么? ⑥还有什么使用经验或建议想要分享吗?
1.2.2 资料收集 采用描述性质性研究方法,对15
名护生采用线上方式(腾讯会议)进行半结构式深度

访谈。向受访者解释本次访谈的主要内容及时长,告
知其需要全程录音,承诺访谈相关资料仅用于学术研

究,不会暴露个人隐私。征得访谈对象同意后,约定

访谈时间并发送会议链接,访谈时间控制在20~30
 

min。访谈过程中研究者保持客观态度,避免暗示性

提问并及时记录。本研究已获得重庆医科大学附属

第一医院伦理审查委员会批准(科研伦理2023-334
号)。
1.2.3 资料整理与分析 访谈结束后24

 

h内将会

议录制内容转录为文字,并记录受访者语气停顿、声
调变化等。使用内容分析法对访谈资料进行分析:团
队2名研究者反复阅读资料,并沉浸在资料中,以获

得对访谈资料的全面理解;标注出与使用大语言模型

相关的重要经历和感受的句子,开始开放性编码;将
相似和相关的编码归类形成同类主题;定义主题和编

码,并从资料中找出相应的文本[15]。共析出4个主

题。

2 结果

2.1 使用体验感多样化

2.1.1 使用获益感 部分护生表示,大语言模型作

为一种人工智能辅助工具对自己的学习和工作是有

益的,可以提高学习和工作的效率和质量。N15:“我
之前用文心一言帮我梳理零散的护理知识点并归类,
随后我完善了一下,我觉得这提高了我的学习效率。”
N5:“我论文完成后用过它进行润色和查找错别字,
这样我有更多的时间去构思我的文章,整体上提升了

我的写作质量和效率。”N7:“遇到复杂的护理案例分

析,ChatGPT可以帮助我分析这些材料而且还有解

析。”

2.1.2 使用趣味感 大语言模型聊天机器人作为人

工智能领域内一项新兴前沿技术,通过复杂的自然语

言处理和交互式人机对话功能,丰富了护生学习过程

中的趣味性和互动性。N2:“当第一次使用ChatGPT
时,发现它比我想象的更加智能化,就好像能听懂并

且理解我表达的内容,我觉得它的回答挺有趣的。”此
外,包括ChatGPT4和文心一言在内的大语言模型具

有图片生成功能,能够根据护生的请求生成相关的医

学图像,为护生提供全新的视觉学习方式,该方式通

过增强学习趣味性而激发护生学习的积极性。N6:
“一次课堂作业,它根据我的提示生成了一张甲状腺

的解剖图片,而且它可以根据我的提示更改,相比之

下它比一些资料书更加智能有趣!”
2.1.3 使用倦怠感 部分护生表示大语言模型不能

达到自己的预期目标,存在使用倦怠感,这种消极体

验归因于大语言模型在运用中所暴露出的缺陷:护理

专业知识局限性、生成内容普适性、信息滞后性。
N6:“刚开始感觉还挺智能的,后来发现对于一些专

业性问题表现不好,还需要去核查。”N8:“因为Chat-
GPT本身生成的信息不具有时效性,毕竟医学知识

需要不断更新,所以用得也少了。”N4:“我有时候感

觉它在糊弄我,就是回答的护理措施很大众化,不具

有针对性。”
2.2 使用场景差异化 护生在大语言模型的应用场

景和使用偏好存在明显差异性,这种差异性与他们对

大语言模型聊天机器人的多元认知、现阶段需求、个
人兴趣、数字素养有关。N1:“我对它还是比较感兴

趣,觉得功能很强大,我一般用于辅助科研比较多,而
且我认为它对某些疾病预测肯定也是有帮助的,相关

文献也有过报道。”N4:“我认为它对我帮助挺大的,
我一般会问它一些临床护理知识。”N10:“我不太会

在科研中使用它,因为这非常不科学,况且现在我才

大四,没有写论文这方面的需求。”N8:“我现阶段就

主要将它用来翻译英文,其实有没有都差不多,其他

翻译软件也可以代替它,其次,我在计算机和人工智

能方面是个小白,不想搞那么复杂。”
2.3 使用潜在问题

2.3.1 过度依赖 大语言模型以迅速提供相对准确

的信息和答案的方式,加剧护生的惰性思维,降低了

学习热情和独立解决问题的能力。N7:“我觉我有点

过度依赖它了,有些时候就觉得它很方便,自己也不

用太思考。”N4:“我觉得我简直离不开它了,它给我

学习带来了非常大的帮助。”
2.3.2 不规范应用 部分护生表示,他们曾经使用

过大语言模型代替自己完成老师布置的课后作业,甚
至有护生在护理基础知识测试中和论文写作中使用

大语言模型。N15:“平时一些心得体会、思想感悟之

类的作业我就会立刻想到让它帮助我完成。”N11:
“一次线上考试,因为我没太大把握,就用了文心一言
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去搜题。”N9:“我认识的一个护理研究生,在一次论

文作业中,就使用了类似ChatGPT的机器人替写。”
2.3.3 数据安全意识不足 护生在使用过程中个人

数据保护意识弱。N12:“我并不觉得会造成数据泄

露,自己的信息也没什么可值得泄露的。”此外,部分

护生在好奇心的驱使下会探索大语言模型的临床护

理能力,这个过程存在泄露患者隐私的风险。N8:
“因为比较好奇,我把一些患者的诊疗信息输入到

ChatGPT中,想看看它的疾病分析能力,结果表现一

般。”
2.4 自我感知需求和期待

2.4.1 开设相关课程 部分护生对大语言模型相关

知识掌握程度和应用能力处于较低水平,这限制了他

们发挥大语言模型的潜力,他们希望学校能够提供相

关培训、开设相关课程。N14:“大语言模型聊天机器

人回答质量的优劣在一定程度上取决于问答者的提

问方式和聊天技巧,所以我挺希望学校有这方面的讲

座或者课程教我们如何使用。”N13:“我其实不太了

解它的使用原理,还有它的许多潜在功能也不知道,
希望学校有这方面的培训。”
2.4.2 开发和完善医学相关的大语言模型 针对目

前大语言模型在护理领域应用中的缺点,护生认为需

要开发针对医疗护理方面的大语言模型,这类模型需

要使用科学性强和质量性高的临床证据去训练,确保

生成内容可靠并且符合临床应用标准。N3:“我觉得

现有的大语言模型聊天机器人在医学和护理方面应

用不太可行,其智能程度还是远远不够,应该在现有

基础上运用医学和护理专业知识或高质量文献去训

练它,形成一个医学大语言模型聊天机器人。”N7:
“像现在ChatGPT4和文心一言可以根据提示生成一

些解剖结构和临床场景的图片,但是准确度不够,我
挺希望这方面可以加强一下。”

3 讨论

3.1 树立正确使用观念及态度 护生对大语言模

型聊天机器人的体验感不尽相同,使用过程中正面

和负面感受共存。多数护生的使用体验感较好,倾
向使用。但是他们也认识到现有的大语言模型聊天

机器人并不是针对护理学科而设计,缺乏系统的护

理专业知识背景,并不能在一些专业化场景中呈现

良好表现,还存在信息泄露、无证据断言等风险。因

此,护生需要树立正确的使用价值观念,批判性地对

待大语言模型生成的内容,并查阅资料核实。同时,
护生需要明确技术与学习之间的关系,合理使用大

语言模型等人工智能产品,避免过度依赖和滥用,这
与李钥等[16]研究结果一致。护理教育者应以发展

的眼光看待新技术,紧跟信息化潮流,把握护理教育

学科发展趋势。将ChatGPT等大语言模型有效整

合到护理教育中,促进护理学科的创新发展,护生、

护理教育者和管理者树立正确使用观念及态度是关

键一步。
3.2 开展应用培训,提升护生数字素养 本访谈结

果显示,护生对大语言模型存在认知不足、使用熟练

度较低,甚至存在技术恐惧等问题,这与部分护生数

字素养不足有关。马亚男等[17]通过问卷调查以自我

评估方式分析了医学生对大语言模型的了解程度,其
中各年级医学生对其了解程度均处于较低水平,本科

一年级医学生自我评估“相当了解”部分仅占1.52%。
教育数字化是我国开辟教育发展新赛道和塑造教育

发展新优势的重要突破口[18]。因此,需要构建高效

科学的数字化培训体系和方案破除护生“信息茧房”,
提升数字素养,强化护生大语言模型相关知识和应用

能力。院校可通过开设大语言模型相关的课程、知识

讲座及工作坊等加强培训,护生也应该注重多学科的

交流与沟通,主动与计算机科学、人工智能等领域的

学生进行科研和日常学习合作,以提升数字素养。
3.3 制定相关标准,规范护生使用行为 本研究结

果显示,部分护生在使用大语言模型聊天机器人过程

中存在过度依赖、数据保护意识薄弱等问题。美国一

项调研发现,89%的学生用ChatGPT写作业,并且

48%的学生承认在考试中使用ChatGPT[19],该研究

引发人工智能技术在教育领域的激烈讨论,研究者认

为制定相关管理标准、规范使用者行为迫在眉睫。因

此,护理教育者和管理者需与人工智能、机器学习、自
然语言处理等相关专业人员共同制定使用准则,规范

和引导护生正确使用大语言模型。
3.4 防范技术风险,加强护理伦理建设 由于人工

智能技术参与医疗护理中的伦理界限不够清晰,护生

为减轻学习和工作压力直接使用大语言模型进行日

常护理活动,可能会损害患者利益或安全,甚至造成

护理不良事件,引发护理伦理问题。医院管理者需加

强患者信息管理,严格明确大语言模型在诊疗护理过

程中的使用界限,提高数据保护意识,保护患者隐私

和医疗安全。

4 结论
本研究结果显示,护生对大语言模型聊天机器人

使用意愿较高,但目前将其应用于护理教育存在一定

风险。护理教育者和管理者应引领护生树立正确使

用大语言模型价值观,制定相关使用准则规范其使

用,还须加强培训和护理伦理建设,促进大语言模型

在护理教育中的创新融合。本研究的对象局限于护

生,后续还需从其他专业的医学生以及护理教师、临
床医务工作者的视角出发,探索其使用体验感,深入

了解具有医学背景的相关人员对大语言模型的使用

态度和行为,为制定大语言模型聊天机器人在医疗场

景中的使用规范、组织相关培训和课程提供更全面的

依据。
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