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【摘要】 目的　基于技术接受模型（technology acceptance model， TAM）与认知负荷理论（cog⁃
nitive load theory， CLT），探讨中医独立学院学生 AI 辅助病理学学习的接受行为机制，并重点检验

学习环节优化在 AI 辅助有效性感知与学习成效间的中介作用。方法　横断面研究设计，对 405 名
中 医 独 立 学 院 本 科 生 进 行 问 卷 调 查 ，采 用 描 述 性 统 计 、Pearson 相 关 分 析 、分 层 回 归 分 析 及

Bootstrap 法，测量其对 AI 辅助的感知、学习环节的优化程度以及学习成效。采用 Bootstrap 法

（5 000 次抽样）检验以学习环节优化为中介变量的路径模型。结果　AI 辅助显著正向预测学习

环节优化（β=0. 821，95%CI［1. 120，1. 305］，P<0. 001）与学习成效（β=0. 170，95%CI［0. 038，

0. 203］，P=0. 004）；学 习 环 节 优 化 对 学 习 成 效 的 直 接 影 响 显 著（β =0. 799，95%CI［0. 331，

0. 438］，P<0. 001）；学习环节优化的部分中介效应占比 79. 5%（95% CI［0. 384，0. 556］）；本研究

的 直 接 效 应 为 0. 121（95%CI［0. 038，0. 202］，P=0. 004）。结论　AI 辅助有效性感知对学习成

效具有直接作用，更主要通过促进学习环节优化产生间接影响，其中学习环节优化发挥显著部分

中介作用（占总效应的 79. 5%），表明 AI 对学习效果的提升主要依赖其对学习流程的优化。
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Research on the mechanism of acceptance of AI-assisted pathology learning among 
students in independent TCM colleges

——Based on technology acceptance model and mediating effect
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【Abstract】 Objective　To explore the mechanism of acceptance of AI (artificial intelligence)-as⁃
sisted pathology learning among students in independent TCM (traditional Chinese medicine) colleges 
on the basis of technology acceptance model (TAM) and the cognitive load theory (CLT), with par⁃
ticular emphasis on the mediating role of learning process optimization. Methods　This cross-sectional 
study was conducted using a questionnaire survey of 405 undergraduate students from independent 
TCM colleges. The questionnaire assessed perceptions of AI assistance, the extent of learning pro⁃
cess optimization, and the learning outcomes of students. The Bootstrap method (with 5 000 sampling 
iterations) was employed to test the path model where the optimization of learning processes served as 
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the mediating variable. Results　AI assistance significantly predicted learning process optimization (β=
0.821, 95%CI [1.120, 1.305], P<0.001), with a lesser but still significant direct effect on learning 
outcomes (β =0.170, 95%CI [0.038, 0.203], P=0.004 ). Learning process optimization exerted a 
strong direct effect on learning outcomes (β=0.799, 95%CI [0.331,0.438], P<0.001). The direct ef⁃
fect in this study was 0.121 (95%CI [0.038, 0.202], P=0.004). Conclusion　Perceived effectiveness 
of AI assistance improves learning outcomes both directly and, more importantly, indirectly through 
learning process optimization, with the mediating effect accounting for 79.5% of the total effect, indi⁃
cating that AI’s impact on learning outcomes is primarily achieved through optimizing the learning pro⁃
cess.

【Keywords】 artificial intelligence;　pathology teaching;　technology acceptance model;　media⁃
tion effect;　traditional Chinese medicine

随着人工智能（artificial intelligence，AI）技术的

飞速发展，其在医学教育中的应用前景日益广阔[1-3]。

病理学作为医学基础学科之一，具有理论性强、图像

识别多、内容复杂等特点，学生常在理解与应用中面

临困难[4-5]。对于中医学生而言，这种挑战尤为特殊，

他们不仅需要掌握西医病理学中微观的形态结构改

变（如组织切片中的炎性细胞浸润、肿瘤异型性）和发

病机制（如肉芽肿形成、高血压如何导致心肌肥大），

还需要同步建立中医辨证思维，理解宏观的证候演变

规律（如“卫气营血”传变、“脏腑病机”转化）[6]。这种

“微观形态-宏观证候”的双重认知需求，以及“西医机

制—中医理论”的跨学科知识整合，给学生带来了独

特的认知负荷压力[7]。作为民办高等教育学校，课程

创新更加依赖外部技术的赋能以弥补传统教学资源

缺口。而 AI技术的引入恰好能为病理教学带来新机

遇，其在中西医术语智能对照、辨证分型逻辑可视化拆

解、病理-证候关联图谱构建、个性化学习路径推荐以

及虚拟仿真实验等方面的潜能，正逐步改变传统学习

模式，为解决上述“双重认知挑战”提供了新的可能性。

技 术 接 受 模 型（technology acceptance model，
TAM）是研究信息技术接受行为的经典理论模型，强

调“感知有用性”与“感知易用性”对用户使用意愿的

影响[8]。传统 TAM 局限于技术采纳意愿（如感知有

用性），却未充分揭示技术如何通过降低认知负荷（如

减少信息搜索成本、简化复杂概念理解）及优化内在

认知加工（如促进图式构建、强化中西医知识关联）来

最终影响学习成效[9]。鉴于中医院校学生病理学学习

的特殊性（双重认知负荷、跨学科整合），仅关注学生

对 AI的“接受意愿”显然不足，更需要理解 AI如何通

过重构学习过程来提升学习结果。因此，本研究拟探

讨 AI在病理学教学中的应用机制，重点关注 AI如何

通过学习流程优化影响学习成效。研究假设与模型

设定详见“材料与方法”部分。通过“学习环节优化”

这一变量，本研究旨在打开“技术接受→学习成效”之

间的黑箱，具体揭示 AI如何通过改善学习过程（如优

化资源获取、个性化指导、促进深度加工）来提升中医

学生在病理学中兼顾西医机制与中医辨证的综合学

习成效，为中医学院病理学课程改革与 AI工具开发

提供更具针对性的实证依据。

1　材料与方法

1.1　研究设计与人群

本 研 究 采 用 横 断 面 问 卷 调 查 设 计（cross-
sectional survey design），于 2025 年 6 月 10 日至 20 日

在辽宁一所中医独立学院实施，研究对象为该校中西

医临床医学本科在读学生。调查采取整群抽样法，

共计发放问卷 522 份，剔除因作答时间异常（<2 min
或>30 min）、逻辑不一致（如“从未使用 AI”但高度评

价其功能）等因素判定为无效的问卷后，最终纳入有

效样本 405 份，问卷有效回收率为 77.6%。研究对象

覆盖面广、代表性强，具备较高的数字素养与医学基

础知识水平，适宜用于人工智能辅助学习接受行为的

研究。

1.2　变量设定与模型构建

本研究基于技术接受模型（TAM）与认知负荷理

论（cognitive load theory，CLT），设定以下变量关系。

自变量（independent variable）：AI 辅助有效性感知，

指学生在病理学学习中使用具备人工智能功能的学

习工具（如智能题库、图像识别诊断系统、AI 病理切

片分析、虚拟仿真平台等）所获得的支持程度。该变

量源于 TAM 模型中的“感知有用性”[10]，并在教育技

术情境中被具体化。Sweller J指出，用户对系统能提

升其工作绩效的信念是影响其使用意向与行为结果

的关键前因[11] 。中介变量（mediating variable）：AI通
过减少信息搜索、自动推荐个性化资源、提供即时反

馈等方式，帮助学生优化学习路径、降低认知负荷、提

升学习效率的过程。此变量源于赖日生等人研究的

认知负荷理论的教学设计[12]，他们认为，学习者的工

作记忆容量有限，教学设计的核心目标之一是优化其

认知负荷的分布。因变量（dependent variable）：学习
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成效，学生在病理学学习中的知识掌握、理解应用与

学习满意度的综合水平。在教育研究中，学习成效通

常被操作化为知识、技能和情感态度的综合体现[13]。

在 TAM 的相关教育应用研究中，学习成效是衡量技

术应用最终价值的核心结果变量[14]。基于上述变量

本研究假设，AI辅助不仅直接影响学习成效，还可通

过“学习环节优化”产生间接效应。基于此，我们构建

了如图 1所示的中介路径关系模型框架。

1.3　数据收集与质量控制

数据采集在学校的第三教学楼（实验楼）内，利用

实验课课间休息 15 min进行，由接受统一培训的研究

团队成员按照标准化程序组织实施，调查采用现场手

机 APP 答题方式。问卷回收后，由两名研究人员分

别对数据进行初步筛查与逻辑一致性检验，剔除无效

样本，确保数据的真实性和有效性。所有数据由两名

独立录入人员输入 SPSS 数据库，并进行双重核查比

对，以最大限度减少数据录入误差，提升后续分析的

质量。

1.4　研究工具

研究采用自编结构式问卷作为主要测量工具，设

计思路基于 TAM 与 CLT 的核心构念[15-16]。问卷包

含三个核心量表：AI辅助有效性感知量表、学习环节

优化量表与学习成效量表。所有条目均采用五级李

克特量表（1=完全不同意，5=完全同意），得分越高

表示该维度的感知程度越高。本研究同时采集了受

访者的人口学特征（性别、年龄、家庭收入、是否拥有

智能设备、高中文理背景等），并在中介分析中作为控

制变量纳入模型，用于减少人口异质性对结果的干

扰。各量表经专家评审与预测试修订后，信度良好

（Cronbach’s α>0.80）。

1.4.1　AI辅助有效性感知量表

用于测量学生对 AI技术在病理学学习中的有效

性认知，即他们认为 AI是否能够实质提升学习质量，

而不仅仅是“是否使用或愿意使用  AI 工具”。该量

表共 4 个条目覆盖  AI 在病理学习中的图像识别、知

识整合、个性化推送等实际效率。例如：“AI 能帮助

我理解中西医结合的病理机制”。量表信度良好

（Cronbach’s α=0.80）。

1.4.2　学习环节优化量表

用于评估 AI在学习流程中的优化作用，是本研

究的中介变量。共 6 个条目，覆盖外在认知负荷减轻

（如减少信息检索时间、提高资源整合效率）与内在认

知加工增强（如促进知识图式建构、加强逻辑整合能

力）。典型条目如：“AI 能根据我的学习情况推荐适

合的病理学内容”。信度极高（Cronbach’s α=0.90）。

1.4.3　学习成效量表

用于测量 AI 辅助学习对学生学习成果的促进

效果，是研究的因变量。共 3 个条目，聚焦三个方

面：对病理机制的理解；中西医知识整合能力；临床

推理与应用能力。典型条目如：“AI 辅助学习提高

了我分析疾病发病机制的能力”。量表信度良好

（Cronbach’s α=0.83）。

1.5　数据分析

所有数据分析均使用 Statistical Product and Ser⁃
vice Solutions（SPSS） 22.0软件进行。首先进行描述

性统计与信度分析，其次采用 Pearson 相关系数分析

各变量之间的关系。路径分析使用分层回归法构建

结构方程模型；中介效应采用 Bootstrap方法（自助抽

样 5 000 次），以学习环节优化为中介变量，验证 AI辅
助有效性感知对学习成效的直接与间接影响，95%
置信区间用于判断显著性，若区间不包含 0 则视为

显著。

2　结果

2.1　受访学生的人口统计学特征

样本中的学生日常均使用智能手机，89.4% 拥有

笔记本电脑，表明该群体普遍具备完善的数字设备条

件，且中学阶段已频繁接触智能工具；68.9% 的学生

家庭年收入 ≥20 万，学生具备较高的数字素养

（100.0% 智 能 手 机 使 用 率）与 较 好 的 经 济 基 础

（68.9% 家庭年收入≥20 万），是研究 AI深度整合的

理想群体，这一经济背景支持其持续接入付费教育技

术产品（如 AI 病理学习软件订阅服务）；70.6% 的学

生高中为理科背景，与医学专业所需的技术适配性倾

向相符，为 AI辅助工具的高接受度提供了认知基础，

如表 1所示。

图 1　中介路径关系模型框架
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2.2　教学评估工具的信效度检验

AI 辅助有效性感知、学习环节优化与学习成效

三项得分均值分别为（16.14±2.52）、（23.83±3.9）、

（11.47±2.17）分，表明学生对 AI辅助教学及其效果

的感知总体持积极态度。各维度 Cronbach’s α 均大

于 0.80，具有良好的内部一致性。三份量表进行了

KMO 与 Bartlett 球形检验及因子分析。结果显示：

AI 辅助有效性感知量表、学习环节优化量表与学习

成效量表的 KMO值分别为 0.82、0.91和 0.85，均大于

0.80；Bartlett 球形检验均显著（AI 辅助有效性：χ²=
600.2,df=6,P<0.001；学习环节优化：χ²=1 200.5,
df=15, P<0.001；学习成效：χ²=300.4, df=3, P<
0.001），表明数据适合进行因子分析。各题目因子载

荷均在 0.72~0.88（AI辅助有效性 0.75~0.82；学习环

节优化 0.72~0.88；学习成效 0.74~0.80），均大于

0.60，表明三份量表的题项均能有效反映所属潜变量，

量表具备良好的聚合效度与结构效度，如表 2所示。

2.3　教学评估变量间的 Pearson相关性分析

Pearson相关分析结果显示，AI辅助有效性感知

与学习环节优化之间的相关系数为 r=0.79，AI辅助

有效性感知与学习成效之间的相关系数为 r=0.68，
学习环节优化与学习成效之间的相关系数为 r=
0.80，均达到显著性水平（P<0.01）。这说明学生对

AI工具的积极使用与学习流程的优化程度及学习成

效呈显著正相关，尤其是学习环节优化与学习成效之

间的强相关（r=0.80）表明，学习环节优化在促进学

习结果方面具有关键作用，如表 3所示。

2.4　AI辅助病理学学习接受行为的路径回归系数

AI辅助有效性感知→学习环节优化的标准化系

数 β=0.821（P<0.001），表明 AI 解释学习环节优化

62.2% 的变异（R²=0.622）。此路径的强效应印证：

AI通过结构化学习资源（如病理知识图谱、推送个性

化学习内容等方式）与即时反馈机制，能极大程度地

改善学生的学习流程。AI 辅助对学习成效的影响，

这条直接效应路径虽然显著，但系数远小于前两条路

径，标准化系数为 β=0.170（P=0.004）。表明即使不

考虑学习环节优化的中介作用，AI辅助本身（如提供

信息、工具便利性等）对学习成效也有一定但较小的

直接提升的作用，如表 4所示。

表 1　受访学生人口统计学特征 n=405   

类别

性别

男性

女性

年龄

18~20 岁

21~23 岁

高中背景

理科

文科

常用智能设备

智能手机

笔记本电脑

平板电脑

家庭年收入

≥20 万元

人数

192

213

237

168

286

119

397

362

128

279

百分比（%）

47.40

52.60

58.50

41.50

70.60

29.40

98.00

89.40

31.60

68.90

表 2　教学评估工具的信效度分析 n=405   

变量名称

AI辅助有效性感知

学习环节优化

学习成效

测量范围

4~20
6~30
3~15

条目

4
6
3

得分[（x±s),分]

16.14±2.52
23.83±3.9
11.47±2.17

Cronbac’s α

0.80
0.90
0.83

KMO 值

0.82
0.91
0.85

Bartlett χ²(df)

600.2 (df=6)
1 200.5 (df=15)

300.4 (df=3)

因子载荷范围

0.75~0.82
0.72~0.88
0.74~0.80

表 3　教学评估变量间的 Pearson相关性分析   n=405   

变量名称

AI辅助有效性感知

学习环节优化

学习成效   

AI辅助有效性
感知

1.00

0.79*

0.68*

学习环节优化

1.00

0.80*

学习成效   

1.00

注：*代表 P<0. 01。

表 4　路径回归系数 n=405   

路径分析

AI辅助有效性感知→学习环节优化

学习环节优化→学习成效

AI辅助有效性感知→学习成效   

原始系数（B）

1.213
0.385
0.121

标准误（SE）

0.047
0.027
0.042

标准化系数（β）

0.821
0.799
0.170

t

25.757
14.143

2.882

R2

0. 622
0. 635
0. 646

F

663. 44
700. 45
349. 05

P

<0.001
<0.001

0.004

95% CI

[1.120,1.305]
[0.331,0.438]
[0.038,0.203]
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2.5　AI辅助病理学学习接受行为的中介效应分析

Bootstrap 法（5 000 次）结 果 表 明 ：总 效 应 为

0.587（P<0.001）；其中直接效应为 0.121；间接效应

为 0.466，占 比 79.5%；Bootstrap 置 信 区 间 [0.384,
0.556]不包含 0，表明学习环节优化在 AI辅助与学习

成效间具有显著部分中介作用，如表 5所示。

3　讨论

3.1　AI 在医学教育中的应用价值与病理学教学

挑战

人工智能（AI）技术在医学领域的应用正快速拓

展，从临床决策的支持系统、医学影像识别、智能导

诊，到虚拟仿真教学与个性化学习推荐[17-18]，AI正逐

步参与到医学教育、科研与临床实践的各个环节，尤

其是在医学教育中，AI 的引入不仅解决了传统教学

资源不足的问题，也推动了教学模式的个性化变

革[19-20]。病理学作为一门基础医学课程，内容体系庞

杂，涵盖大量图像、组织学结构、病因机制与临床联

系，是学生普遍感到认知负荷较重的课程类型[21]。当

前多数医学院校的病理学教学主要采用如 TBL、

BOPPS、课堂讲授与静态 PPT 等教学模式[22-23]，实验

环节依赖实体切片与显微镜观察，存在教学资源局

限、动态交互缺失和学习效率低下等瓶颈，尤其对于

中医学院的学生而言，既需要掌握西医学的病理机

制，又需要融合中医辨证思想，学习任务具有跨学科

整合的复杂性。这种双重认知挑战，加之传统教学手

段在可视化与个性化支持方面的不足，导致学生在理

解病理机制、建立系统知识框架方面存在较大

困难[24]。

3.2　AI辅助学习对学习环节优化的作用机制

本研究以技术接受模型（TAM）为理论基础，融

合认知负荷理论（CLT），构建了“AI 辅助有效性感

知→学习环节优化→学习成效”的中介路径模型，深

入探讨了中医独立学院学生在 AI辅助病理学学习中

的接受行为机制。研究发现，AI 辅助对学习环节优

化的直接预测效应最为显著（β=0.821，P<0.001），

解释了 62.2% 的变异量（R²=0.622）。这一强效应有

力地支持了认知负荷理论的核心观点。AI技术通过

整合丰富的病理图像资源库、结构化地推送符合个体

需求的学习内容（如重点、难点、薄弱环节）、提供及时

且个性化的反馈，显著降低了学生的“外在认知负荷”

如减少信息搜索和筛选成本，并优化了“内在认知负

荷”,如通过知识图谱、逻辑拆解等方式帮助构建清晰

的知识结构[25-26]。这种“流程重构”使学生能够将有

限的认知资源更有效地集中于核心病理概念的理解、

机制推理以及中西医关联思维的构建上，从而提升了

学习过程的效率和质量。在病理学这类高度依赖图

像识别、逻辑推理和跨学科知识整合的课程中，AI的
这种优化作用尤为关键。

3.3　学习环节优化的中介效应与理论贡献

学习环节优化对学习成效的预测效应同样显著

（β=0.799，P<0.001），其解释力（R²=0.635），表明

学习过程的质量是决定最终学习成果的核心因素。

这一发现将研究视角从技术本身的“接受意愿”

（TAM 的传统焦点）延伸至技术如何“中介”和“重塑”

学习过程本身，丰富了 TAM 模型在教育技术应用中

的内涵。它清晰地表明，AI技术对学习的价值，不仅

仅在于被学生感知为“有用”和“易用”，更在于它能否

深度嵌入学习流程，成为促进学生认知加工的有效

“催化剂”。

虽然 AI辅助有效性感知对学习成效存在显著的

直接效应（β=0.170,P=0.004），但其效应量远小于

通过学习环节优化的间接路径（占总效应的 79.5%）。

这一结果具有重要的理论和实践启示：AI 技术对学

习效果的提升“主要依赖于它对学习过程的结构性优

化和深度融入”即学习流程再造，而非仅仅是技术功

能的叠加或信息的单向提供。即使 AI 工具功能强

大，如果未能有效切入学生认知链条的关键节点（例

如诊断性反馈的精准度、内容推送的时机、对学生知

识状态的动态分析），那么它对最终学习成效的直接

影响将是有限的。

3.4　中医独立学院学生的学习特征与 AI 教学

适配性

独立学院学生作为我国高等教育体系中一类相

对特殊的群体[27]，他们具备较高的数字素养与经济基

础，大多数学生日常使用智能手机与笔记本电脑，具

备接触和使用 AI技术的便利条件；且多数为理科背

景学生，对 AI所涉及的数据分析与图像识别功能有

较好的理解基础。这些客观条件为 AI技术在教学中

的顺利落地提供了现实支撑。AI技术通过减少学生

的信息检索负担、提高资源获取效率、提供实时反馈

以及实现个性化内容推送等手段，实质性地减轻了学

表 5　AI辅助病理学学习接受行为的中介效应分析   n=405

分析类型

总效应

直接效应

间接效应

效应量

0.587
0.121
0.466

SE

0.031
0.042
0.044

标准效
应量

-

0.171
0.541

95% CI

-

[0.038,0.202]
[0.384,0.556]

P

<0.001
0.004

<0.001

效应比

100.0
20.5
79.5

注：Bootstrap抽样 5 000次，置信区间为偏差校正百分位数估计。
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生在学习过程中的外在与内在认知负荷。这些功能

恰好契合了中医独立学院学生“双重学习任务”，既要

理解西医病理学的微观病理机制，又要建立中医辨证

的宏观证候体系。相较于综合性大学医学生，他们在

知识结构、思维方式与课程体系上都具有独特性。因

此，AI 在此类院校中发挥的作用不仅是降低认知负

荷，更重要的是帮助学生在“病理结构变化→中医辨

证推演”之间建立连接。从变量间的相关性来看，AI
辅助有效性感知与学习环节优化、学习成效均呈高度

正相关（r=0.79，r=0.68，r=0.80，均 P<0.01），表明

学生对 AI工具的积极接受态度确实与其学习质量密

切相关；AI 辅助有效性感知→学习流程优化（β=
0.821），学习流程优化→学习成效（β=0.799），说明  
AI 的作用不是给学生“更多信息”，而是帮助他们在

两套知识体系之间建立联系，从而解决中医独立学院

学生特有的学习痛点。因此，本研究不仅探讨  AI 是
否“有用”，更验证  AI 是否能有效降低中医教育情境

下的特定认知负荷。

3.5　研究局限与未来展望

尽管本研究已验证了 AI辅助有效性感知对学习

成效的显著作用，但仍存在一定局限性。首先，研究

采用横断面设计，仅能反映特定时间点的关系，尚无

法捕捉学生对 AI接受行为随时间变化的动态过程；

其次，所测变量均基于学生自评，可能存在主观偏差；

此外，研究样本集中于特定地区的一所中医独立学

院，该群体具有较为典型的“中西医双轨学习任务”，

因此研究结论有可能不适用于综合类医学院校或公

立医学院。然而，这种样本局限恰恰体现本研究的特

色与贡献：为探索 AI在中医特色教育中的应用提供

了实证证据。

未来研究可考虑采用纵向追踪设计，结合客观成

绩评价指标（如标准化测试成绩、临床案例分析表

现），并将研究结论推广至其他中医院校，扩大样本范

围，以进一步增强研究结论的普适性与解释力。

4　结论

综上所述，本研究通过整合 TAM 与 CLT，构建

并验证了“AI辅助有效性感知→学习环节优化（认知

负荷降低/学习流程重构）→学习成效”的中介路径模

型。核心发现表明，AI 辅助对中医独立学院学生病

理学学习成效的提升，主要通过深度优化学习环节实

现（间接效应占比达 79.5%），而非主要依赖直接效应

或单纯的技术接受意愿。学习环节优化，特别是其对

降低独特认知负荷（中西医双重挑战）和重构高效认

知路径的作用，是 AI发挥教育价值的关键机制。这

为在中医教育领域设计和应用 AI工具提供了关键的

理论依据与实践指导：未来的 AI教育技术创新，应超

越技术接受层面，致力于成为深度融入学科特点、系

统性重构学习流程、有效支持复杂认知整合的智能催

化剂，从而切实推动病理学教学乃至中医药人才培养

模式的智能化转型与高质量发展。
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