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【摘要】 目的  探讨基层医院住院医师规范化培训的相关问题，为基层住院医师规范化培训提供依据。 
方法  通过问卷方式，调研甘肃省环县人民医院医师职称、住院医师年龄和学历分布情况，分析对该院住院医
师的工作胜任力自我评价以及需要提高的内容，提出基层医院医师需要改进的内容。结果  甘肃省环县人民
医院共有住院医师 52 名，46 名参加调查，参与率 88.5%。甘肃省环县人民医院医师职称以住院医师为主，占
43.3%（52/120），年龄主要分布在31～35岁，学历大专占42.3%（22/52），本科占48.1%（25/52），该院76.1%（35/46）
的住院医师认为胜任住院医师有一定困难，71.7%（33/46）的住院医师认为需要加强临床思维和临床技能的培
训。结论  加强住院医师自身学历提升，完善医院教学制度，加强教学管理，针对临床思维和临床技能培训是
基层医院目前规范化培养的主要问题。加速住院医师规范化培训完善向中级医师的转化，改善不合理医师结
构是基层医院发展的关键所在。
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【Abstract】 Objective  To  explore  the  issues  related  to  the  standardized  training  of  resident  doctors  at  the 
primary hospital and provide basis for the standardization of doctors' training.  Methods  Questionnaires were used to 
investigate the resident titles, ages, and education background in the Huanxian People's Hospital. The self-assessment 
of the competency of resident doctors and professional contents necessary for their improvement were analyzed to identify 
the medical topics should be recommended to improve their clinical knowledge and techniques.  Results  Forty-six of 
52 registered residents in the Huanxian People's Hospital participated in the survey with a participation rate of 88.5%. 
In this hospital, mainly the title of physicians was resident, accounting for 43.3% (52/120), the ages were chiefly in the 
range of 31 - 35 years, and their education levels were college degree 42.3% (22/52) and bachelor degree 48.1% (25/52). 
76.1% (35/46) of the residents found they had difficulties in working and not competent enough on the present post, and 
71.7% (33/46) of residents considered that they were in urgent need to strengthen their trainings of clinical thinking and 
clinical skills.  Conclusions  Strengthening the residents' self academic qualifications, improving the hospital teaching 
system, enhancing the teaching management, and focusing on clinical thinking and clinical skills training are the main 
issues  in  the current standardized  training  in primary hospitals. By accelerating  the standardized  training of  residents, 
they may  have  the  chance  to  transform  to  be  the middle-level  physicians  and  improve  the  unreasonable  structure  of 
doctor title distribution that will play the key role in the development of primary hospitals.
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  住院医师规范化培训作为医学院校学生毕业后

教育的重要组成部分，是临床医学人才成长的必然

要求，是培养合格临床医师所必需的极其重要的核

心步骤。基层医院作为广大民众健康的第一道防线，

其住院医师的职业素养直接关系到基层医院的发展

和未来。本研究通过问卷方式，调研甘肃省环县人

民医院住院医师的情况，为该院住院医师的规范化

培训提供依据。

1 资料与方法

1.1  研究对象：甘肃省环县人民医院共有 120 名职

称认定医师，住院医师 52 名，其中 46 名住院医师参

与了本次问卷调查。

1.2  方法：医师资料来源于甘肃省环县人民医院

人力资源数据库，调查开始前统一解释口径；采用

自填式问卷调查形式进行自我评价，评价内容包括

工作胜任能力和需要提高的内容，工作胜任能力评
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估包括对疾病的初步诊断和鉴别诊断、临床操作技

能、医患沟通能力 3 个方面，3 个方面均能达到轻松

水平者被认为是轻松胜任，以上 3 项任意一项勾选

很难，被认为很难胜任，其余为有一定困难；自我评

估需要提高的内容包括理论知识、临床技能、临床

思维，勾选任意一项均可划分至相应类型，各类之间

存在叠加。

1.3  统计学分析：使用 SPSS 17.0 统计软件分析数

据，计数资料以频次、百分比表示，采用 χ2 检验。

P＜0.05 为差异有统计学意义。

2 结 果

2.1  医师职称结构（表 1）：甘肃省环县人民医院医

师职称以住院医师为主，其次为主治医师，高级职称

的副主任和主任医师及初级职称的医士和助理医师

所占比例较少。甘肃省环县人民医院高级：中级：

初级职称医师所占比例为 1：1.6：3.4。不同职称 

医师所占比例差异有统计学意义（P＜0.05）。

表 1 甘肃省环县人民医院 120 名医师职称分布情况

医师职称 人数（名） 比例（%）

初级
  医士及助理医师 16 13.3
  住院医师 52 43.3
中级
  主治医师 32 26.7
高级
  副主任及主任医师 20 16.7

χ2 值   36.633
P 值 ＜0.001

表 2 甘肃省环县人民医院
52 名住院医师年龄和学历结构分布

住院医师年龄（岁）比例〔%（名）〕 住院医师学历 比例〔%（名）〕

25～30 13.5（  7） 中专   7.7（  4）
31～35 63.5（33） 大专 42.3（22）
36～40 11.5（  6） 本科 48.1（25）
≥41 11.5（  6） 硕士研究生   1.9（  1）
χ2 值 54.769 χ2 值   39.886
P 值 ＜0.001 P 值 ＜0.001

表 3 甘肃省环县人民医院 46 名参与问卷调查住院医师 
工作胜任能力和需要改进内容的自我评价分析

工作胜任能力 比例〔%（名）〕 改进内容 比例〔%（名）〕

轻松 15.2（  7） 理论知识 69.6（32）
有一定困难 76.1（35） 临床技能 71.7（33）
很难   8.7（  4） 临床思维 71.7（33）
χ2 值   57.196 χ2 值 0.070
P 值 ＜0.001 P 值 0.965

2.2  甘肃省环县人民医院住院医师年龄结构分

布（表 2）：甘肃省环县人民医院住院医师年龄 

主要分布在31～35岁，其次为20～30岁，36～40岁 

和≥41 岁所占比例较少，不同年龄医师比例比较差

异有统计学意义（P＜0.05）。

2.5  甘肃省环县人民医院住院医师需要改进内容

的自我评价（表 3）：医师对需要改进内容的自我评

价认为，加强理论知识、临床技能和临床思维学习

需求同样重要。认为需要加强理论知识培训者的比

例较认为需要加强临床技能培训和临床思维培训者

的比例稍低。各改进内容所占比例比较差异无统计

学意义（P＞0.05）。

3 讨 论

  新形势下基层医院面临非常严峻的挑战，要使

医院在市场竞争的大格局中立于不败之地，改革是

必然趋势［1］。虽然基层医院一直在努力探索促进

自身发展的方式，试图建立更加完善的工作模式［2］，

但要建设一支素质高、业务精和作风硬的急救队

伍［3］、建立和完善灾难医疗系统［4］仍然存在很多问

题，但目前最需要解决的就是卫生技术人员素养的

问题。世界卫生组织（WHO）建议的中等发展国家

卫生技术人员职称构成比例（高级：中级：初级）标

准是 1：3：1［5］，甘肃省环县人民医院医师职称比例

为 1：1.6：3.4，其初级与中级职称医师所占比例尚

高于 2008 年北京市社区卫生服务机构的调研结果 

（1：5.5：8.5）［6］，中级职称医师数量严重不足，而初

级职称构成了甘肃省环县人民医院医师队伍的主

体，职称比例严重失衡是基层医院面临的主要问题。

解决这一问题的关键是尽快完善住院医师规范化培

训，提高住院医师的职业素养，推动住院医师向主治

医师水平的晋升。

  卫生技术人员业务水平的高低将直接影响医疗

服务的质量，也直接关系到基层医院在当地居民中

2.3  甘肃省环县人民医院住院医师学历结构分

布（表 2）：甘肃省环县人民医院住院医师学历以

本科和大专为主，其次为中专，硕士研究生占比最

少，各学历层次医师比例比较差异有统计学意义 

（P＜0.05）。

2.4  甘肃省环县人民医院住院医师工作胜任能力

的自我评价（表 3）：医师对工作胜任能力的自我评

价认为，能轻松胜任住院医师工作者占 15.2%，认为

胜任此项工作有一定困难者所占比例最多，认为很

难胜任住院医师工作者较少。不同工作胜任能力医

师比例比较差异有统计学意义（P＜0.001）。
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的形象，学历偏低在一定程度上影响了医疗技术水

平的提高，在一段时间内将制约着基层医院的发展。

甘肃省环县人民医院住院医师专科学历医师比例高

达 50.0%，这是基层医院普遍存在的现状，也是影响

住院医师培养进程的一个重要因素。因此加强住院

医师自身学习，提升其学历水平，改善其学历结构是

住院医师规范化培训进程中需要解决的问题。

  目前基层医院住院医师第二阶段培训尚无具体

部门负责管理，教学管理更是空白，需要医院管理部

门建立教学机构，完善教学准入制度，针对内外科制

定教学大纲，建立考核机制，完善教学体系。基层医

院职称分布严重失调，高级职称医师数量严重不足，

且担负着医院医疗运转的主要责任，工作在门诊、

手术室，没有更多精力去参加住院医师的教学工作，

这也是影响住院医师规范化培训效果的重要因素。

如何解决目前的困境，应该从以下两个方面入手，一

是继续输送住院医师进入三级医院完成专科培训；

二是通过与对口支援医院建立长期合作关系，充分

利用对口支援单位的人力资源，输送具有教学资质

的医师进入基层医院，针对专业进行专科培训，也可

输送医师到对应医院进行二阶段培训，以提高医师

的临床技能。

  目前甘肃省环县人民医院住院医师反馈结果表

明，自身仍需要加强临床思维、强化理论知识及提

升临床技能水平。针对甘肃省环县人民医院住院医

师年龄偏大、参加工作时间较长、接触过较多病例

的特点，培训可采用病例讨论的形式，通过以问题为

导向的培训方式提高医师的临床思维，还可通过示

范、讲座、提问等带教方式，巩固医师的临床知识，

提高其操作技能［7］。针对住院医师工作胜任能力

自我评价中 76.1% 的人认为有一定困难，这与基层

医院科室划分专业性较弱有一定关系，住院医师收

治病种繁杂，接受的专业培训较少，对疾病的认识不

足，在诊断、鉴别诊断及治疗方面缺乏经验，严重影

响了住院医师的成长。

  人才培养是医院发展的核心，培养层面不应仅

限于临床，教学和科研同样重要。随着医疗技术的

不断发展，新技术层出不穷，科研成果不断刷新以往

的临床观念，因此基层住院医师的规范化培训必须

加入新技术的介绍和相关领域新近研究文献，引领

住院医师通过自身学习提升科研意识，才能改善基

层住院医师的整体水平。

  住院医师的规范化培训是关系基层医院未来

发展的关键问题，规范化培训是破解基层医院人才

“瓶颈”难题的必然要求，是发展壮大全科医生队伍

的重要途径，必须引起医院管理层的重视［8］，因地制

宜，合理利用自身资源，建立和完善教学管理制度及

教学体系，根据本院住院医师的实际情况制定教学

计划和任务。唯有完善住院医师的二阶段培养体系，

才能改善基层医院现阶段职称比例严重失衡的现

状，才能推动医院医疗、教学和科研水平的提升，完

善自身的升华，才能推动我国医院整体综合实力的

提升。
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