

项目名称：全科壁挂诊断平台
[bookmark: _GoBack]项目编号：NYZBB-SBK-2025111
数    量：3套

主要参数及配置要求

一、全科壁挂诊断平台中所有的器械及主机需为同一品牌。
1.系统组成：直接检眼镜、医用放大镜、医用检查灯、血压计、体温计组合式一体化桌面式设计，自带储物盒，方便使用管理。检测项目包括但不限于：眼底检查、耳膜及耳道检查、喉部检查、血压测量、体温测量（投标时需提供产品彩页或检验检测报告或产品技术白皮书或说明书扫描件）
2.直接检眼镜 
2.1.观察视场角≥3°可一次性观察整个眼底；
2.2.屈光度≥28种：正（＋1、＋2、＋3、＋4、＋5、＋6、＋7、＋8、＋9、＋10、＋12、＋15、＋20、＋40）D，负（－1、－2、－3、－4、－5、－6、－7、－8、－9、－10、－15、－20、－25、－30）D；（投标时需提供产品彩页或检验检测报告或产品技术白皮书或说明书扫描件）
2.3.≥6种照明形式（小圆、中圆、半圆、大圆、网格、裂隙，（投标时需提供产品彩页或检验检测报告或产品技术白皮书或说明书扫描件）
2.4.≥3种滤片：无赤滤片（绿色滤片）、钴蓝滤片（蓝色滤片）、偏光滤片（投标时需提供产品彩页或检验检测报告或产品技术白皮书或说明书扫描件）
2.5.最大孔径照明角θ：≥6.1°；
2.6.LED灯泡，色温3000K±10%；照度＞750 LX；
2.7.照明系统的照度应能从最大值调节到最大值的10%，输出照明光的显色指数应＞85；
3.医用放大镜
3.1.光照稳定，无闪烁、忽明忽暗现象，光纤冷光源360°，光环照明，配有鼓气囊插口；
3.2.放大透镜可放大≥2.0倍（x），视窗放大透镜可左右移开，使器械可伸入耳道；
3.3.色温≥3000K，最大照度≥7000LX；
4.医用检查灯
4.1.光照稳定，无闪烁、忽明忽暗现象，最大照度≥30000LX，色温≥3000K；
4.2.可与一次性压舌板配备使用，压舌板插入时应顺畅、无阻塞，压舌板插好后应稳固、无脱落。
4.3.与主机为同一生产厂家（投标时需提供产品彩须或检验检测报告或产品技术白皮书或说明书扫描件）
5.血压计
5.1.采用脉搏波法测量法、双气囊双传感器，保证测量准确性
5.2.测量范围： 压力（0～200）mmHg［(0～30)kPa］
5.3.脉率数40次/分～180次/分
5.4.测量准确度：≤ ±4mmHg(±0.4kPa）
5.5.脉率数≤±5%
5.6.存储容量：可存储两个用户各≥50组测量数据
6.体温计
6.1.体温测量范围应为32℃～42.9℃ 
6.2.体温测量精度:体温计在35℃～42℃的温度显示范围内，最大允许误差±0.3℃；体温计在32℃～34.9℃的温度显示范围内，最大允许误差±0.3℃；体温计在42.1℃～42.9℃的温度显示范围内，最大允许误差±0.3℃
6.3.测量距离(校准模式)：1cm-3cm
6.4.32组记忆数值




项目名称：综合情景训练平台
项目编号：NYZBB-SBK-2025112
数    量：1套

性 能 配 置 要 求

一、产品用途
该系统旨在呈现现场急救场景的教学培训，要求采用3Dunity技术构建环绕包围式的虚拟救援环境，应用虚拟现实、人工智能、多通道CAVE融合技术、数据实时通信等技术，可为学员营造多场景、多剧情的现场急救场景，可快速培养学员的急救规范操作、应急处理思维能力和团队协作能力。
二、产品主要功能
1、沉浸式情境构建要求
1.1 要求采用沉浸式虚拟现实技术，结合实景搭建，通过沉浸式三维融合技术创建多元化现场救护的虚拟环境，模拟创伤发生前、中、后的救护场景，场景中需包括虚拟病人、周边人群、案例发生的周围建筑自然环境、急救人员角色、交通载具等，配合声光电等技术，完整模拟救护过程。
1.2 要求沉浸式情境化场景包括但不限于城市街道、机场高速、机场候机厅、城市公园、海滨浴场、高空作业、急救车、地震后现场≥8个救援场景，场景中包含地震、车祸等大型灾难创伤场景的创伤分类救治。
2、情境案例构建要求
2.1 真实案例重建，系统要求具备多元化伤情案例，包含但不限于大型灾难现场地震和车祸现场批量伤员的分类检伤救治、不明原因晕倒、胸痛、触电、溺水等病例。
2.2 系统所含教学案例需满足医务人员需要掌握的救援培训内容，包含但不局限于突发事件批量伤员的分类检伤、基础生命支持、高级生命支持、创伤类紧急救治等。
2.3要求具备展示案例操作的受众人群、训练目标、遵循标准、操作流程图、评分表等内容，便于教师开展教学工作。
2.4 要求系统能根据不同的救援情境生成相对应病情的虚拟患者，能满足救治过程设置多条逻辑线。根据操作者的处置内容，虚拟患者的病情具备有不同转归，病人生理指标亦有不同结果呈现，抢救效果也会有不同。
2.5 要求具备分类检伤技能的教学病例，案例设置包含不限于高速车祸、地震伤等多个灾难场景，须包含伤员数≥12个的场景。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.5.1 模拟真实的地震场景，要求现场有多名消防人员及战士、成片坍塌的建筑，设置在开阔处有多名伤员，另设置有多名伤员在坍塌的建筑内，未被搜救。
2.5.2 需设置120人员进入灾区后，消防战士需与120医生汇报此时的灾情状况，便于120医生进行后续的救治处理。
2.5.3 可按照SALT法对伤员进行整体评估，模拟搜救真实的情况，120人员在灾区附近高呼，判断是否有走动和有意识的伤员需要救治。
2.5.4 要求分类评估时，可对伤员进行旋压式止血带止血、气管插管、置入口/鼻咽通气道等紧急处理。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.5.5 要求在进行紧急处理时，可与虚拟的旋压式止血带、气管插管、口/鼻咽通气道等救治器材进行交互操作。
2.5.6 分类评估时，操作者可根据伤员的循环、呼吸状况对虚拟伤员进行≥5种类型的检伤标记。
2.5.7 分类评估时，操作者可根据伤员的循环、呼吸状况，判断是否需要对伤员进行优先转运。
2.5.8 对伤员进行分类评估后，操作者可用随身携带的手台汇报伤员此时的伤情，缩短消防战士的搜救时间。
2.5.9 设定预分类后再分类，通过简单指令性动作将伤员进行整体分类，再对完全不能活动的伤员进行个体评估。
2.6  心肺复苏技能的教学，训练对象要求具备社会人员和专业医务人员的教学，训练内容具备基础生命支持和高级生命支持。
2.6.1 系统可检测按压位置是否正确并进行可视化标记。
2.6.2 要求CPR心肺复苏操作时，系统可实时检测到按压深度，并在界面上以3D图像实时反馈脑血流充裕度，系统根据学员的表现生成数据报告。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.6.3系统可以不同颜色实时反馈按压深度正确、按压深度过深、按压深度不够，并在回弹不足时提供实时提示。
2.6.4 完成CPR的各项操作后，可提供学员CPR操作时系统监测到的各项数据。 
2.6.5心肺复苏操作根据国际最新版心肺复苏指南标准设定。
2.7 系统提供多病程的胸痛患者救治病例，包含但不限于急性心梗发作、室颤、室性心动过速、室上性心动过速、呼吸支持阶段。
2.7.1该病例可以训练学员应对突发情况现场环境评估，转移病人、监测患者生命体征，以及针对病情进程变化对患者进行静脉通路，呼吸支持，测血糖等必要急救措施和相应的用药操作。
2.7.2系统软件上实时监测模拟患者的的生理指标，如脉搏、心律、呼吸、血氧饱和度、血压、心电波形等，并随着病情变化而动态改变。
2.7.3虚拟伤员和模拟人数据实时同步，学员在模拟人上的操作，虚拟伤员也实时展示。
2.7.4要求病例进展过程中，学员可利用配备的除颤仪对模拟人进行除颤操作，除颤模式及能量可选，根据学员选择不同，病例发展路径不同。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.7.5 要求病例进展过程中，学员利用气管插管对模拟人进行辅助通气，训练学员的气管插管技能。
2.7.6 要求病例进展过程中，学员可利用配置的药物对模拟人选择用药治疗，根据学员给药情况，病例发展路径不同。
2.7.7虚实结合技能：虚拟场景与真实场景中的模拟人融合操作，让操作者在逼真的环境中进行操作训练，增加实训效果的逼真度。
2.7.8 系统能够自动识别到模拟人搬运，救治场景的切换功能。
2.7.9操作者对模拟人进行心电监护、吸氧、建立静脉通路、给药物等操作，虚拟患者同步展示。
2.7.10 要求支持使用临床真实喉镜引导下在模拟人上进行气管插管的操作，在插管过程中，系统界面能实时显示管尖的位置，如插管位置过深或者插管入虚拟病人食道。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.7.11要求支持使用手动除颤仪，在模拟人身上进行除颤，软件上同步展示在虚拟病人上除颤操作，并且虚拟病人的生理指标实时改变。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.7.12 该病例中，心电监护、吸氧、建立静脉通路、胸外按压的位置、按压深度、按压频率、非同步电除颤、除颤能量、插管深度均可自动提供评分指标。
2.8 系统提供胸部创伤患者全流程救治。涵盖从初步检查到具体救治操作的完整环节。
2.8.1该病例可以训练学员进行胸部外伤患者的标准化体格检查，掌握相关临床技能。
2.8.2学员可在系统中进行胸腔穿刺操作训练，提升实际操作能力。
2.8.3病例进展过程中，学员可以通过模拟人呼吸状态变化，判定患者是否存在气胸。
2.8.4病例进展过程中，学员可以通过穿刺针对诊断出的气胸实施针对性治疗。
2.8.5 虚拟伤员与模拟人数据实时同步，学员在模拟人上的操作，可实现虚拟伤员处置和生理指标的实时反馈。
2.8.6 支持对模拟人进行人工通气，系统显示端同步展示相应的操作。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.8.7 支持对模拟人进行查体操作，系统同步展示查体及对应的操作。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
2.8.8 支持对模拟人进行胸腔穿刺，系统同步展示对应操作，并形成对应的客观指标。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
3、主观和客观双重评分体系：
3.1提供客观结构化的智能评估系统，提供≥23项客观评估指标。
3.2允许指导老师可使用平板电脑进行现场主动评分和评价，要求包含≥20项主观评分指标。
4小助手课堂教学辅助工具
4.1包含多种儿科病例，并以症状进行区分，包含但不限于发热、腹痛、咳嗽、咳痰、腹泻、呼吸困难、抽搐、心悸、意识丧失、肢体活动不利、头晕等。
4.2系统提供模拟真人设计的“虚拟病人”，通过软件控制，能与虚拟儿童患者监护人进行语音问诊互动，通过提问实时获得儿童病人监护人对于病情的语音回复。
4.2.1 要求语音问诊过程中，系统界面根据问诊内容实时显示病例主要症状、伴随症状、诊治经过、其他病史等相关内容。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
4.2.2针对儿科发热病例，通过语音互动，可了解虚拟患者伴随症状特点，包含大便呈现蛋花汤样、大便是否有粘液、脓或血、腹泻次数、腹泻量等。
4.2.3要求问诊结束后，可查看该病例下正确的问诊内容及优先级顺序，对于学员未问诊内容系统给予特殊标识，并提供标准的问诊内容。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
4.2.4.问诊结束后学员可对该病例进行病史回顾，并查看该病例的详细临床真实病史信息，便于学生全面复盘问诊内容。
4.3系统具备渐进式思维训练，完成病史回顾后，可对虚拟患者进行查体，包含头颈部检查、胸部检查、全身状况检查、腹部检查、专科检查、脊柱与四肢、生殖器、肛门、直肠、一般检查、生命体征、神经系统检查等。
5多病例思维导图学习工具
5.1 要求用思维导图的形式展示症状的病因病机、疾病类型、临床特点和辅助检查及提供典型病例的学习，满足学生纵向整体学习该症状的相关内容。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
5.2要求在典型病例里详细展示该病例的简要病史、查体、辅助检查和诊断，便于学生掌握该疾病的诊断要点。
5.3矮小待查症状思维学习训练
5.3.1要求思维导图详细展示导致发热的病因，包含但不限于全身性疾病、精神剥夺性侏儒、内分泌疾病、四肢短小、躯干短小、畸形体征等多种病因。
5.3.2要求在思维导图里提供HIV、结合、心脏疾病、肺疾病、营养不良、胃肠道疾病、克罗恩病、乳糜泻、慢性肾病、血液疾病、SGA、FSS、生长激素缺乏症GHD、甲状腺功能减退症、库欣综合征、先天性软骨发育不良、粘多糖病、脊柱干骺端发育不良、Turner综合征、Noonan综合征、Laron综合征、Prader-willi综合征、Russell-Silver综合征等疾病的典型病例。
5.4 发热症状思维学习训练
5.4.1要求思维导图详细展示导致发热的病因，包含但不限于风湿免疫性疾病、血液肿瘤性疾病、细菌感染、病毒感染、真菌感染、其他特殊病原感染、等多种病因。
5.4.2要求在思维导图里提供败血症、川崎病、亚急性坏死性淋巴结炎、真菌血症等疾病的典型病例。（需投标人提供满足以上技术要求的相关有效证明材料可以是功能截图） 
5.5 呼吸困难症状思维学习训练
5.5.1要求思维导图详细展示导致呼吸困难的病因，包含但不限于呼吸系统疾病、心脏疾病、血液疾病（携氧能力减低）、内分泌与代谢性疾病（代谢性酸中毒）、神经系统疾病等。
5.5.2要求在思维导图里提供喉炎、肺炎、心力衰竭、重症肌无力、糖尿病酮症酸中毒、高铁血红蛋白血症等疾病的典型病例。
5.6 咯血症状思维学习训练
5.6.1要求思维导图详细展示导致咯血的病因，包含但不限于气管、支气管疾病、肺部疾病、心血管疾病、血液系统疾病、全身性疾病及因心理因素、鼻咽部出血和上消化道出血等多种病因。
5.6.2要求在思维导图里提供支气管扩张、弥漫性肺泡出血综合征、肺血管畸形、血友病、肾炎等疾病的典型病例。
三、配置要求：
综合情境训练系统操作软件一套





项目名称：AI病史采集教学与考评平台
项目编号：NYZBB-SBK-2025115
数    量：2套

性 能 配 置 要 求
（一）产品用途
MISE AI病史采集教学与考评系统作为一款基于生成式人工智能的智能化设备，专注于医学教育中的病史采集教学与考核。它内置丰富案例，可与高度逼真的智能虚拟患者进行深入交互，全面提高学生问诊技巧，为准确诊断和有效治疗奠定坚实基础。同时，其智能评估系统能够对学生成绩进行精准评估并生成详细报告，深入分析学习进度与不足之处，显著提高训练效果，实现高效教学管理。此外，该系统的后台管理系统涵盖案例管理、教师管理、班级管理、学生管理、课程管理、训练管理和考试管理等多个模块，可广泛应用于医学教育、培训和考试等场景，具有提高教学效果、节省教学成本、提升学生学习兴趣和积极性以及促进医学教育信息化和智能化发展等诸多优势。
（二）技术要求
1. 产品组成
1.1. 主要包括教学管理端、训练一体机（含内置软件）、平板端一体化评价系统（含内置软件）、练习微信小程序60个账号、麦克风及相关上网设备等。
2. AI问诊功能
2.1. 系统基于先进的大语言模型，提供高效、准确的问诊对话引擎：
2.1.1. 支持基于大语言模型的智能对话引擎， 要求系统能够精准识别并理解用户的自然语言提问，并进行上下文连贯、逻辑严谨的深度多轮对话。AI需能记忆并综合对话全程信息，确保问诊过程的连续性，模拟真实诊疗的交互过程。
2.1.2. 支持高拟真度的语言及情绪模拟， 要求系统不仅能模仿真实患者的语言表达习惯，还需能通过语言风格、语气或配合虚拟形象表情等形式，生动模拟出患者在特定情境下的情绪状态（如焦虑、痛苦、紧张等），以此增强问诊场景的真实感与沉浸感。
2.2. 涵盖完整的问诊流程，确保问诊内容的全面性与逻辑性：
2.2.1. 支持全景式智能问诊模拟，可通过AI驱动的“虚拟病人”完整覆盖主诉、现病史、既往史、个人史及家族史等临床问诊全流程。系统需支持AI深度理解案例内在逻辑，并基于病情动态生成高度拟真且符合医学逻辑的回答，以保障问诊信息的全面性与专业性。
2.2.2. 支持高级对话理解与智能推理，要求AI能准确解析用户在单次对话中连续提出的多个问题，并逐一提供有效回复。同时，系统需支持基于逻辑推理的灵活应答，当问及案例未明确设定的细节时，AI能进行符合情理的推断并作答，以提供极致流畅、接近真人的交互体验。
2.3. 支持对案例信息的智能识别与提取，要求AI能自动分析并提取出案例中的关键信息，包括但不限于患者的主诉、症状、现病史、既往史、个人史及家族史等。
2.4. 支持问答逻辑的动态生成，要求AI能基于所提取的案例特异性信息，自动生成相应的问答对话逻辑，整个过程无需人工额外配置或手动维护任何固定的标准问答对。
2.5. 支持基于案例变化的即时内容调整， 要求当案例库中的信息（包括患者基本信息、症状、病史等）被实时更新后，AI问诊的应答内容能够即时、自动地进行调整，确保问诊对话始终与案例最新状态保持一致。
2.6. 系统支持≥3种对话模式，包括文本、语音和连续多轮对话，实现多模态交互，同时支持用户在不同模式间无缝切换，以适应多场景需求。
2.6.1. 文本交流功能：系统支持通过文字输入的方式，与系统进行交流，系统根据输入的内容生成相应的问诊问题，支持多轮问答。
2.6.2. 语音交流功能：系统支持通过语音输入的方式，可以选择按住语音说话，系统实时识别语音内容并回应，支持语音与文字无缝切换。
2.6.3. 连续多轮对话功能：系统支持连续多轮语音对话，系统能够根据上下文自动调整回答方式，确保对话的连贯性和问诊的深度。
2.6.4.  无缝切换模式功能：系统支持在不同的对话模式之间无缝切换，用户可以根据实际需求灵活选择文本、语音或连续语言模式，以适应不同的学习和临床场景。
2.7. 系统需具备AI主动提问功能，能够根据上下文和问诊逻辑，智能生成引导性问题，提升问诊的深度与效率。
2.7.1. AI主动提问功能应具备自适应能力，能够根据患者的病例信息、已采集的历史信息以及对话进展，动态调整问题内容和提问方式，确保问诊流程的连贯性和完整性。
2.7.2. 系统能够智能识别医生在问诊过程中使用的专业医学术语，并模拟患者在不理解这些术语时的提问方式。患者将通过简化的语言表达困惑或寻求进一步解释，引导医生进一步解释医学术语，确保问诊过程中的信息传递清晰、有效。
2.7.3. 系统的主动提问功能能够识别与问诊无关的内容，并灵活地拒绝回答这些问题，确保问诊过程专注于病情相关信息，避免偏离主题，提升问诊效率与专业性。
2.8. 系统可根据用户提问的内容智能自动触发案例内置的辅助检查结果（提供相关视频证明材料或软件截图）。
3. 真人数字人功能
3.1. 提供基于真人图像融合技术的数字人形象，呈现高度真实的外观与动态表现，支持嘴唇动作与语音内容的实时精准匹配同步，达到接近真人的交互效果。 
3.2. 可根据案例实际性别和年龄进行适配，支持根据案例灵活调整不同年龄性别呈现不同的患者形象，无需预设。
4. 课程功能
4.1. 支持AI分析引擎，可全自动分析并提取教学案例的核心信息（如症状、系统分类）。同时，支持AI辅助一键生成个性化评分表，并允许教师在此基础上自由编辑，实现高效备课与精准评估（提供相关视频证明材料或软件截图）。
4.2. 支持AI驱动教学拓展与管理：系统能够基于课程内容，通过AI算法智能推荐高度相关的相似案例。具有发布、检索与管理功能。支持灵活创建不同类型的课程，可录入课程主题、授课人群、课程难度并选择课程案例。
5. 训练功能
5.1. 支持依据教师下发案例进行针对性的问诊练习，用户可查看案例的练习次数、问诊时长及下发时间等信息。
5.2. 支持用户从案例库中自主选择案例，查看案例库中案例基本信息，包括患者基本信息、症状、科室。进行AI问诊模拟练习，涵盖完整的问诊流程，提供灵活的训练体验。
5.3. 支持用户从课程中心选择下发的课程，并针对课程关联的案例进行问诊练习，同时可查看案例问诊时长、练习次数、下发时间。
5.4. 系统可通过练习状态对案例进行区分，并分类显示已练习案例或未练习案例。
5.5. 小程序和一体机均支持查看单次训练的详细信息，包括问诊得分、评分详情以及问诊记录内容，同时可明确每条问诊对话的具体发生时间。
5.6. 小程序可通过时间轴形式直观呈现每个案例问诊的具体时间，便于追溯问诊过程的时间脉络。在时间轴的各个时间点上，用户能进一步查看对应的问诊时长，从而更清晰地了解每次问诊在时间维度上的表现。
5.7. 小程序和一体机均提供≥2种数据展现形式（如雷达图和表格），雷达图支持收起与展开，支持表格中不同维度的评分切换跳转，支持动态交互图表功能，帮助用户直观分析训练结果。
5.8. 一体机支持查看≥2种练习分析数据，包括累计练习次数，累计练习时长。
6. 考核功能
6.1考试过程为AI问诊，支持考试流程自动化，可实现无人监考，可进行录制，且能查看考试视频回放。
6.2支持考试全生命周期管理，可实现考试创建、查看、删除、发布及结束等操作。
6.3支持用户对多项考试核心信息进行自定义配置，具体包括：考场编号、考试主题及名称、考试时间安排、监考方式、设备信息、案例选择、评分表配置，可支持修改评分表。
6.4可对考试成绩进行管理，系统支持自动评分并记录成绩，可查看AI问诊记录、评分详情及考官评分，允许用户自主修改AI评分及触发AI重新生成评分，且支持提交学生成绩。
6.5支持对考试成绩进行导出，导出内容包含考试时间、考场名称、班级、案例名称、学生信息和总评、评分详情；同时支持查看导出成绩列表及导出记录，且针对导出记录可进行查看、删除等操作。
7. 案例管理功能
7.1. 系统具备AI病历识别引擎，支持教师一键导入多种格式的临床真实病历。AI能自动对病历中的非结构化文本进行深度解析，精准识别关键信息。AI应能智能提取“现病史诊治经过”中分散描述的辅助检查结果，并自动生成格式统一、内容清晰的虚拟检查报告单，实现原始病历到结构化教学案例的智能转化（提供相关视频证明材料或软件截图）
7.2. 系统AI应能进行智能分析，自动识别并提示案例中可能缺失的关键教学信息，并能根据上下文逻辑，辅助教师一键补全，如“月经史”、“婚育史”、“生长发育史”等标准项目，确保医学专业性与教学严谨性。系统需支持设定病史叙述者角色（需预置≥5种，如：患者本人、家属、同事等），并允许教师对所有案例信息进行灵活的自定义修改(提供相关证明材料)。
7.3. 支持对案例进行筛选、复制、删除等操作。
7.4. 系统内置社区获得性肺炎、消化性溃疡、急性白血病、稳定性心绞痛、急性阑尾炎≥220个案例；
7.5. 系统内置案例可覆盖呼吸内科、急诊科、重症医学科、妇科、产科、儿科等≥20个科室；
7.6. 系统内置案例可涵盖《诊断学》（人民卫生出版社，第10版）教材中的35个常见症状，如胸痛、呼吸困难、发热等，具有广泛性与代表性。
7.7. 支持≥2种案例检索方式，包括症状检索、科室检索，并可实现组合检索。
7.8. 系统可通过练习状态对案例进行区分，并分类显示已练习案例或未练习案例。
8. 自动评价功能
8.1. 支持多维深度、精细化的自动评分：系统能对整个问诊过程进行全面的自动化评估，评分维度需至少涵盖现病史、其他病史、问诊技巧、问诊逻辑、人文关怀等5个方面。在各维度下，需能进一步对≥20个具体细项进行精细化评分，实现对问诊能力的深度量化考评
8.2支持基于大语言模型的自主理解式评价：系统可基于先进的大语言模型，能够自主、深入地理解案例的全部信息以及学习者的完整问诊对话。AI的评分评价必须是基于对上下文语义和医学逻辑的理解，而非依赖任何预设的关键词匹配或固定规则。要求AI能真正理解对话，并识别出学习者问诊的亮点与不足。
8.3支持个性化、多层次的评估报告生成：系统能将AI的理解判断，自动转化为针对性的、非模板化的详细评语。评估报告需支持至少2种表现形式，例如，既能提供包含总分和总体评价的“整体总览”，也支持下钻查看每个维度及细项的“详细分数与具体评价”，为学习者提供全面、清晰的复盘依据。
1. 一体化评价系统功能
支持人机协同评分模式，支持考官扫描设备上的考场码，自动匹配相应考场及设备信息，系统可自动弹出考生及考试相关信息，包括姓名、学号、即将考试的案例、评分表。考试过程中，考官可对当前学生操作进行实时、逐项打分。考官评价结束后可通过点击“提交”按钮，将评分数据上传，评价结束后，系统自动返回（提供相关视频证明材料或软件截图）
2. 数据分析功能
2.1. 支持训练总览，可整合多个关键训练数据维度，包括训练总次数、下发训练次数、自主训练次数、案例训练次数等，并且利用图表直观呈现训练趋势。
2.2. 支持下发训练、自主训练分析，可分析常见问题及学生表现，并提供决策建议。
2.3. 支持学生表现分析，可全面记录并统计分析学生考核中常见问题，准确问题分类占比，并可对考试次数与考试成绩之间的相关性以散点图的形式进行分析，并提供决策建议。
2.4. 支持案例分析，可全面记录与统计分析考核案例使用数据，包括案例名称、考试次数、考试人数、平均分、中位数以及案例使用情况，以列表及条形图展示数据，并提供决策建议。
3. 设备管理功能

3.1. 可对考试设备进行管理，初始化考试设备，支持修改设备名称，支持设备与考场绑定。
3.2. 支持对多个设备进行集中式管理，能够对设备编号和设备名称进行修改操作，同时可查看并导出每台设备的使用记录情况，以便更好地掌握设备的使用动态和进行有效的管理维护。
4. 权限管理功能
4.1. 具备权限隔离功能，能够依据不同角色精准划分数据查看权限与功能操作权限，如机构管理员可对班级、教师及课程进行管理，教师可对案例、学生、考试进行管理，学生可进行考试和练习。
4.1.1. 机构管理员可查看、下发所有老师的课程，且支持编辑自身课程及新增课程；教师仅可查看、发布自己的课程，同时支持编辑自身课程及新增课程。
4.1.2. 机构管理员可查看及编辑各班级人员信息，具备教师管理权限，可执行教师账号的新建、删除、停用、启用操作，同时能够查看并修改教师账号的密码。
4.1.3. 支持对班级学生账号的管理，可对相应的班级添加学生，支持批量初始化和导入学生班级和基本信息，支持对学生进行增删改查操作。
4.2. 支持查看、筛选、导出案例下发记录和下发记录详情。
4.3. 可查看学生的训练记录，如练习次数、得分、问诊时长、问诊时间等信息，训练记录支持导出。同时支持查看学生的问诊记录及评价详情。
4.4. 可查看学生的使用记录，如练习次数、练习时长、练习时间、反馈次数等。
可查看考试记录，如每场考试的考试主题、考官姓名、考场名称、考试时间等信息，并支持查看、编辑、删除、结束等操作。
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