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开展临床指导教师对普通专科医师培训情况的调查结果分析 *
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摘要 目的：调查我院专科医师培训开展的整体情况，为继续做好专科医师培训工作提供依据。方法：随机调查我院参与普通专科

医师培训轮转科室的指导教师，发放自制调查表。结果：90%以上导师认为科室带教质量高；48.78%导师认为临床科室应为学员

每月发放 1000 元以上生活补助；60.98%导师认为硕士研究生普通专科医师培训时间应为二年；60%以上导师认为应着重硕士研

究生临床操作技能、医患沟通能力、病历书写能力及阅片能力等方面能力的培训；50%以上导师认为目前培训中存在的主要问题

是生活无保障；图书馆国内外最新文献不足；监管力度不强；临床技能培训针对性不强等。结论：我院开展普通专科医师培训整体

情况较好。但仍存在很多问题，在今后的培训过程中应继续为学员的生活提供更多保障，继续加强管理监督，保证培训按计划、按

质量完成。
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ABSTRACT Objective: To Provide the basis for the specialist training, we have survey the general situation of our specialist

training. Method: Randomly surveying our hospital's cooperating teachers who have taught the students joining in specialist training with

the homemade questionnaires. Result: More than 90 percent cooperating teachers think there are good teaching quality of their clinical

departments. 48.78 percent of cooperating teachers say that it is suitable for giving more than 1000RMB to the students per a month. In

the 60.98 percent cooperating teachers hold that the masters' training time is two years in general specialist training. More than 60%

percent cooperating teachers repute that the content of training should focus on clinical skills, doctor-Patient communication, medical

records and Film-reading ability. More than 50% percent cooperating teachers think that there are some emergences in the training, such

as Living without protection; the latest paper is not available, strengthen supervision, Pertinence of clinical skills training. Conclusion:

The overall situation of our specialist training is better. But there are also many questions such as providing more protection, continually

strengthen management and supervision, so as to ensure According to plan, completed by quality.

Key words: Specialist training; Questionnaire survey; Cooperating teacher
Chinese Library Classification(CLC): G642 Document code: A

Article ID:1673-6273(2011)11-2180-04

* 基金项目：新疆维吾尔自治区人民医院院内项目（20090101）

作者简介：郭阿娟(1986-), 女, 硕士, 研究方向: 卫生经济学. E-mail：guoajuan2010@sina.com

△通讯作者：潘梁军, 主任医师, 主要研究方向: 医院管理

(收稿日期：2010-11-15 接受日期：2010-12-23)

普通专科医师培训在我院开展已有一年的时间，在这一年

的培训中我们总结了经验，也发现了很多问题。为了更好的完

善我院专科医师培训工作，作者调查了临床科室对普通专科医

师培训的指导教师，根据其对培训工作开展一年来的整体效果

评价、对临床科室与管理部门的要求及目前培训中还存在哪些

重点问题，进行了分析[1,2]。

1 对象与方法[3]

1.1 对象

随机调查我院参与普通专科医师培训的临床科室带教硕

士研究生的指导教师 41 人，外科组 19 人，内科组 18 人，医技

组 4 人。
1.2 方法

设计硕士研究生专科医师培训导师意见调查表，内容包括

导师对自己带教情况的自评；对学员学习工作情况的评价；对

科室工作的评价；学员补助发放金额的估计；对管理部门工作

的评价及期望；最后并指出目前培训工作中存在的重点问题等

项目[4]。采用匿名方式发放调查表 41 份，回收调查表 41 份，应

用 SPSS17.0 软件对数据进行统计分析。

2 结果

2.1 客观性问题调查整体情况（见表 1）
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问 题 较差 一般 较好 很好

1、您认为硕士研究生是否有必要参加专科医师培训？ 1(2.44%) 7（17.07%） 18(43.90%) 15(36.59%)

2、您对本科室硕士研究生带教质量是否满意 0(0) 2(4.88%) 27(65.85%) 12(29.27%)

3、你对我院开展专科医师培训整体情况是否满意0(0) 0(0) 4(9.76%) 27(65.85%) 10(24.39%)

4、您认为硕士研究生在学习过程中是否能够做到刻苦学

习、虚心求教？
0(0) 2(4.88%) 25(60.98%) 14(34.15%)

5、您认为硕士研究生在轮转学习过程中对您工作有无帮

助？
0(0) 3(7.32%) 25(60.98%) 13(31.71%)

6、您认为我院专科医师培训工作管理人员检查督导力度

是否有效？
3(7.32%) 7（17.07%） 25(60.98%) 6(14.63%)

针对是否有必要参加专科医师培训，临床指导教师 33 名表示

赞同，占总人数的 80.49%；针对科室的带教质量 39 人表示满

意；关于我院开展专科医师培训整体情况 37 名满意（90.24%）；

39 名指导教师认为研究生在学习过程中可以做到刻苦学习、

虚心求教，占 95.12%；硕士研究是否对临床导师的工作有所帮

助，38 名导师均认为比较好（92.68%）；针对我院专科医师培训

管理人员检查督导力度是否有效问题，31 名导师认为比较满

意（75.62%）[5,6]。

表 1 我院开展普通专科医师培训整体情况调查结果(n,%)

Table 1 The results of surveying in training of general physicians in our hospital (n, %)

2.2 培训经费及培训时间调查结果（见表 2、表 3）
当研究生轮转到本科室，选择为其发放 1000-2000 元生活

补助的导师占 43.9%，在硕士研究生参与普通专科医师培训的

时间上，多数导师选择二年，占总数的 60.98%。

问 题 0-500 500-1000 1000-2000 2000 以上

7、您认为硕士研究生在临床科室轮转学习的期间，科室对其发放多少

元生活补助较合理？
4(9.76%) 15(36.59%) 18(43.90%) 2(4.88%)

表 2 培训经费问题调查结果(n,%)

Table 2 Results of surveying in training funds (n, %)

注：有两份选择按工作量发放

表 3 培训时间问题调查结果(n,%)

Table 3 Results of surveying in training time (n, %)

问 题 6 个月 一年 二年 三至五年

8、您认为下列哪种专科医师培训时间设置比较合适？ 3(7.32%) 7（17.07%） 25(60.98%) 6(14.63%)

2.3 培训内容情况调查情况（见表 4）
针对硕士研究生，此次调查培训内容所设六项[7,8]：临床操

作技能、基础知识、医患沟通能力、医德医风教育、病历书写能

力及阅片能力比率分别为 80.49%、36.59%、75.61%、48.78%、
70.73%、68.29%。

表 4 培训内容调查结果(n,%)

Table 4 Results of surveying in training culture (n,%)

9、针对硕士研究生您认为我院应在哪些方面着重培训？（可以多选）

A 临床操作技能 B 基础知识 C 医患沟通能力 D 医德医风教育

33（80.49%） 15(36.59%) 31（75.61%） 20（48.78%）

E 阅片能力

28（68.29%）

F 病历书写能力

29（70.73%）

2.4 开放性问题调查整体情况（见表 5）
对开放性问题答案进行整理，归类，列出每组前二位问题

见表 5。

3 结论

3.1 培训整体情况较好

在专科医师培训过程中实行责任导师制度是提高住院医

师规范化培训质量的重要途径，责任导师制度符合医学人才的

成才规律[10]。从表一中可以看出 37 名以上指导教师认为在本

科室带教质量、培训情况的满意度、学员学习刻苦程度及是否

对导师临床工作有所帮助，好评率均占到 90%以上，特别是在

导师带教质量及培训学员的刻苦学习程度上，好评率均达到

95%。然而在硕士研究生有无必要参加专科医师培训与管理人

员监督力度方面好评率下降至 75.61%。因此必须在医院的培

训工作中进行有效管理，注重过程管理，经常与临床指导教师

及学员沟通。此外，还应提高认识，从人才建设的高度服务于临

床指导教师与培训学员[11,12,13]。
3.2 生活保障与培训时间
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表 5 培训中存在的重要问题调查结果(n,%)[9]

Table 5 Results of surveying in the important issues of training (n, %)

问 题 分 组 存在现象 n %

临床科室应做工作 内科组 1 为学员发放一定生活补助 10 55.56%

2 多给予学员管理病床、操作的机会 8 44.44%

外科组 1 为学员发放一定生活补助 9 47.37%

2 多给予学员管理病床、操作的机会 7 36.84%

管理部门应做工作 内科组 1 加强监管，严格按照轮转表执行 10 55.56%

2 提高图书馆相关专业国内外最新文献等 10 55.56%

外科组 1 提高图书馆相关专业国内外最新文献等 8 42.11%

2 协调科室人力与培训的关系 8 42.11%

目前培训中存在的问题 内科组 1 生活无保障，不能安心学习 11 61.11%

2 教、学、用较难协调 8 44.44%

外科组 1 临床技能培训针对性不强 9 50.00%

2 已定科室阻力较大 7 36.84%

专科医师培训在我国开展时间较短，许多方面不够完善，

特别是薪酬分配方式尚无统一标准，我院对此也展开多方面讨

论研究，希望硕士研究生在轮转到相关科室后，临床科室能够

根据学员的工作量及科室业务状况给予 500-1000 元的生活补

助，解决学员培训过程中日常生活问题，使其能安心参加培训
[14]。

调查显示，多数导师(60.98%)认为培训时间二年较为合

适。我院在开展专科医师培训初期，结合卫生部的专科医师培

训年限标准，并参考临床科室主任的意见确定为按工作经历安

排培养年限，有三年以上（含三年）工作经历的学员培养年限为

一年，二年以下培养时间均为两年，此调查结果和我院实际情

况基本吻合，证明我院培训时间的设置得到临床导师的认可。
3.3 培训内容应有重点、有针对性

针对开展专科医师培训内容方面，我们设立了六个项目，

从表 4 可以看出大多数导师均认为开展临床技能培训最为重

要，比率占到 80.49%。而基础知识与医德医风教育多为导师认

为重要性次之，比率分别为 36.59%，48.78%。由此可以看出，针

对硕士研究生的培训，在以后的培训过程中应该突出重点，对

于临床技能操作、医患沟通能力、病历书写能力、阅片能力四方

面应继续加大培训力度，沟通能力是医疗活动的基础, 是基本

的临床技能[15,16]。
3.4 解决培训中存在的实际问题

由于医学专业的特殊性，使得目前医学硕士、博士的培养

出现了一些问题[17]。其中最主要的就是临床医学硕士、博士缺

乏真正的临床实践技能[18]。因此，硕士研究生专科医师培训的

主要内容还是临床科室轮转学习。由调查结果也可以看出外科

组更强调学员的临床操作技能。有人说，如果把各临床科室比

作多个串珠，那么管理工作就是把这些串珠连接起来的线条，

只有协调好两方面工作才能构成一条美丽的项链，因此管理工

作在专科医师培训过程中必不可少[19]。根据此调查结果，我院

专科医师培训管理工作取得了一定成果，也存在一些不足，在

后面的培训过程中管理部门必须根据导师提出的意见进行查

漏补缺，继续加强培训监管工作；增加图书馆相关专业国内外

最新文献[20]；解决学员们的住宿问题；协调科室人力与培训的

关系；保证学员严格按照轮转表进行轮转学习；为培训工作的

持续进行提供有力保证。
目前，专科医师培训在我区正处于起步阶段，我们会在今

后的教学实践中，不断探索并完善适合我区实际情况的专科医

师培训教学管理，同时促进我们的教学管理从经验管理转向科

学管理，使我区临床专科医师的综合素质培养上升到新的高

度。
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