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【摘要】　本研究探讨了医学教育“在地国际化”的内涵意蕴、价值旨归与实践路向。通过对“在地

国际化”概念的内涵变化进行分析，揭示其在高等教育领域的演变过程，总结了当前国内对“在地国际

化”内涵理解的 5 大趋势；从课程内容国际化、本土化与国际化共生、实践导向和跨学科性、立足建立

国内外合作网络4个方面阐述了医学教育“在地国际化”的内涵特征；探讨了医学教育“在地国际化”的

价值旨归，包括培养全球胜任力的医学人才、促进医学教育包容性发展、增强医学教育国际竞争力和提

升全球医疗服务质效；从革新培养理念、创新治理体系、共享教学资源、融合教师团队、衔接评价体系、互

鉴多元文化、加强跨国科研和推动技术赋能8个方面分析了医学教育“在地国际化”的实践路向。
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【Abstract】 This study discusses the connotations, value intentions, and practical approaches of 

"Internationalization at Home" in medical education. By reviewing the evolution of the concept of 

"Internationalization at Home", this study presents its development process in the field of higher education, 

and summarizes five major trends in the understanding of the concept within China. We elaborate on the 

connotative characteristics of "Internationalization at Home in medical education" from the internationalization 

of curriculum content, the coexistence of localization and internationalization, practice-oriented and 

interdisciplinary nature, and the establishment of domestic and international cooperation networks; discuss its 

value orientation, including the cultivation of medical talents with global competencies, the promotion of 

inclusive development in medical education, the enhancement of international competitiveness in medical 

education, and the improvement of global healthcare service quality; and discuss its practical pathways from 

eight perspectives—innovating training concepts, innovating governance systems, sharing teaching resources, 

integrating teaching teams, aligning evaluation systems, learning from diverse cultures, strengthening 

international research collaboration, and promoting technological empowerment.
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全球化的推进使得医疗健康问题超越了国界，
成为全球性议题，也极大地影响了医学教育的发
展[1]。随着疾病谱的变化、人口老龄化等的加剧，全
球高素质医学人才缺口巨大，需求持续增长，其全球
培养和流动也是不可逆转的趋势[2]。随着中国医学
事业的发展和医学教育国际化程度的提升，医学教
育必须适应这一变化，培养更多具有国际视野和跨
文化能力的医学人才，以应对全球性的医疗挑战[3-4]。

医学科研和临床实践的突破往往需要跨国合
作，医学知识和技术的发展依赖全球范围的交流与
共享[5]。2020 年 6 月，教育部临床医学专业认证工作
委员会以“无条件通过”成绩正式获得世界医学教
育 联 合 会（World Federation for Medical Education，
WFME）医学教育认证机构认定，标志着我国临床医
学认证工作委员会认证的高校医学教育质量得到
了国际认可[6]。当前我国医学教育国际化的实现方
式多种多样，包括中外合作办学、来华留学教育、国
际科研合作项目、国际实习访学、国际共享课程开
发等多种方式[7]。特别是近年来全球重大公共卫生
事件的发生，迫使医学院校必须寻找新的方式来维
持和加强国际化教育，以确保学生能够在本土环境
中获得必要的国际经验和跨文化能力。

随着人工智能、云计算、区块链、虚拟现实等技
术的发展，医学生可以突破时空限制，随时随地访
问国际化平台上的教学资源进行泛在学习，与世界
各地的“老师”进行交流，参与国际会议，甚至远程
观摩手术，在线进行学习，这些都能有效地提升他
们的国际化学习能力，极大地开阔国际化视野[8]。

在地国际化已成为当前医学教育发展的新趋
势之一。医学教育“在地国际化”不再局限于简单
化地“走出去”或“请进来”，而是通过在地国际化方
式，让更多的医学生能够在本国的教育体系中获得
国际化的教育资源和学习经历。基于此，有必要对
医学教育“在地国际化”进行整体审视和系统分析，
厘清医学教育“在地国际化”的内涵意蕴，深入探讨
医学教育“在地国际化”的价值旨归与实践路向，为
探索在人类健康命运共同体使命下医学教育“在地
国际化”发展提供一定“参考”。

1　是何：医学教育“在地国际化”的内涵意蕴

1.1　“在地国际化”的内涵变化
在地国际化（Internationalization at Home，IaH）

这一概念自 20 世纪 90 年代在欧洲高等教育领域提

出以来，其理论和实践探索一直广受关注，作为一

种新兴的高等教育理念，已经逐渐从理论探讨走向

深度实践，并在全球范围内逐渐被接受和推广。虽

然国内关于在地国际化的研究起步较晚，但随着相

关理论和实践不断推进，在地国际化概念的价值和

意义逐渐被高等教育研究者认同，其核心内涵愈发

明确，理论边际也更加清晰，并逐渐形成多维度、多

层次的理解框架（表 1）[9]。

笔者对文献进行仔细分析发现，目前国内不同

学者关于“在地国际化”的内涵理解存在显著共同

点和差异性。一方面，所有研究者都认同在地国际

化旨在培养学生的国际视野和跨文化能力，以适应

全球化的挑战；均强调在地国际化能够为更多学生

提供国际化教育机会，可以利用国际优质教育资

源，包括国际学者、留学生、国外教材等，以丰富本

土教育内容，体现了教育公平性的理念；都认为无

论是正式课程还是非正式课程，都在在地国际化中

占有重要地位，是实现国际化教育目标的关键途

径[11，15，18-19]。另一方面，不同学者对在地国际化的

认识有所不同，有些人特别关注如何通过创新教学

模式和开发国际化课程，强调课程内容的国际化，

使学生在本土环境中便能获得全球化视野和国际

化经验[20]；而有些人则侧重于跨文化交流和实践活

动，强调通过加强与海外高校的合作，参与国际科

研合作，邀请国际专家讲座，短期跨文化交流等形

式，最大化利用和激活国际教育资源。但从具体的

课程到宽泛的国际化活动，都体现了对“在地国际

化”概念理解的多样性[21]。

基于此，笔者从“在地国际化”内涵变化的角度

进行梳理，并考察其实践样态的转变，发现当前国

内关于“在地国际化”的内涵认识也正呈现 5 大趋势

（图 1）。一是从边缘到核心：在地国际化最初作为

高等教育国际化的补充概念出现，随着全球化和教

育国际化的深入发展，它逐渐成为高等教育国际化

的核心组成部分，正在高等教育国际化中占据越来

越重要的地位，并成为各国高等教育发展的重要战

略方向[22]。二是从单一到多元：在地国际化的实践

模式从最初的课程国际化扩展到了包括在线学习、

海外分校、特许办学等多种模式，体现了高等教育

国际化策略的多元化。三是从理论到实践：学者们
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对在地国际化的研究逐渐从理论探讨转向实际操

作，更多关注如何在具体教育环境中实施和评估在

地国际化的效果。四是从国际化到本土化：在地国

际化强调在本土环境中实现国际化教育，必须始终

坚持“以我为主，为我所用”，这反映了高等教育国

际化趋势中对本土文化和教育资源的重视，也是

“扎根中国大地办教育”的具体体现。五是从精英

化到普惠化：旨在为更多学生提供国际化教育机

会，在地国际化的发展正体现出从服务少数人到普

惠全体的转变，其目标更加注重学生群体的全面可

持续发展。

结合以上分析，可以将高等教育“在地国际化”

内涵作如下描述：即高校立足本土本校，整合利用

现有国际教育资源（如国际课程、国际项目、国际学

者、国际学生、国际会议等），以提升全体学生国际

化视野和跨文化素养为核心目标，围绕课程建设、

教学改革、校园环境和课外活动等领域，开展系统

性的国际化教育实践活动。

1.2　“医学教育“在地国际化”的内涵特征

医学教育“在地国际化”是我国高等教育“在地

国际化”的重要组成部分，是高等教育“在地国际

化”在医学教育领域的推广和延伸。他们都强调在

本土环境中通过整合和优化现有国际化资源来提

高教育质量[23]。但医学教育的“在地国际化”与一般

高等教育相比，具有独特的实施路径和复杂性。特

别强调教育内容的专业性和实践性；强调如何将全

球医学知识和本土的医学需求相结合；强调医疗文

化的本土化和医学伦理的全球化融合[24]。因此，医

学教育“在地国际化”是指在本土教育环境中，整合

和利用已有的国际教育资源，结合本土医学教育的

特色，通过系统的课程设计、教学改革和跨文化互

动，创造具有国际性和跨文化维度的学习体验与实

践机会，培养医术精湛、医德高尚，具有国际化视

野、跨文化沟通能力与医学生全球胜任力的合格医

学人才的国际化教育活动。

医学教育的“在地国际化”不仅是全球化背景

下医学教育改革的重要体现，是在保证教育质量和

本土特色的基础上国际化教育模式的创新与补充，

也是提升医学生国际竞争力与全球适应能力的有

效途径。其内涵特征主要体现在四个方面：

一是核心课程内容的国际化。。现代医学不仅

仅是技术的应用，更需要具备全球健康问题的思维

方式与跨文化能力[25]。这要求现有的课程设计中不

仅包含系统的医学专业知识，还要融入国际视野、

图1　“在地国际化”内涵变化情况示意图

表1 国内外学者关于“在地国际化”内涵界定对比

作者

本特·尼尔森
（Bengt Nilsson）

贝恩德·沃切特（Bernd 
Wächter）

简·奈特
（Jane Knight）

乔斯·贝伦
（Jos Beelen）和埃尔斯佩思·琼
斯（Elspeth Jones）

荷兰大学国际合作基金会

张伟、刘宝存

郑淳、闫月勤、王海超

房欲飞

兰思亮和马佳妮

时间

1999

2000

2006

2015

2014

2017

2022

2021

2021

主要内涵

教育领域中除学生跨国流动以外的所有
与国际事务相关的活动[10]

除师生海外流动以外的任何有关国际事
务的相关活动[11]

帮助所有学生发展国际理解和跨文化技
能的活动[12]

将国际和跨文化维度整合到面向所有学
生的正式和非正式课程中[13]

使学生在不离开国家的情况下获得国际
经验的活动[14]

利用国际优质教育资源建设富有本土特
色的国际性校园[15]

在地国际化的概念演进、价值指向及要
素条件[16]

“在地国际化”并非全新概念，而是对高
等教育国际化本义的强调与回归[17]

在地国际化是整合世界优质资源，培养
学生国际知识和能力的系统性活动[18]

核心特征

非跨境流动性和普惠性；强调教育内容和跨文化交流，而非
物理流动

扩展了“在地国际化”的参与者范围，包括教师和学生，强调
全员参与

普及性和包容性；提升所有学生的国际化能力，不仅限于跨
境流动学生

课程为核心的国际化教育；强调正式和非正式课程的整合，
以及跨文化技能的培养

提高国际能力和文化能力；重视社交技能和行为模式的
培养

资源整合和本土化；注重资源利用和本土特色，提供实践
机会

基于欧洲地区高等教育一体化进程的思考；强调教育一体
化和资源共享

国际化教育的普惠性和平等性；强调教育公平和普惠，以及
国际化教育的全员参与

立足本土本校，面向所有学生；强调资源整合和系统性活
动，面向全体学生的国际化教育
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全球健康问题以及跨文化理解，使医学生在本土环

境中学习到与国际标准接轨的医学理论和实践，最

终为其在全球化医疗领域的职业生涯打下坚实基

础。如通过全英文或双语授课、国际案例研讨、跨

文化团队学习等形式，培养医学生在多元文化背景

下提供医疗服务的能力。在基于 5G 通信的医疗数

字机器人、医学人工智能大模型、元宇宙、虚拟仿真

等技术的赋能下，医学教育打破了传统课堂教学的

时空局限，跨国界同堂上课和技能操作“易如反

掌”，使学生能够参与更加互动和吸引人的学习体

验，增强了学生在多元文化背景下，学习和处理复

杂病例的能力[26]。

二是突出本土化与国际化共生。医学教育“在

地国际化”的核心绝不是单纯复制西方医学教育体

系，而是在充分吸收国际先进教育理念和实践的同

时，保持和发展本土医学教育的特色与优势。通过

这种方式，不仅能够保障本土医学文化的传承和发

展，还能提升医学教育的多元包容性，满足全球化

背景下对复合型、跨文化医学人才的需求，在推动

本土医学教育向国际化迈进的同时，能够有效避免

“照搬照抄”“拿来主义”的问题，以主动作为的态

度、行动，确保我国医学教育体系的本土适应性与

全球竞争力。

三是立足建立国内外合作网络。全球医疗面

临着越来越复杂的挑战，特别是在疾病防控、跨国

健康危机、全球流行病的防治等方面，医疗体系之

间的合作至关重要。通过与其他国家和地区的医

学院校、医疗机构等建立合作关系，医学生能够在

本土直接参与国际联合研究、远程实习或跨国项

目，从而接触到不同的医疗体系和文化背景，帮助

学生在多元文化中更好地理解患者的需求和医疗

期望，学习到不同文化背景下的患者沟通方式、医

学伦理观念及治疗方法，进而提供更为精准和人性

化的医疗服务，培养他们更广泛的全球健康视野[27]。

2　为何：医学教育“在地国际化”的价值旨归

2.1　培养全球胜任力的医学人才

医学教育的“在地国际化”能够培养具备全球

胜任力的医学人才。全球胜任力不仅仅是指专业

技能的掌握，更包括跨文化沟通、全球健康问题的

识别与解决能力。在地国际化通过本土化教学体

系结合国际先进理念，帮助学生拓宽国际视野，增

强其适应全球化医疗环境的能力。医学生通过参

与国际课程、跨文化交流活动，以及虚拟学术合作

项目，能够培养出具备全球视野、能够处理复杂跨

国健康问题的能力。医学教育的“在地国际化”不

仅提升了学生的医学素养，也强化了他们应对全球

健康挑战的能力[28]。

2.2　促进医学教育包容性发展

医学教育“在地国际化”推动了教育内容和形

式的多样化，增强了医学教育的包容性发展。通过

引入国际化的教学方法和内容，医学生可以在本土

学习的同时，接触到不同国家的医学知识和技术，

这样有助于形成更加多元和包容的教育模式。结

合国际医学实践，医学生可以在不同文化背景下的

临床实习中，了解和尊重不同患者群体的需求，进

而提升其临床服务的包容性。在这种教育模式下，

学生不仅能学习到专业技能，更能培养尊重和理解

不同文化和医学体系的能力。

2.3　增强医学教育国际竞争力

在地国际化有助于提升医学教育的国际竞争

力。随着全球医学教育竞争的加剧，各国都在力求

通过引进国际优质资源来提升教育水平。通过与

国际顶尖医学教育机构的合作，地方医学院校可以

借鉴国际先进的教学方法和科研技术，从而提高教

育质量并增强国际声誉。中外合作办学模式在临

床医学本科专业的课程体系构建中也起到了重要

作用，一些医学院校通过与国际机构合作，引进先

进的医学课程、教学工具和师资力量，使本土学生

能够在本地接受到全球最前沿的医学教育。这不

仅提升了学校的教学水平，也为国家培养了具有国

际竞争力的医学人才[29]。

2.4　提升全球医疗服务质效

医学教育的“在地国际化”不仅提升了教育质

量，还直接影响到全球医疗服务的效能。在全球化

和信息化的背景下，医学教育的国际化使得医务人

员能够更好地应对跨国健康问题，并提升医疗服务

的效率和质量。通过学习和实践国际化的医疗服

务模式，医学生不仅能够提高自己的临床技能，还

能通过跨文化培训和国际合作项目，提升其处理复

杂全球健康问题的能力。此外，国际化教育还可以

引导学生学习全球健康领域的最佳实践，从而提升

全球医疗服务的整体质量，尤其是在面对疫情防

控、公共卫生危机等全球性挑战时，医学教育的国

际化能够有效提升医疗体系的应对能力。

3　如何：医学教育“在地国际化”的实践路向

在全球化浪潮汹涌澎湃的当下，医学教育既面

临着前所未有的复杂挑战，又迎来了千载难逢的发

展机遇。特别是在探寻如何借助在地国际化路径
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提升医学人才培养的国际化水准与本土适应性方

面，医学院校需要进行全方位、深层次的思考与实

践。在地国际化绝非简单的国际化教育理念与资

源的引入，其本质是通过本土化的方式，深入吸收

国际经验，大力拓宽全球视野，进而实现医学教育

的创新发展。基于此，笔者将从以下 8 个方面分析

医学教育“在地国际化”的实践路向（图 2）。

3.1　革新培养理念

医学院校应深刻认识到培养理念革新的关键

意义，积极引入国际化医学教育标准，同时紧密结

合中国需求，对培养目标进行深度优化。传统医学

教育往往侧重于技术性和专业性，而在国际化视野

下，医学教育必须强调培养学生具备全球视野、跨

文化理解能力、与国际接轨的医疗技能以及伦理素

养。在教育理念层面，应增加对全球健康议题、跨

文化交流、国际医疗服务标准等内容的高度关注。

例如，开设“全球健康文化差异与融合”“不同文化

背景下的医疗模式比较”等课程，融入世界卫生组

织提出的全球健康治理问题、全球疾病谱的变化趋

势以及跨境医疗合作案例等内容，引导学生不仅掌

握临床医学知识，更要深入理解全球医疗系统的多

样性及其对公共健康的深远影响，从而培养出具有

高度适应力的医学人才[30]。

3.2　创新治理体系

医学院校在创新医学教育治理体系时，需将国

际化经验与本土实际情况有机融合，构建起既适应

本土需求又与国际标准接轨的治理机制。一方面，

医学教育质量的监管应基于本土医疗卫生需求，同

时 积 极 对 接 国 际 认 可 的 医 学 教 育 认 证 体 系 ，如

WFME 标准[31]。这就要求学校在教学内容、教学模

式、学术研究、人才培养、学位认证等多方面进行全

面优化。例如，成立专门的教学督导委员会，定期

对教学各环节进行评估，鼓励引入国际专家参与决

策与审核，引入权威第三方介入教育质量认证咨

询，以切实维护教学体系的国际化水平。另一方

面，通过建立与国外医学院校、医院的长期稳定合

作机制，统筹国际合作。积极推动学生和教师进行

国际交流，并将交流所得反馈到本土教学与管理

中。比如，与多所国外知名医学院校开展学生交

换、教师互访、联合培养等项目，引进优质国际课

程、邀请外籍专家授课、组织国际学术会议等，同时

根据本土实际情况优化引进的国际化课程体系并

应用于日常教学。

3.3　共享教学资源

教学资源的国际化共享是医学教育“在地国际

化”的重要实践路径。医学院校可通过线上线下相

结合的方式，实现不同国家和地区医学教育机构之

间优势互补，优化教学内容与资源配置[32]。线上方

面，构建线上课程平台，引进国际化医学课程和优

质教学资源，使学生在本土学习环境中就能接触到

前沿知识。例如，与合作院校共同开发“国际前沿

医学研究进展”“跨文化医学交流”“中西医学史互

鉴”等课程，同时提供丰富的学术资源库，涵盖国际

医学期刊论文、临床案例分析等，拓宽学生学术视

野。线下可通过建立医学模拟中心、共享实验室等

实现资源共享。模拟中心配备先进模拟医疗设备，

如高仿真人体模型、虚拟手术系统等，为学生提供

接近真实临床环境的实践机会；共享实验室实现实

验设备、试剂等资源共享，提高资源利用效率。此

外，教材国际化也是重要一环，引进国外原版教材

并组织教师团队结合本地医疗体系特点进行改编，

形成具有本校特色的国际化教材，帮助学生更好地

理解和应用知识。

3.4　融合教师团队

打造融合教师团队是提升医学教育“在地国际

化”水平的关键举措。医学院校应汇聚不同国家和

图2　医学教育“在地国际化”价值与路向示意图
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文化背景的教师，组建跨文化、跨学科的教学团队，

以增强教学的多样性与创新性。一方面，通过跨国

教师团队的交叉、融合与合作，实现教学方法、理念

和实践的创新。另一方面，大力支持本土教师的国

际化培养，定期选派教师参加国际学术会议、海外

进修和联合研究项目，提升其专业素养和教学能力。

鼓励本土教师参与国际教学合作项目，开展 TOT

（teaching of teachers）培训，“背对背”影子培训，与外

籍教师共同开展深度交叉教学研究活动。例如，国

际教师可将发达国家医学教育创新实践引入本土课

程，本土教师则结合对本地医疗体系和文化的理解，

助力学生更好地适应未来本土医疗环境[33]。

3.5　衔接评价体系

衔接评价体系是医学教育国际化进程中不可

或缺的重要环节。国际化评价体系能够确保本土

医学教育与全球医学教育标准保持一致，提升学生

在国际范围内的竞争力。医学院校应积极与国际

医学教育标准和认证体系接轨，如采用国际认可的

临床技能考试（OSCE）和医学执业考试（USMLE、

PLAB 等）的考核模式和标准，对学生的临床技能、

专业知识和实践能力进行全面评估。同时，评价体

系应注重创新，除了考察临床技能外，更要强调学

生的跨文化交际能力、全球健康问题应对能力、伦

理道德判断力等综合素质，从而培养出具有全球胜

任力的医学人才[34]。

3.6　互鉴多元文化

实现多元文化互鉴互赏是医学教育“在地国际

化”的核心目标之一。医学院校应深刻认识到不同

文化对医疗行为、健康观念、病患沟通等方面的重

要影响。通过开设全球健康课程、组织跨文化体验

活动、邀请国际专家开展讲座等方式，帮助学生理

解不同国家和地区的医疗文化差异。例如，设置模

拟跨文化医疗场景，让学生在真实的多元文化背景

下进行情境式学习，提升应对文化冲突的能力[35]。

此外，通过拓展学生国际交流项目，与合作院校建

立实习见习基地，让学生到国外医疗机构实习见

习，亲身参与当地医疗服务过程。在真实的跨文化

环境中，学生能够应用所学医学知识，提高临床技

能，深入了解不同文化背景下病患的需求和医疗习

惯，培养尊重多元文化的意识，提升为不同文化背

景病患提供优质医疗服务的能力。

3.7　加强跨国科研

医学院校应积极与国际同行开展科研合作项

目，共同攻克全球性医学难题。这不仅有助于提升

学校的科研水平，还能让师生接触到国际前沿的科

研方法和理念。合作方式可以包括联合申请科研

基金、共同开展研究课题、举办国际学术研讨会等。

例如，在重大疾病的发病机制研究、新型治疗技术

的研发等方面，与国外顶尖科研机构携手合作，实

现资源共享、优势互补。通过国际科研合作，医学

生和教师能够及时掌握国际医学科研动态，拓宽科

研视野，提高科研创新能力，同时也能在合作过程

中促进不同文化背景下的学术交流与融合。

3.8　推动技术赋能

充分利用大数据、云计算、人工智能、虚拟现实

等现代信息技术，推动医学在线教育、翻转课堂等

的发展，特别是发挥人工智能在医学教育教学案例

开发、虚拟 SP 扮演、鉴别诊断等环节的优势，医学院

校可以开发高质量的在线医学课程或虚拟实验室，

可以涵盖基础医学、临床医学、公共卫生等多个领

域，并向全球开放。这些课程可以采用多种教学形

式，如视频讲座、在线讨论、虚拟实验等，以满足不

同学生的学习需求。比如，利用虚拟仿真技术开展

在线手术模拟教学，让学生在虚拟环境中进行手术

操作练习，使得学生能够在没有风险的情况下反复

练习、调整操作[36]。在线教育平台还可以为医学生

提供与国际专家和同行交流互动的机会，打破地域

限制，使更多学生能够享受到国际化的医学教育资

源，促进知识共享和文化交流，提升医学教育的普

及性和公平性[37]。

医学教育的“在地国际化”不仅仅是简单的资

源引进和理念引入，更是一种深层次的适应和创

新。医学教育“在地国际化”是当今医学教育发展

的必然趋势与使命，其终极目标在于培养出能够应

对全球健康挑战、具备跨文化能力的高素质医学人

才，同时提升本国医学教育的整体水平和国际影响

力。这一过程将为全球医疗健康事业的发展提供

源源不断的创新动力和人才支持。
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