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Founded in 2009, AME has been rapidly entering into the international market by embracing the highest editorial stan-
dards and cu�ing-edge publishing technologies. Till now, AME has published more than 60 peer-reviewed journals (13 
indexed in SCIE and 20 indexed in PubMed), predominantly in English (some are translated into Chinese), covering 
various �elds of medicine including oncology, pulmonology, cardiothoracic disease, andrology, urology and so forth 
(updated on Jun. 2022).
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Surgical & Non-Surgical Management of Mechanical  
Complications of AMI

The Annals of Cardiothoracic Surgery presents narrated surgical videos provided by renowned surgeons. In this issue, the 
following video articles are included to provide a detailed “how to” multimedia manual for Surgical & Non-Surgical 
Management of Mechanical Complications of AMI. To view a video, you may scan the Quick Response Code (QR Code) next 
to the video article to your mobile device or visit our website: www.annalscts.com. This technology requires downloading a 
QR scanning application onto a smart phone or tablet with an inbuilt camera. Using the application, the inbuilt camera quickly 
scans the QR matrix code onto your mobile device. The QR scanning application links you directly to our ACS website, 

access our latest publications.

Editorial Correspondence: Tristan D. Yan. The Annals of Cardiothoracic Surgery, Faculty of Medicine and Health 

Sciences, Ground Floor, Building F10A, 2 Technology Place, Macquarie University, Sydney, NSW 2109, Australia. 
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The worst MitraClip Scenario: acute mitral regurgitation due to papillary muscle rupture 
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Emergent repair of post myocardial infarction ventricular septal defect with prophylactic left ventricular assist 
device
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Area stenosis: 91.82%

Diameter stenosis: 71.40%
Plaque volume: 349.22 mm3
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Sutureless and Rapid Deployment Aortic Valve Repair
The Annals of Cardiothoracic Surgery presents narrated surgical videos provided by renowned surgeons. In this issue, the 
following video articles are included to provide a detailed “how to” multimedia manual for Sutureless and Rapid Deployment 
Aortic Valve Repair. To view a video, you may scan the Quick Response Code (QR Code) next to the video article to your 
mobile device or visit our website: www.annalscts.com. This technology requires downloading a QR scanning application 
onto a smart phone or tablet with an inbuilt camera. Using the application, the inbuilt camera quickly scans the QR matrix 
code onto your mobile device. The QR scanning application links you directly to our ACS website, containing the videos 
and multimedia articles. We hope that you will find the QR code system an effortless and quick way to access our latest 
publications.

Editorial Correspondence: Tristan D. Yan. The Annals of Cardiothoracic Surgery, Faculty of Medicine and Health 

Sciences, Ground Floor, Building F10A, 2 Technology Place, Macquarie University, Sydney, NSW 2109, Australia. 

Email: tristanyan@annalscts.com

Annals of C
ardiothoracic Surgery 

M
ay 2021. Volum

e 10 N
um

ber 3 Pages 301-410

pumps

Exercise physiology in left ventricular assist device patients: insights from hemodynamic simulations
Libera Fresiello, Christoph Gross, Steven Jacobs

Myocardial function recovery interventional assessment and surgical pump removal
Johanna Mulzer, Marcus Mueller, Jan Knierim, Pia Lanmueller, Evgenij Potapov

Andrea Montalto, Rocco Stio, Mariano Feccia, Marina Comisso, Romina Pantanella, Francesco Musumeci

Evgenij Potapov

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

ISSN 2304-3881

Vol 10, No 3
JUN 2021HBSN

HEPATOBILIARY SURGERY AND NUTRITION hbsn.amegroups.com

ISSN 2304-3881  Vol 10, No 3 June 2021

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIEEditorial Correspondence: 

Elva S. Zheng. HepatoBiliary Surgery and Nutrition.
HK office: Flat/RM C 16F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +86 20 66355775.
Email: editor@thehbsn.org

Editorial Correspondence: Suki X. Tang, Science Editor. Quantitative Imaging in Medicine and 

Surgery. 

Email: qims@amepc.org

QUANTITATIVE IMAGING IN 

MEDICINE AND SURGERY

QUANTITATIVE IMAGING IN 

MEDICINE AND SURGERY
QUANTITATIVE IMAGING IN 

MEDICINE AND SURGERY
QUANTITATIVE IMAGING IN 

MEDICINE AND SURGERY
QUANTITATIVE IMAGING IN 

MEDICINE AND SURGERY
qims.amegroups.com

Endorsed by

Q
uantitative Im

aging in M
edicine and Surgery

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

1A

1B 2B 3B 4B

2A 3A 4A

A

B

1C

1D 2D

2C
D

C

TRANSLATIONAL 
LUNG CANCER 
RESEARCH

T
L  C  
R

Translational Lung Cancer Research 
June  2021. Volume 10  No 6       Pages 2441-3440

Vol 10, No 6, June 2021

Editorial Correspondence: 
Grace S. Li, Senior Editor, Translational Lung Cancer Research.
HK office: Flat/RM C 16F, Kings Wing Plaza 1, NO. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. 
Tel: +86 20 66355775. Email: editor@tlcr.org In

dex
ed

 in
 

PubM
ed

, S
CIE

Editorial Correspondence: Translational Cancer Research. HK office: Flat/RM C 16F, 

Kings Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +86 20 66355775.  

Email: tcr@amepc.org

Translational Cancer Research
June 2021. Volum

e 10 No 6 Pages 2632-

TRANSLATIONAL 
CANCER RESEARCH

ISSN 2218-676XTRANSLATIONAL 
CANCER RESEARCH

In
dex

ed
 in

 S
CIE

tcr.amegroups.com

Vol 10, NO 6
JUN 2021

Annals of Palliative M
edicine

apm.amegroups.com

A

M

Print ISSN 2224-5820
Online ISSN 2224-5839

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

June 2021. Volum
e 10 Num

ber 6    Pages 6052-xxxx

Vol 10, Number 6 June 2021

www.atmjournal.org

Print ISSN 2305-5839
Online ISSN 2305-5847

Vol 9, No 11 June 2021

ANNALS OF
TRANSLATIONAL
MEDICINE

A
T
M

Annals of Translational Medicine
 

June 2021. Volume 9 Number 11

atm.amegroups.com

Editorial Correspondence: Elva S. Zheng, Annals of Translational Medicine. HK office: Flat/RM 

C 16F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +852 3615 8769.  

Email: editor@atmjournal.org In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

Gland Surgery
 June 2021. Volume 10  Number 6    Pages 1841-xxxx

Print ISSN 2227-684X
Online ISSN 2227-8575

URGERY
Vol 10, No 6 June 2021

LAND

gs.amegroups.com

 
Email: editor@glandsurgery.org.

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE Editorial Correspondence: Translational Pediatrics. HK office: Flat/RM C 16F, Kings 

Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +852 3615 8769.  

Email: editor@thetp.org 

June 2021    Volum
e 10 Num

ber 6    Pages 1542-2541
Translational Pediatrics

ISSN 2224-4336

Vol 10, No 6
June, 2021

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

Translational PediatricsTP an open access journal covering all aspects of pediatrics research

tp.amegroups.com

Journal of Gastrointestinal Oncology   
June 2021  • Volume 12 Number 3           Pages 910-

jgo.amegroups.com

ISSN 2078-6891Vol 12, No 3 June 2021                                       

Journal of

Gastrointestinal
Oncology 

Editorial Correspondence: Eunice X. Xu, Managing Editor, AME Publishing 

Company. Flat/RM C 16F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, 

NT, Hong Kong. Tel: +852 3615 8769.  Email: jgo@amepc.org In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

Editor-in-Chief: Gary Y. Yang, MD

A B C

A B C

Editorial Correspondence: Editorial Office, Translational Andrology and Urology. HK 
Rm C, 16/F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 On Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. 

Tel: +86 20 66355775. Email: tau@amepc.org

Translational Andrology and Urology

ISSN  2223-4683
Vol 10, No 6

June 2021

tau.amegroups.com

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

June 2021. Volum
e 10 No 6    Pages 2297-XXX

Translational Andrology and UrologyTAU A RISING JOURNAL FOR THE SCIENCE AND ART OF ANDROLOGY AND UROLOGY

rMSl cystoscopy

PDDWhite light Real-time 
multiparametric 

imaging

Cardiovascular Diagnosis and Therapy
 June 2021. Volume 11 Number 3    Pages 699-XXXEditorial Correspondence: Eunice X. Xu. Managing Editor, Cardiovascular Diagnosis and 

Vol 11, No 3
 June 2021

cdt.amegroups.com

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

www.atmjournal.org

Print ISSN 2305-5839
Online ISSN 2305-5847

 

ANNALS OF
TRANSLATIONAL
MEDICINE

A
T
M

Annals of Translational M
edicine

atm.amegroups.com

Editorial Correspondence: Elva S. Zheng, Annals of Translational Medicine. HK office: Flat/RM 

C 16F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 on Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +852 3615 8769.  

Email: editor@atmjournal.org In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

Vol 10, No 12 June 2022

 
June 2022. Volum

e 10 Num
ber 12

Gland Surgery
June 2022. Volum

e 11  Num
ber 6    Pages 957-1129

Print ISSN 2227-684X
Online ISSN 2227-8575

URGERY
Vol 11, No 6 Jun 2022

LAND

gs.amegroups.com

Editorial Correspondence: Crystal M. Yan, Science Editor, Gland Surgery
 

Email: editor@glandsurgery.org.

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

June 2022    Volum
e 11 N

um
ber 6    Pages 783-1069

Translational Pediatrics

ISSN 2224-4336

Vol 11, No 6
June, 2022

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

Translational PediatricsTP an open access journal covering all aspects of pediatrics research

tp.amegroups.com

Founded in 2009, AME has been rapidly entering into the international market by embracing the highest editorial stan-
dards and cu�ing-edge publishing technologies. Till now, AME has published more than 60 peer-reviewed journals (13 
indexed in SCIE and 20 indexed in PubMed), predominantly in English (some are translated into Chinese), covering 
various �elds of medicine including oncology, pulmonology, cardiothoracic disease, andrology, urology and so forth 
(updated on Dec. 2021).

AME Medical Journals

ISSN 2072-1439

jtd.amegroups.com

JOURNAL  of

THORACIC
DISEASE

JOURNAL  of

THORACIC
DISEASE

Journal of Thoracic D
isease

Volum
e 13 N

um
ber 6  June  2021 Pages 3323-X

X
X

X

Vol 13, No 6 June 2021

In
dex

ed
 in

 

PubM
ed

, S
CIE

THE FIRST AFFILIATED HOSPITAL OF GUANGZHOU MEDICAL UNIVERSITY

Journal of Thoracic Diseases. HK office: Flat/RM C 16F, Kings Wing Plaza 1, No. 3 on 
Kwan Street, Shatin, NT, Hong Kong. Tel: +86 20 66355775. Email: jtd@amepc.org

11.3 mm

ACS
Annals of Cardiothoracic Surgery
ACS
Annals of Cardiothoracic Surgery

ISSN 2225-319X

Volume 10 No.3
May 2021

FOCUSED ISSUE

Guest Editors: Antonio Loforte, Bologna, Italy; Evgenij Potapov, Berlin, Germany

Continuous-Flow MCS in End-Stage Heart Failure II

Systematic Review

Keynote Lecture Series

Featured Articles

Editorial

Masters of Cardiothoracic Surgery

Systematic Review
Development of malignancies and their outcomes  

 

Elizabeth J. Maynes, et al.

Keynote Lecture Series
Pediatric ventricular assist device registries:  
update and perspectives in the era of  

Kevin M. Lichtenstein, et al.

Featured Articles
Impact of extra-corporeal life support (ECLS)  
cannulation strategy on outcome after durable  
mechanical circulation support system  
implantation on behalf of durable MCS after  
ECLS Study Group
Diyar Saeed, et al.

Editorial

circulatory support: multifunctional hybrid  

et al.

Masters of Cardiothoracic Surgery
Myocardial function recovery interventional assessment 
and surgical pump removal
Johanna Mulzer, et al.

Sutureless and Rapid Deployment Aortic Valve Repair
The Annals of Cardiothoracic Surgery presents narrated surgical videos provided by renowned surgeons. In this issue, the 
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and squamous differentiation, 
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F1

教育教学专刊主编简介

教育教学专刊导读

党的十九大以来，保障人民生命健康被提升到国家战略高度，高质量的医疗体系与优质的医学

教育密不可分，面向未来技术和医学发展的新趋势，以及广大民众对于眼健康的新需求，高等医学

教育面临着全新的机遇和挑战，认真总结人才成长规律，不断完善人才培养的理念、策略、体系和

模式，是重要的时代命题。

为展现我国眼科领域的育人实践与成果经验，推进眼科教育教学改革与人才培养研究，《眼科

学报》开设“眼科教育教学”专题，刊发涵盖院校教育到毕业后教育的眼科学教学实践与研究进

展。负责本期重点内容策划、组稿的专家为中山眼科中心副主任、眼科学与视光学系主任卓业鸿教

授，编委会专家包括中山眼科中心郑丹莹、梁凌毅、卢蓉、黄晶晶等多位教授，特邀约稿单位包括

复旦大学附属眼耳鼻喉科医院、首都医科大学附属北京同仁医院、北京协和医院、上海交通大学医

学院附属第九人民医院、华中科技大学同济医学院附属协和医院、汕头大学 ·香港中文大学联合汕头

国际眼科中心等。

精心教学求创新，细心育人重实效，本期教育教学专题的设置，旨在交流经验，以高质量的眼

科学人才培养体系，为学生的终身发展奠基，为教师的持续发展铺路。

卓业鸿  教授、主任医师、博士生导师

中山大学中山眼科中心，广州，中国

• 	中山大学中山眼科中心副主任/副院长

• 	广东省“珠江学者”特聘教授

• 	广东省特支计划百千万领军人才

• 	中国卫生信息与医疗大数据学会眼视光分会副主任委员

• 	全国儿童青少年近视防控专家宣讲团副团长

• 	中华医学会眼科分会全国委员

• 	广东省儿童青少年近视防控和视力健康专家指导委员会主任委员

• 	广东省预防医学会眼科分会首席专家



全国眼科研究生论坛介绍

千年羊城、南国明珠，青年学子、聚会岭南，全国眼科研究生论坛由中山大学中山眼科中心作为主办

单位于2010年首次发起，迄今为止已连续举办12届，已成为中山大学研究生教育的品牌活动。

春 种 一 粒 粟 ， 秋 收 万 颗 子 。 全 国 眼 科 研 究 生 论 坛 专 为 眼 科 青 年 学 子 量 身 打 造 ， 是 优 秀 青 年 们 学 习 锻

炼、展现风采、交流成长的舞台，通过探讨当下眼科领域的热点及研究进展，开阔研究生的学术视野，增

强科研创新水平和学术能力。每届论坛均通过全国征稿遴选邀请眼科研究生参加“科研成果比赛”和“病

例报告比赛”，在全国范围内邀请眼科知名专家汇聚一堂，探讨眼科发展创新趋势，共话眼科拔尖人才培

育。名师领衔、专家助阵，强大的师资阵容、丰富的板块设计、精彩的学术内容，为全国眼科学子们搭建

了一个高质量交流平台，众多曾在研究生论坛这个舞台上绽放风采的选手，如今已成长为分布于全国各地

的眼科中坚力量，实现了从“学”到“教”的蜕变。

笃志前行十二载，怀抱初心永向前，全国眼科研究生论坛持续以创新驱动发展，不断与时俱进、丰富

形式、拓展内容，搭建高质量交流平台，助力青年学者成长成才，推动着新时代研究生教育的创新发展。

2010年，首届全国眼科 
研究生论坛

2011年，第二届全国眼科 
研究生论坛

2012年，第三届全国眼科 
研究生论坛

2013年，第四届全国眼科学 
研究生学术论坛

2014年，第五届全国眼科研
究生学术论坛

2015年，第六届全国眼科研
究生论坛

2016年，第七届全国眼科 
研究生论坛

2017年，第八届全国眼科 
研究生论坛

2018年，第九届全国眼科 
研究生论坛

2019年，第十届全国眼科 
研究生论坛

2020年，第十一届全国眼科 
研究生论坛

2021年，第十二届全国眼科 
研究生论坛
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将眼科住院医师规范化培训教育落到实处

余晓波，郑克，孙兴怀

(复旦大学附属眼耳鼻喉科医院眼科，上海 200031)

[摘　要]	 住院医师规范化培训(简称“住培”)是我国新医改的一项重要举措，旨在通过住培来使我国临床

整体医疗水平同质化提高，解决民众日益增长的医疗需求和各地医疗发展不平衡之间的矛盾。我

国眼科住培改革经历十余年，在追求同质化的实践中发现一些值得重视的问题，如教学师资的选

拔和培训、临床操作类教学的落实、教学师资待遇的提升以及包括人文在内的住院医师诊疗能力

全面培养等。本文探讨了这些问题的根源和解决方法，希望通过改革将住培这一临床医学基础工

程更好的落到实处。

[关键词]	 住院医师；规范化培训；师资；诊疗能力；眼科

Implement the standardized training and education of 
ophthalmic residents
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(Department of Ophthalmology, Eye & ENT Hospital of Fudan University, Shanghai 200031, China)

Abstract Standardized resident training (called ‘ZhuPei’ for short in Chinese) is an important measure of the New Healthcare 

Reform in China, aiming to promote the homogenization of clinical medicine level which tackles the constraints of 

unbalanced medical development so that people’s ever-growing medical demand can be supplied. With the reality 

of over 10 years’ ophthalmology standardized resident training experience in China, certain crucial issues are put 

forward, such as the selection and training of teachers, the implementation of clinical training course, the concern 

of teachers’ salary and promotion, the residents’ capabilities of diagnosis and treatment including humanistic care, 

etc. This article discusses the root causes of those issues and the solutions to them, intending to implement the 

standardized resident training as a basic clinic medical engineering through the New Healthcare Reform.
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住院医师规范化培训(简称“住培”)是医学生

毕业后继续教育的重要组成部分，直接关系到未

来医师队伍的成长、医疗水平的不断提高和医师

素质的不断提升。政府将这项工作作为新医改的

一项举措，得到相关部门的高度重视，自2010年

开始在上海试点，2014年起全国推广。眼科是首

批进入的学科之一。回顾这些年的工作，虽然在

住培方面取得了不小的进步，但仍存在很多不足

之处。需要认真思考，梳理规范，制订有操作可

行性的制度来推进住培工作的落实。

设 立 住 培 的 初 衷 ， 不 仅 是 为 了 解 决 我 国 因

地区差异造成的医疗水平悬殊，同质化提高我国

临床整体水平，而且还是临床人才培养的重要基

础，其培训质量是基地医院的名片和品牌。既往

毕业的医学生的职业培训在其入职的医院完成，

住院医师多元化的学生来源[1]导致培养所得的医师

之间普遍存在水平参差不齐，出现各地区、各级

别医院医疗水平不平衡的问题，这也是我国现阶

段主要社会矛盾在医疗方面的体现。为了解决人

民日益增长的物质文化需要与不平衡不充分发展

之间的矛盾，医疗界既往主要通过考研、进修、

引进人才以及上级医院短期支边支内等方式来提

升欠发达地区的医疗水平，针对的主要是中级职

称以上的医师。但这些措施无法解决最根本的住

院医师培训质量，医师也会因为没有打好基础而

影响未来的发展。我国住培尚处在起步阶段，尚

未建立一套统一的结业考核体系[2]。作为医院基础

的广大住院医师，他们工作在临床一线，是接触

患者的第一道阵容，没有扎实的医疗功底，可能

会造成各种医疗差错，耽误患者诊断救治。

为此，借鉴欧美成熟的住培制度，国家卫生

与健康委员会设立并推动了我国的住培制度，使

广大医学生毕业入职时就能在高水平医院接受医

师的初始职业培训，打造良好的临床诊疗思维的

基础，掌握常见疾病的诊疗规范，能独立诊治常

见的疾病。这对各地区乃至全国来说，医疗行业

的整体医疗水平，尤其是基层医生的诊疗服务能

力普遍提高，惠及各地患者能就近接受到统一培

训的标准诊疗过程，减少因漏诊或误诊、治疗不

当造成的损失。当民众普遍认可就近的医院与三

甲医院的基本诊疗水平相似(即通过住培后达到了

住院医师的诊疗水平同质化)，就不会因不认可就

近医院而为了常见病自行奔波到中心医院甚至一

线城市就诊，减少了社会和家庭的负担，有利于

解决现阶段就医难的社会矛盾。

设 想 是 美 好 的 ， 但 如 何 达 成 设 定 目 标 则 需

要各方面努力进行探索和落实。美国的住培制度

自1889年诞生，经历了无数次修改完善才基本稳

定，真正做到全国医师医疗水平同质化。我国住

培制度从试点开始进行了1 2年，虽然有欧美成熟

制度参考，但也有国家之间背景不同的差异，难

免会有各种不足甚至“水土不服”难以实施的一

些环节。我们提出在经历的十余年眼科住培过程

中认识到的一些问题，以便更好地将临床医师培

养工程的基础打好做实。

1  重视教学师资的选拔和培训

欧 美 具 有 经 历 百 年 形 成 的 教 学 课 程 储 备 和

经 历 了 住 培 而 成 长 起 来 的 师 资 能 力 ， 如 瑞 士 的

住培注重竞争性教育，提倡医学精英教育，故而

在整个教育体系中淘汰率非常高 [ 3 ]。我国目前的

师资基本上都没有经历过正规的住培过程，大多

是以个人对医疗和教学的理解对住院医师进行培

训。各地区医院医疗水平的差异、带教医师的水

平以及教学能力和方法的差异，导致住培效果千

差 万 别 。 让 没 有 经 历 过 住 培 的 医 师 去 承 担 住 培

教 学 任 务 ， 其 中 一 定 会 有 不 少 的 认 识 不 到 位 和

执行偏差。

如何解决这一问题？我们认为要做好住培工

作，师资要接受统一和必要的标准培训。我们的

经验是首先从每个三级学科选拔一名具有教学意

愿和教学特长的高年资医师来负责和组织落实住

培任务，组织这些师资远赴美国哈佛医学院眼科

进行住院医师培训的教学体验。这样的举措不仅

培训了教学师资，还统一了思想认识，重视了这

项树人的工作，也知道了怎样去安排和带教住院

医师并热心于临床教学，获得了很好的效果。

2  重视临床操作类教学的落实

临床诊疗技能是住培的重点内容。眼科住培

相较于其他专科的最大特色在于应强调手术操作

的教学，掌握基本的眼科显微手术能力，手术是

掌握检查、诊断、治疗这一临床能力闭环中最难

也是最重要的环节。掌握手术能力的住院医师才

能真正独立开展眼科临床工作，而不是只能在门

诊看诊，无法真正治疗需要手术的患者，也阻碍
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其进一步积累临床经验和全面发展。

为此美国住培对于住院医师实践操作特别是

主刀手术量有严格规定且结业前必须达成。例如

白内障手术被认为是每位住院医师必须掌握的，

为 此 目 前 美 国 规 定 在 住 培 期 间 住 院 医 师 至 少 完

成白内障主刀手术8 5台，个人主刀操作完成9 5 %
以 上 手 术 过 程 才 认 定 为 主 刀 1 台 [ 4 ]。 住 院 医 师 每

周的主刀手术工作量通过手机APP(Med Hub，苹

果、安卓应用商店)上传给美国国家毕业后医学教

育认证委员会(Accreditat ion Counci l  on Graduate 
Medical  Education，ACGME)。ACGME的管理软

件系统实时整理数据，及时发现各住培基地的手

术培训进度是否有拖延，对有问题的住培基地进

行调查甚至督察，以确保每位住院医师在住培期

间及时完成足够的主刀手术量，保障了住院医师

通过住培掌握独立的白内障主刀手术能力。实际

上，根据ACGME的年度报道，2019年结业的住院

医师，平均主刀白内障手术208台，最高者完成了

455台 [5]。部分美国住培基地因基地病源数量无法

满足住培手术量标准，出资安排住院医师赴印度

白内障诊疗中心集中完成白内障手术培训数量。

目前这方面可能是我国住培最为欠缺之处。基于

多因素包括现阶段紧张的医患关系等考虑，我国

2020年规定住培期间的白内障主刀手术完成量是 
5台 [6]，通过纸质记录手册登记主刀手术患者信息

作为备案，在结业考试报名时一次性核对。实际

上我国大多数住院医师在住培期间完成的白内障

主刀手术量不能达标，但往往又都能顺利通过结

业考核。这显然是制约住院医师经过住培的培训

质量，通过完成一定量临床工作以达到必要手术

技能培训的瓶颈。何况我国的手术培训要求还远

低于美国，这对国家设定培养同质化住院医师的

目标来说也是有较大差距。同时，培训不足造成

白内障手术医师的缺乏也是我国不能普遍开展白

内障手术复明防盲工作的原因之一。与其他专科

(包括外科)相比，很大部分的眼科疾病需要通过精

细的显微手术来解决，所以对于显微手术的培训

的重要性应该提到相当高度。万事开头难，必须

在住培期间加强教学，使得住院医师打好眼科显

微手术的基础，至少能独立完成眼科外伤等住培

规定手术，在结业后正式从事眼科临床工作时能

在夜班的急诊手术和门诊小手术等工作中独立完

成并不断成长，才能算是达到住培手术培训的核

心目标。

解决这一问题的路径，我们认为一是重视住

院医师临床教学的制度建设，要像重视科研那样

重视教学！明确上级医师有带教的责任和任务，

给予合理的报酬，至少不能低于不承担教学任务

的那部分临床医师；二是要想方设法寻找和建立

临床实践包括手术操作等的资源基地。在保障手

术安全和质量的前提下，可以借鉴帮扶边远地区

和基层建设相应的教学点来完成这类的住培教学

任务；三可以参考参考美国的信息化管理经验，

将每次手术教学的信息进行数据化保存，根据中

国国情还应将临床或实训室带教手术等重要的教

学过程进行录像，录制带主刀住院医师面部的手

术教学全过程并上传数据库，以供管理科室和上

级部门验证临床教学工作的真实性和质量，并且

各地住培基地也可以通过线上观摩其他基地的教

学视频来分享交流，组织评比培训成绩，相互监

督手术教学工作的真实完成度，同时激发住院医

师和住培基地之间的荣誉竞争，最终达到促进住

培手术教学工作发展的目的。

可喜的是，基于现代科技发展，具备良好临

床技能操作和考核一体化的虚拟系统如V R m a g i c 
Eyesi裂隙灯智能训练考核系统和常见眼部手术操

作考核系统，已经在中国面市。住培工作中可以

充分利用这些设施先进行虚拟手术实训室(Dry-lab)
培训，进而动物手术实训室(Wet-lab)培训，再进入

临床手术培训。既能规范住院医师的临床操作，

又能在保证基本操作技能娴熟的前提下才进入临

床操作，最大程度保障病患者利益。

3  重视教学师资待遇的提升

目前医师的收入主要是通过门诊和手术的临

床工作量来计算的，而不同的职称则有不同的计

价的系数。现有的职称晋升体系主要是通过科研

论文的发表和科研课题的结题来评判。相对于国

外建立的SCI论文影响因子计量方法和由此引申的

国内各级科研课题项目已被广泛接受作为评价个

人科研能力的评价标准而言，教学的质量和工作

量目前缺少有公信力的评价标准，难以合理地与

职称晋升等进行挂钩，使得已有文件要求的住培

教学工作与职称晋升挂钩几近一纸空文；而且教

学虽然有百年树人之意义，但本身并无现场经济

产出，除非国家、社会或医院有高额补贴，否则

很难给予合理的教学津贴。造成现有师资多半是
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因为个人教学热情而进行教学，或因职称晋升要

求一定的教学时数而为(完成晋升后可能就不再继

续投入住培教学工作)。因此，总体而言师资投入

教学的时间和精力是不足的。而美国的住培教学

不仅是每个医生的义务，工作量和报酬有成熟的

规定，而且医生均认可在医院的住培带教工作本

身对个人业内声誉有很大的加成。另外在美国成

熟的转诊系统运行中，结业的住院医师往往将疑

难杂症转诊给自己在住培期间认可的带教医师，

不仅提高带教师资的经济收益，也是带教师资的

临床诊疗水平被业内认可的实证。相对来说，我

国现状与美国差异较大，特别是缺少有公信力的

教学质量和工作量的客观评判体系，造成将模糊

的教学(特别是临床带教手术等操作)工作量与薪

酬 、 晋 升 挂 钩 过 程 中 可 能 出 现 缺 乏 公 信 力 的 问

题，不被管理部门和广大医生认可，最终无法落

实教学与待遇之间的真实绑定。

因此，我们在参考美国的信息化管理经验，

将每次临床手术教学的信息和视频进行数据化保

存上传的同时，也应将师资的手术教学工作量信

息 进 行 大 数 据 保 存 ； 还 应 考 虑 我 国 特 点 ， 对 师

资和住院医师面部的教学视频的真实性和教学效

果进行分析。有了这些客观的可公开验证的师资

教学工作质量数据作为真实性保证基础，各地就

可以以此为大数据基础来因地制宜地出台配套政

策，将师资的切身利益(报酬、晋升)和临床教学工

作的质与量明确绑定在一起，无疑是促进师资投

入临床教学的有力举措。例如建议落实教学相关

正副高级职称的遴选，不仅以住培等教学工作质

量数据而非教学论文为主要遴选指标，更建议要

求晋升后每年必须完成规定质和量的住培等教学

工作作为维持教学高级职称的年检指标，从而保

证了日常住培教学工作的师资水准和人力投入。

4  重视住院医师诊疗能力的全面培养

这 基 于 两 个 基 本 要 求 的 条 件 ： 一 是 住 培 基

地，二是住院医师。首先，住培基地的认可是重

要的环节，因为它必须具备承担住培的基本条件

和临床资源。当初上海在试点时，我们专程去美

国邀请了国际眼科理事会(International Council of 
Ophthalmology，ICO)的有关住院医师教学培训专

家开了专题会，结合中国的实际情况，给出的咨

询意见是：上海的眼科教学基地2个为宜，培训年

限不能低于2年(因有本科毕业进入眼科工作后考

研的)。但实际情况是现在上海市眼科住培基地多

达1 4家，几乎三甲医院的均进入了。事实上，绝

大部分基地不具备承担培训眼科住院医师的完整

条件和能力，比如临床眼科资源不足，部分基地

没有三级学科的设置，常见眼病的覆盖面像眼肿

瘤、斜视等缺乏，师资力量和培训基本设施更是

不足。这样的条件又如何能够培训出全面合格的

住院医师呢？这个问题值得我们深思！建议由住

培基地上级管理部门定期巡查确认各住培基地学

科设置和疾病种类和数量是否达标，必须安排不

完全住培基地的住院医师赴协同单位对缺乏的学

科进行轮转培训。结业考时如出现不达标，住院

医师延期毕业，酌情减少住培基地来年的招生数

量，严重时影响住培基地的招生资格。

其次，是住院医师方面，上海眼科住院医师

进入住培时制订的要求之一是：进入基地培训住

院医师的培训年限是按照临床能力考核给予相应

的住培年限，而不是按照学位来定培训年限。因

为住院医师的临床住培是完全不同于研究生科研

能力培训的路径，也无法将二者等同起来。如果

没有足够的年限，住院医师是无法按照要求进行

轮转和实际操作训练，其诊疗思路也多局限于看

过某个疾病，停留于书本知识，以后再遇到类似

病例时也只是低层次的临床认识思维，并没有独

立制订完整的诊疗分析规划能力。对此问题，眼

科乃至各学科均应编写以本学科疾病常见症状和

体征为出发点的树状检查诊断治疗步骤标准流程

教材，将检查诊疗步骤标准化，避免不同的住院

医师因各自的临床经验不同而出现完全不同的诊

疗思路，从而保障临床诊疗过程的同质化。

还有，目前我国的实际情况是，进入住培基

地的大多数是研究生毕业，其知识面仅限于导师

的狭窄学科专业方向，其他亚学科方面几乎是空

白。因此，住培是为其提供全面眼科疾病和诊疗

技能的系统培训，务必突破仅局限于原先导师的

临床专业方向，因为任何眼科亚专业的眼病和诊

疗都不是孤立的。建议由住培基地的上级管理部

门对轮转计划的全面性和真实性每个月进行不通

报现场随机个体抽查确认，并在住院医师结业考

时对眼科三级学科的知识和操作均进行考核(例如

病例分析考试环节应该对眼科各三级学科均抽一

种常见疾病进行考核，而非目前所有眼科三级学

科仅抽取一个疾病进行考核)，甚至可以对各三级
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学科诊疗内容组织年度考核，不通过予以重修甚

至延期毕业，以保证结业住院医师均扎实掌握眼

科各三级学科疾病的知识，从实践中掌握问诊、

体检、辅助检查、鉴别诊断的疾病诊断标准过程

和制定治疗方案的同质化能力。

当 然 ， 在 住 培 期 间 ， 我 们 不 仅 要 加 强 住 院

医师的临床技能教学培训，同时也应该进行人文

教育和关怀。一是教会住院医师接待患者及其家

属的技巧和给予的人文关心，要从患者能够理解

的角度去进行相关医学问题的解释、交待，取得

他们的理解和支持以及诊疗配合。切记良好的医

学人文关怀会弥补或助力临床医学的不足。二是

要组织高年资住院医师对低年资住院医师进行带

教，教学过程中不仅能温故知新，对日后独立带

教住院医师也是实习，并养成良好的教学传统。

这也是住院医师全面培训的重要内容，这样才能

成长为合格的眼科住院医师，胜任未来的独立临

床诊疗和教学工作。

住 培 学 到 的 知 识 和 技 术 是 住 院 医 师 最 关 心

的内容，是他们未来专业成长的基础，更是我国

医疗卫生事业改革的重要环节。这是一项系统工

程，需要医院(要制订相关政策、提供好相关的基

本设施和场所)、师资(具有教学热情、提升教学能

力和保障教学待遇和晋升激励)、住院医师(提供

手术等临床实践学习的机会、提升积极学习的愿

望、努力工作的刻苦精神以及住培待遇的保障)以

及主管部门的多方协同，不断探索，克服困难，

将现阶段这项工作切实开展好。随着接受过住培

的住院医师新一代在改革实践中成长为师资时，

我国的住培就会更加成熟完善。
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激活教师队伍内生动力，推进眼科学研究生教育高质量发展

高雅，胡安娣娜，郑丹莹，卓业鸿

(中山大学中山眼科中心，眼科学国家重点实验室，广东省眼科视觉科学重点实验室，广州 510060)

[摘　要]	 研究生导师的能力和水平是影响研究生教育质量的最关键因素之一。针对眼科学研究生专业基础

知识薄弱、动手实践机会缺乏、创新能力不足，导师队伍教学主动性不强、活力欠佳等问题，中

山眼科中心逐步建立了“行政+专家”的双重教学管理架构，引导激励教师积极主动参与、推动研

究生课程改革、科研创新能力培训、教学信息化建设、教学质控与学生管理等各项教学改革与决

策，通过不断完善教师参与教学改革共同治理的长效机制，打造高素质的教师队伍，实现高质量

的眼科学研究生培养。

[关键词]	 眼科学；研究生；导师；教育；高质量发展

Activating the endogenous power of teachers and 
promoting the high-quality development of ophthalmology 

graduate education

GAO Ya, HU Andina, ZHENG Danying, ZHUO Yehong

(State Key Laboratory of Ophthalmology, Zhongshan Ophthalmic Center, Sun Yat-sen University, Guangdong Provincial Key Laboratory of 

Ophthalmology and Visual Science, Guangzhou 510060, China)

Abstract The ability and level of postgraduate tutor is one of the key factors affecting the quality of graduate education. In 

view of the weak basic ophthalmic knowledge, lack of practical opportunities and the inefficiency in innovation 
ability among ophthalmology graduates, as well as the lack of initiative and vitality in teaching team, Zhongshan 
Ophthalmic Center, Sun Yat-Sen University has been gradually established the dual management structure of 
“administration and experts”. By guiding and encouraging the teachers participate in the curriculum reform of 
graduates, scientific research ability training, management informatization, the teaching quality control, student 
administration and so on. Through improving the long-term mechanism of teachers’ participation in teaching 
reform governance, the quality of teachers has been improved, which promote the high-quality development of 
ophthalmology graduate education.
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眼科学具有专科性强、操作精细、实践性突

出、学习周期长的学科特点，也是前沿技术研究

及应用最广泛的领域之一。本科阶段的眼科学课

时分配有限，研究生教育是培养合格眼科专科医

生的必经之路。健康中国战略对于眼科人才培养

的要求不断提高，学生专科基础薄弱、动手实践

机会缺乏、创新能力不足，导师队伍活力欠佳等

问题逐渐凸显。随着大学“放管服”改革的深入

推进，研究生教育发展向着更加自下而上、注重

内在追求的形式转变，如何在规模增长的同时保

证教育质量，是重要的时代命题。

导师是研究生的直接培养者和管理者，在研

究生教育工作中占有主导地位。中山眼科中心是

我国最早的可招收眼科学硕士和博士研究生单位

之一，当前中心已拥有博士生导师7 6人、硕士生

导师 6 6 名，在校研究生 5 6 0 余名，是当前国内体

量最大的眼科学研究生培养单位。近年来，中心

以教师队伍建设为突破口，多措施并举引导激励

教师积极参与各项制度完善、教学改革和决策管

理，强化人才培养过程管理、质量控制以及内涵

提升，取得了初步成效，现总结如下。

1   建立并完善“专家+行政”的教学管理
架构

高校附属教学医院的医师们不仅是教学活动

的具体实施者，同样也是深化“医教研”协同、

推进医学教育改革的主体 [ 1 ]。在多年的育人实践

中 ， 中 心 逐 步 构 建 、 完 善 了 教 学 工 作 由 “ 中 心

领导亲自指导、亚专科主任统筹负责、教学秘书

承上启下、教学督导过程指导、管理人员全程服

务”的组织架构，为各类教学工作的开展提供有

力保障。与此同时，在专业教学方面充分发挥专

家智库的作用，遴选专业成就突出、教学经验丰

富、教学热情高的专家，组建研究生专家指导委

员会，完善了“专家组 + 专职行政组”并行的管

理体系，引导教师积极主动参与教学改革决策和

管理。在专委会的引领与推动下，诸多专家沉浸

式参与在研究生培养方案改革、课程建设、教学

管理信息系统开发、质量控制与学生管理等多方

面工作中，通过建立导师与教学行政人员互通有

无、深度合作的工作机制，及时解决研究生在成

长发展中遇到的各种问题，保障各项教学改革以

学生为中心的出发点，较好地规避了教学管理脱

离实际、脱离群众等可能问题，最终有效服务于

研究生的成长成才。

2  高标准、严要求实施“强师工程”

一 流 创 新 型 人 才 来 源 于 一 流 的 教 师 队 伍 ，

教师强，则学生强。随着研究生教育规模的不断

扩大，“严进严出”也渐成大势，而师资队伍指

导能力不足、教学意识不强、教育理念滞后等问

题日渐凸显。针对上述问题，近年来中心注重高

标准、严要求加强教师队伍建设，将“学生的健

康成长”和“教师的能力发展”作为教学的出发

点，施行“强师工程”。中心常态化开展全体导

师大会、新晋导师座谈会、专家研讨会等多种形

式的师资培训，从岗位职责、师德师风、专业功

底、治学态度、师生关系等多个方面对导师进行

教育、引导和培训，培育教师对于人才培养的使

命感、认同感和自觉性，提高导师的育人意识和

能力。同时充分发挥名师、学科带头人、骨干教

师“传、帮、带”的作用，从教学基本功、理念

方法、管理评价、人文素养等多方面加速青年师

资成长。通过以老带新、教学传承、典型榜样宣

传，造就一支高水平、有爱心、能力强、讲奉献

的教师队伍。

3  持续完善专家团队主导下的特色课程体系
建设

发达国家的教育实践 [ 2 ]表明理论学习是培养

研究生创新能力重要组成部分。在明晰不同类别

研究生培养路径的基础上，中心教学专家团队大

力开发教学资源，逐步构建了一套通识+专科、交

叉+融合的立体化课程体系，实现递进式的人才培

养。针对眼科专科基础知识不牢等问题，开设全

院性专业基础课程《眼科学I》及《眼科学II》。

其中，《眼科学I》将眼科基础知识作为通识性教

学内容，在所有研究生进入临床轮转和实验室前

进行现场集中授课。《眼科学 I I 》作为高阶版课

程，涵盖眼科专科疾病的纵向课程、培养诊疗思

维的横向课程，主要针对临床博和其他高年级研

究生。在课程设计上实施了多样化的教学形式，

实 施 小 班 化 教 学 、 翻 转 课 堂 、 问 题 导 向 教 学 法
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(problem-based learning，PBL)[3]及团队导向教学法

(team-based learning，TBL)[4]教学等，有效互动激

活课堂。

此 外 ， 在 全 校 性 公 共 基 础 医 学 课 程 体 系 之

上，中心创造性开发了《眼科分子医学》、《实

验室技能培养》与《眼科分子医学文献导读》等

课程，打破了眼科学与分子医学的壁垒。并对国

际教学模式进行了本土化实践与创新，设立“基

础病理+临床诊疗+基础研究”交叉融合的联合讲

座，以疾病为导向进行多层次、宽领域的教学与

探讨。通过分层次的专科知识教学，为面向临床

问题的研究生协同培养奠定基础。

在强化学生动手实践能力训练方面，中心不

断扩充Wetlab显微手术技术培训项目，创新开发动

物眼显微手术全眼模型，编制手术标准操作步骤

及示范视频，开启手术盲评教学与考核新模式，

形成规范的Wetlab-Dr ylab-真实手术的技能培训体

系。在临床实践中，发挥医疗体量与服务能力的

优势，以丰富的临床病例资源，确保常见眼病的

标准化、规范化教学，以及疑难眼病的系统性完

整性启示性教学。

4  “医教研”三轴联动强化研究生创新能力
培养

研 究 生 的 知 识 结 构 和 创 新 能 力 是 在 日 常 的

研究生培养过程中得到完善和培养的 [ 5 ]。以研究

生导师为纽带，“医教研”三轴联动、协同育人

既是学科发展的必然趋势，也是实现研究生创新

能力培养的必由之路。中心以基础前沿研究与疑

难眼病防治为重点方向，组建形成了多个学术方

向、临床和基础导师有机融合的大团队，通过在

前沿研究团队中反复的、强化式的科研训练，不

断解决新的问题，促进研究性的学习，以实现创

新意识和科研能力的强化培养。注重学科发展与

研 究 生 教 育 的 协 同 推 进 ， 以 临 床 突 出 问 题 为 导

向，发展出低视力康复平台、眼鼻相关疾病内镜

微创平台等特色专科方向，以医理工融合创新为

手段，创建眼科诊疗创新工程技术研究中心，率

先开展眼科人工智能诊疗的研究与学科建设，通

过在学科融合领域发挥眼科学支撑优势，精耕细

作人才成长沃土，助力研究生从标准化到个性化

成长。

5  教师荣誉与教学激励并举，厚植潜心育人
“大情怀”

人才培养是医院可持续发展的基础，从医院

角度，研究生教育将教学、科研和医疗工作有机

结合，立德树人作为核心价值引领良性发展。中

心注重营造浓厚的育人氛围，在中心教学微信公

众号开辟“名师风采”“琅琊榜”专栏，选树一

批品德高尚、育人有方的优秀导师典型，遴选表

彰教学贡献突出教师，通过多种途径弘扬身边的

正能量，引导广大教师潜心育人。

另一方面，探索构建研究生导师教学绩效管

理体系，将师德师风、指导研究生学术及思想道德

情况作为“一票否决”指标，将个人素质、教学教

导能力、教学工作量、指导学生质量、教学成果荣

誉等多个方面构建科学、可操作、可量化的评价指

标体系，通过对导师育人质量和数量的科学考核评

价，有效体现“教与不教”和“教得好与不好”的

区别，强化师资队伍及育人过程的管理，全面保障

研究生扩招背景下的人才培养质量。

6  结语

研究生教育是国家发展、社会进步的重要基

石，是应对全球人才竞争的基础布局。目前，我

国正在从高等教育大国到高等教育强国迈进，研

究生教育面临着培养质量和数量、合格与卓越、

专业化与多元化等需要同时兼顾的问题。立足新

时 代 研 究 生 教 育 的 高 标 准 、 高 需 求 、 高 质 量 目

标，中心逐步探索构建了良好的组织环境与管理

机制，激发了研究生教师队伍的主体意识与内在

动力，最大限度发挥导师参与教育教学决策的促

进效应，对新形势新背景下的眼科学研究生教育

实践具有一定价值。

展望未来，科技发展与社会进步将在研究生

个体、院校、区域、行业等不同维度产生深刻影

响，这既为人才培养理念创新提出新要求，也为

研究生培养目标、培养过程、培养手段等带来颠

覆式变革的可能性。作为全国唯一的眼科学国家

重点实验室所在单位，中心的教学发展有着内生

的传统基因和使命文化驱动力，其人才培养的理

念、模式与方法对于其他院校有着一定的借鉴意

义。作为高层次人才培养的治理主体，各家研究
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生培养单位需要快速适应并积极融入这一过程，

稳妥应对外部形势与内部环境的变化，精准有效

进行研究生管理的布局与优化。
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八年制临床医学生对眼科学直播课堂的满意度及教学效果调查

陈荣新，邹玉仙，梁轩伟，黄丹平，于欣悦，孟子葳，卓业鸿

(中山大学中山眼科中心，眼科学国家重点实验室，广东省眼科视觉科学重点实验室，广州 510060)

[摘　要]	 目的：调查八年制临床医学生对眼科学直播课堂的满意度及教学效果。方法：基于八年制临床医

学生的直播课堂教学体验视角，进行问卷调查、课堂测验及课程考试，问卷内容包括调查对象基

本情况、直播课堂教学评价及满意度3个部分。采用SPSS 20.0统计学软件进行数据分析。结果：共

92名学生完成了问卷调查，男37名，女55名，年龄为(22.9±0.71)岁。课堂内容、课堂资源、平台设

计、平台技术及学习交流5个纬度的得分为40.60±4.582、17.43±2.814、13.07±1.759、13.14±2.052、

2 0 . 8 2 ± 2 . 6 8 5；其中，与线下课堂交流相似性、学习交流积极性2个子条目的得分最低，分别为

3.42±1.131、3.85±0.864，这二者具有相关性(r=0.276，P=0.008)。直播课堂满意度的总得分为

13.52±1.872，课堂内容对其有显著影响(P<0.001)，标准化回归系数为0.687。相较于课前测验，课

后测验成绩(65.9±11.4分)的提升差异具有统计学意义(P=0.033)；但是与2013级相比，2015级学生的

课程考试成绩(72.6±7.0分)降低，差异有统计学意义(P=0.009)。结论：课堂内容对直播课堂教学满

意度具有重要影响，需要注意直播课堂与线下课堂交流方式的差异，改进学习交流的参与积极性，

以提升教学效果。

[关键词]	 直播课堂；满意度；眼科学；八年制临床医学生；教学效果
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随 着 计 算 机 信 息 技 术 的 发 展 ， 线 上 教 学 在

“互联网+”时代发展迅速，在我国高等医学院校

的教育教学改革中不断得到完善。在线直播教学

是指利用基于互联网的视频直播系统进行异地实

时交互式学习的教学方式。“直播”作为网络时

代信息传播的一种新手段，带来了“直播+教育”

的迅速发展，在线直播课堂教学作为实体课堂教

学 的 一 种 补 充 教 学 形 式 ， 得 到 了 广 泛 推 广 和 应

用，为学习者提供了一种新的学习途径[1]。

据调查，截至2020年5月8日，全国1 454所高

校开展在线教学，103万教师在线开出了107万门在

线课程，合计1 226万门次课程，参加在线学习的

大学生共计1 775万人[2]。而直播课堂教学作为在线

教育的一种主流形式，近2年来获得了广泛使用与

飞跃性的发展，网络直播课堂教学也成为与常规教

学方式并驾齐驱的一种教学方式。近期，我国国内

已有针对临床医学本科生在线教学的研究，研究内

容包括线上教学模式的探讨、医学人文教育的反思

及各种学习平台优劣性的比较等 [3-7]。这种教学方

式虽然优势明显，具有低成本、互动性强、灵活支

持同步异步两种模式、统计效率高等优势，但与传

统实体课堂相比仍处于起步阶段，在发展的同时伴

随着出现了许多问题，其中较为突出的就是线上教

学效果及学生对该教学方式的满意度问题，但是我

们国家关于直播课堂教学满意度的实证研究相对较

少，尤其是与眼科学专业教学效果和学习满意度相

结合的研究几乎为零。

眼科学属于一门显微临床课程，其内容多且课

时少。而在线直播课堂教学能够较好地应用大量图

片、照片、动画、视频等可视化多媒体手段，把抽

象、难懂的眼科学理论描述介绍给学生，帮助学生

进行形象化的知识感知。因此，我们综合并整理了

不同研究所关注的问题，形成了基本属性、学习资

源、学习平台、学习交互等4个纬度，以临床医学

八年制眼科理论教学为例，旨在通过调查问卷的方

式，从学生的视角出发，调查八年制医学生对直播

课堂教学的评估及满意度，分析直播课堂满意度的

影响因素，并评估课程考试成绩，为进一步改进教

学模式、提高教学质量提供依据。

1  对象与方法

1.1  对象

纳入中山大学中山医学院2 0 1 5级尚未接受眼

from the perspective of the 8-year program medical students, a questionnaire survey, classroom tests and course 

examination were conducted. The content of the questionnaire includes 3 parts: the basic information of the 

respondents, evaluation of live-streamed classroom teaching and its satisfaction. The SPSS 20.0 statistical software 

was used for data analysis. Results: A total of 92 students completed the questionnaire survey, including 37 males 

and 55 females, aged (22.9±0.71) years. The sores of content, resource, platform design, platform technology and 

learning communication of live-streamed classroom were 40.60±4.582, 17.43±2.814, 13.07±1.759, 13.14±2.052 

and 20.82±2.685, respectively. Among all items, the scores of the similarity of offline classroom communication 

styles and enthusiasm for communication were lowest, with the points of 3.42±1.131 and 3.85±0.864, respectively, 

and the correlation of the two items were statistically significant (correlation coefficient =0.276, P=0.008). The 

total score of the live-streamed classroom satisfaction was 13.52±1.872. The classroom content has a significant 

effect on the satisfaction of the live-streamed classroom (P<0.001), and the standardized regression coefficient 

is 0.687. Compared with the pre-class test, the post-class test score was 65.9±11.4, with a statistically significant 

improvement (P=0.033); however, compared with grade 2013, the course test score of the students of grade 

2015 was 72.6±7.0, with a statistically significant reduction (P=0.009). Conclusion: The classroom content has 

an important impact on the satisfaction of live-streamed classroom teaching. It is necessary to pay attention to 

the communication difference between live -streamed classroom and offline classroom settings, and improve the 

enthusiasm for participation in the study communication, in order to improve the effectiveness of teaching. 

Keywords live-streamed classroom; satisfaction; ophthalmology; 8-year program medical students; teaching effectiveness
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科学理论学习的9 2名临床医学八年制学生。所有

学生对本研究知情同意。教材采用人民卫生出版

社出版的八年制统编教材《眼科学》第3版。

1.2  直播课堂

1 )学科系主任牵头成立线上教学小组，教师

仍按照既定课表安排按时开课。由各授课教师负

责打磨教学方案，根据线上教学特点修改课件、

优化教学设计；熟悉信息化操作的青年教师及教

辅人员加入教学小组，负责直播教学的软硬件调

试、顺畅流程、与学生沟通交流，辅助教学工作

全程开展。

2 ) 使 用 目 前 应 用 广 泛 的 交 互 平 台 - 钉 钉 作 为

直播课堂的教学平台，建立钉钉群。上课前，通

过钉钉平台“新建任务”功能，推送预习课件及

相关视频等教学资料。课前于钉钉手机端发起课

前签到，督促学生按时进入课堂，并开展课前测

验。课堂中，应用交互平台的屏幕共享、语音直

播功能进行实时直播授课；授课过程中用连麦或

交流区发送消息的方式进行师生互动。课程后，

学生有问题也可通过群进行提问，授课教师及助

教随时关注群消息进行解答，使师生沟通更流畅

和高效；并开展课后测验；另外，学生也可以观

看直播课录屏回放，帮助复习知识点。眼科学课

程结束后，进行眼科学课程考试。

1.3  研究方法

本研究采用问卷调查方法。

1.3.1  问卷设计

直 播 课 堂 的 应 用 评 价 及 满 意 度 评 估 指 标 的

制定参考了国内外涉及在线学习满意度的研究，

从学习者的角度出发，最终确定问卷特征框架，

从而设计了《“眼科学”直播课堂满意度调查问

卷》。本研究问卷由3个部分组成，第1部分为调

查对象的基本信息，包括年龄、性别、年级及计

算机熟练度；第2部分为直播课堂的应用评价，包

括课堂内容(9个条目，共45分)、课程资源(5个条

目，共2 5分)、平台技术( 3个条目，共1 5分)、平

台设计(3个条目，共15分)、学习交流(5个条目，

共 2 5 分 ) 等 5 个 纬 度 ， 以 及 3 个 多 选 问 题 ； 第 3 部

分 为 对 直 播 课 堂 的 满 意 度 评 估 ， 包 括 3 个 条 目

( 共 1 5 分 ) 。 该 问 卷 主 体 部 分 共 有 有 序 单 选 条 目  
2 5 个 ， 采用Likert五级评分方法评定，选项分别定

义为“很不符合”“不太符合”“一般”“比较

符合”“非常符合”，分别赋1~5分。评分越高，

表示相应条目及纬度的评价符合程度越高。

1.3.2  数据收集与质量控制

眼 科 学 课 程 结 束 后 ， 通 过 问 卷 星 向 调 查 对

象发放线上问卷。由专业的教学管理人员向学员

解释调查的目的，获得学员的理解，以提高学员

填写信息的准确性。通过“问卷星”来设置填写

要求，保证填写资料的完整性，并且在填写时间

内 ， 每 个 人 只 允 许 完 成 1 次 独 立 填 写 。 同 时 ， 问

卷采用匿名填写方式以保证调查对象的信息隐私

和问卷填写的依从性，从而提高获取信息的真实

性，保证数据的质量。

1.3.3  问卷信效度分析 
采用Cronbach’s α信度系数法对问卷进行内部

一致性检验，该问卷Cronbach’s α系数为0.940；经

Kaiser-Meyer-Olkin (KMO)检验，本问卷KMO值为

0.879，说明问卷各评价指标之间相关性非常强，

非常适合做因子分析；而Bartlett的球形度检验Sig
为0.000，说明问卷各评价指标之间有非常好的相

关性，因子分析非常有效。综上所述，本问卷具

有非常好的信效度。

1.3.4  评价指标

1 )直播课堂成绩：包括课前与课后测验成绩

(满分80分)、课程考试成绩(满分100分)。同时，

以 2 0 1 3 级 临 床 医 学 八 年 制 学 生 的 眼 科 学 课 程 考

试成绩作为对照，因为该年级学生同样采用传统

理论课教学，且为线下教学形式。2 )直播课堂评

分：包括课堂内容评分、课程资源评分、平台技

术评分、平台设计评分、学习交流评分及满意度

评分。

1.4  统计学处理

电 子 版 问 卷 数 据 库 直 接 从 问 卷 星 后 台 导

出 ， 应 用 S P S S  2 0 . 0 统 计 学 软 件 对 问 卷 调 查 收 集

的 数 据 进 行 分 析 。 计 量 资 料 采 用 均 数 ± 标 准 差

( x ± s ) 表 示 ， 正 态 分 布 数 据 的 组 间 比 较 采 用 t 检

验 ， 否 则 采 用 M a n n - W h i t n e y 检 验 ； 计 数 资 料

采 用 频 数 和 百 分 比 表 示 ， 组 间 率 比 较 采 用 χ 2 检

验 ， S p e a r m a n 相 关 分 析 评 价 各 因 素 之 间 的 相 关

性 ， 多 元 线 性 回 归 分 析 确 定 直 播 课 堂 满 意 度 的

影 响 因 素 及 其 影 响 程 度 。 P < 0 . 0 5 为 差 异 有 统 计

学意义。
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2  结果

2.1  基本情况

本 研 究 共 发 放 问 卷 9 2 份 ， 有 效 问 卷 回 收 率

为 1 0 0 % 。 答 卷 者 均 为 五 年 级 的 八 年 制 医 学 生 ，

其 中 男 3 7 名 ( 4 0 . 2 % ) ， 女 5 5 名 ( 5 9 . 8 % ) ， 年 龄 为

(22.9±0.71)岁。20人(21.7%)对计算机操作非常熟

练、4 8人( 5 2 . 2 % )比较熟练、1 9人( 2 0 . 7 % )一般熟

练、5人(5.4%)不太熟练。学生性别对计算机操作

熟练程度没有影响(P=0.882)。

2.2  直播课堂评价

课堂内容总评分为40.60±4.582，其中，课堂

内容丰富程度的评分为3.90±1.006，其余条目的平

均得分均高于4.0(图1A)。在学习过程中，对学生

帮助最大的学习资源是PP T课件(表1)。课堂资源

总评分为17.43±2.814，各条目的平均得分均高于

4.0，其中，引领式课程(如PPT预习)可帮助完成学

习任务(图1B)。

直播平台评价如图2所示，平台设计总评分为

13.07±1.759，平台技术总评分为13.14±2.052，所

有条目的平均得分均高于4.0分。

在直播课堂中，学生最大的交流期望是老师

提出问题、引导学习和课程答疑；而学生最常用

的 交 流 方 式 是 钉 钉 ， 其 次 是 微 信 ( 表 2 ) 。 学 习 交

流 总 评 分 为 2 0 . 8 2 ± 2 . 6 8 5 ， 其 中 ， 直 播 课 堂 的 交

流 方 式 与 线 下 课 堂 类 似 性 评 分 为 3 . 4 2 ± 1 . 1 3 1 ，

而 学 习 交 流 积 极 性 评 分 为 3 . 8 5 ± 0 . 8 6 4 ， 两 者 之

间 具 有 相 关 性 ( 相 关 系 数 = 0 . 2 7 6 ， P = 0 . 0 0 8 ) ；

学 习 交 流 的 其 余 条 目 的 平 均 得 分 均 高 于 4 . 0  
( 图 3 ) 。

对于2 0 1 5级学生，直播课堂的课后测验成绩

高于课前测验成绩(65.9±11.4分  vs  62.1±12.4分，
P=0.033)；但是与2013级相比，2015级学生的眼科

学理论考试成绩(75.2±7.5分  vs 72.6±7.0分)有所降

低，差异有统计学意义(P=0.009)。

图1 学习资源的教学评价：(A)课堂内容与(B)课堂资源

Figure 1 Teaching evaluation of learning resource: (A) the content of live-streamed classroom and (B) the resource of live-streamed 

classroom
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2.3  直播课堂的满意度及影响因素

94.6%的学生认为直播课堂的吸引力与兴趣度

高，为4.65±0.582。85.9%的学生认为自己再选直

播课堂的意向度高，为4.39±0.784。91.3%的学生

表示直播课堂总体满意度高，为4.48±0.687。直播

课堂满意度总得分为13.52±1.872(图4)。

经 多 元 S p e a r m a n 相 关 分 析 ， 学 生 对 直 播 课

堂 的 总 满 意 度 与 计 算 机 操 作 熟 练 程 度 、 性 别 无

相 关 性 ( 均 P > 0 . 0 5 ) ， 但 与 其 他 5 个 变 量 均 呈 正

相 关 ， 且 学 习 满 意 度 与 课 堂 内 容 的 交 互 性 最 强

( r = 0 . 7 5 4 ) ， 其 次 为 课 程 资 源 ( r = 0 . 6 7 0 ) 、 学 习

交流 ( r = 0 . 5 1 8 ) 、平台设计 ( r = 0 . 4 7 3 ) 和平台技术

(r=0.335，表3)。

以直播课堂满意度总得分为因变量，经多元

线性回归分析，结果如表4所示，回归模型拟合优

度较好，结果可信。只有课堂内容达到了显著性

水平(P<0.001)，其可解释总满意度57.8%的变异量

(adj R2=0.578)，对总满意度起正向影响作用(标准

系数=0.687)。

图2 学习平台的教学评价：(A)平台设计与(B)平台技术

Figure 2 Teaching evaluation of learning platform: (A) the platform design of live-streamed classroom, and (B) the platform 

technology of live-streamed classroom

表1 帮助最大的学习资源分布情况(n=92)

Table 1 Distribution of learning resource that the most 

helpful (n=92)

学习资源 响应/[例(%)] 个案百分比/%

课程通知 30 (9.3) 32.6 

课程大纲 30 (9.3) 32.6 

直播课堂学习 62 (19.2) 67.4 

PPT课件 83 (25.7) 90.2 

课堂视频回放 76 (23.5) 82.6 

课程讨论与答疑 42 (13.0) 45.7 

其他 0 (0.0) 0.0 

总计 323 (100.0) 351.1 
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表2 在直播课堂中，最大的交流期望及常用交流方式(n=92)

Table 2 Maximum expectation and the commonly used way of communication in the live-streamed classroom setting (n=92)

交流内容与方式 响应/[例(%)] 个案百分比/%

交流期望

提出问题，引导学习 69 (23.1) 75.0 

课程答疑 69 (23.1) 75.0 

参与讨论，引发思考 56 (18.7) 60.9 

监督学习 17 (5.7) 18.5 

提供拓展学习的资源 59 (19.7) 64.1 

随堂测验，检测学习效果 26 (8.7) 28.3 

其他 3 (1.0) 3.3 

总计 299 (100.0) 325.1 

交流方式

微信 63 (36.4) 68.5 

QQ 15 (8.7) 16.3 

Email 18 (10.4) 19.6 

BBS 0 (0.0) 0.0 

钉钉 69 (39.9) 75.0 

很少参加交流 7 (4.0) 7.6 

其他 1 (0.6) 1.1 

总计 173 (100.0) 188.1 

图3 学习交流的评价

Figure 3 Evaluation of the learning communication
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图4 直播课堂的满意度评价

Figure 4 Evaluation of the live-streamed classroom satisfaction

表3 直播课堂满意度与应用效果的相关性分析

Table 3 Correlation analysis between the satisfaction of live-streamed classroom and the effect of live-streamed classroom 

application

纬度变量 课堂内容 课程资源 平台设计 平台技术 学习交流 总满意度

课堂内容 1.000 — — — — —

课程资源 0.806** 1.000 — — — —

平台设计 0.705** 0.665** 1.000 — — —

平台技术 0.517** 0.400** 0.555** 1.000 — —

学习交流 0.613** 0.607** 0.629** 0.565** 1.000 —

总满意度 0.754** 0.670** 0.473** 0.335** 0.518** 1.000 

**P<0.001.

表4 直播课堂满意度的回归分析

Table 4 Regression analysis of the live-streamed classroom satisfaction

模型
非标准化系数 标准化回归 

系数
t P

β的95%置信区间

β 标准误 上限 下限

常量 1.353 1.244 1.087 0.280 −1.121 3.827

课堂内容 0.281 0.053 0.687 5.345 0.000 0.176 0.385

课程资源 0.118 0.081 0.177 1.450 0.151 −0.044 0.279

平台设计 −0.190 0.114 −0.178 −1.665 0.100 −0.416 0.037

平台技术 −0.066 0.081 −0.072 −0.812 0.419 −0.227 0.095

学习交流 0.099 0.069 0.142 1.442 0.153 −0.038 0.236

模型汇总 R2=0.601，adj R2=0.578，F=25.941，P<0.001

总体满意度高

再选的意向高
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3  讨论

随着移动设备的普及、互联网技术以及云存

储的迅猛发展，自2020年初以来，全国各级学校

纷纷开展了大规模的线上教学。网络直播教学在

众多学科的教育教学中得以开展应用，同时，由

于直播教学有较大的优势，它突破了时间和地点

的限制，教学方式更加灵活多变，学生可随时随

地应用手机、电脑等获取教学资源[8]，取得了较好

的教学效果 [9-10]。但是，由于医学教育的特殊性，

如知识点多、医学理论需要与实践技能操作相结

合、教材知识需要与临床实践相结合等，直播教

学主要用于手术观摩或临床操作观摩[11-12]，因此，

医学教育仍以线下传统课堂教学为主。因新冠疫

情防控需要，开展线上应急教学成为保障医学教

学工作任务顺利完成的有效途径 [13]。对八年制临

床医学生的眼科学理论课开展了直播课堂教学，

本研究调查了直播课堂学习体验与学生期望之间

的符合程度，分析了直播课堂教学效果及学习满

意度。从研究结果来看，学生对直播课堂的总满

意 度 高 ， 学 生 对 课 堂 内 容 、 课 程 资 源 、 平 台 设

计、平台技术以及学习交流等方面均显示出较为

积极的正面评价，且各方面因素对直播课堂满意

度均有较好的正向相关性。

众所周知，教学互动有利于吸引学生的听课注

意力，激发学习兴趣，使其成为课堂教学的主体。

在线教学最大的缺点是师生之间缺乏互动 [14]，线

上资源主要以视频、音频、动画为主，不能形成

传统教学过程中师生之间的交流与互动 [15]，而录

播课堂的教学形式会影响学生的专注度，无法达

到类似传统课堂教学的互动效果 [16]。为了避免此

类情况，选择合适的软件平台设计与技术是直播

课堂教学成功的第一步。目前针对课堂互动的直

播教学平台应运而生 [14]，本研究采用了直播课堂

的在线教学形式，除了合适的移动设备和良好的

网络环境，还需要操作便利的软件，而本研究的

钉钉直播平台操作便利、支持服务以及视频画质

符合预期需求，视频流畅性、软件稳定性等方面

达到预期要求，除了完成直播课堂内容教学，还

支持实时的学习交流，有望较好地解决教学交流

问题。虽然本直播课堂的同学间交流响应度高、

老师回应也及时与有效，但是，学生的交流积极

性评分较低，且与传统线下教学交流相似性的评

分仍偏低。学生最期望的直播课堂交流内容，包

括老师提出问题及引导学习、及时课堂答疑。因

此，应当提升学生在直播课堂的交流积极性，改

善学习体验，弥补与传统课堂的差距，让学生感

受到与传统线下课堂交流方式的相似性，从而获

得更好的教学满意度。

相比传统课堂，我们还提供了引领式的课程

资源(如提供PPT预习)，便于学生预习，学生的课

前测验成绩达到(62.1±12.4)分，学生认为在学习

过程中帮助最大的学习资源为PPT课件，因此，直

播课堂提供课前预习，有助于培养学生的自控能

力和自主学习能力。同时，老师可以根据学生的

课前预习情况反馈，进一步梳理直播课堂的重点

和难点内容，来提高教学效果。除此之外，传统

课堂是一对多教学，具有即时性，学生必须紧跟

老师授课的节奏，一时难以消化的知识就可能成

为教学的盲区 [14]。相比之下，网络直播课堂可模

拟传统课堂教学场景下，教学视频可以不限次数

地反复回放、观看，学生可以根据自己的情况及

时巩固理解薄弱的教学内容。同时，生生交流、

师生交流不再局限于实体课堂，提高学生的学习

兴趣和积极性，在一定程度上提高了教学效率。

其次，直播课堂教学可以随时随地找到需要的学

习资源，可以在较短的时间内给学生呈现更多的

东西，调动了学生学习的主动性和积极性，较好

地满足了学生的学习需求，本研究结果显示课后

测验成绩得到了显著提升，说明直播课堂具有一

定的教学效果。

直播课堂教学的开展为医学教育积累了一定

的直播教学经验。信息技术发达且直播平台应用

日趋成熟，避免了平台设计与技术方面的短板，课

程资源更加多样，极大地满足了学生的需求。本研

究结果还显示：直播课堂在授课灵活性、课堂内容

难度、价值性、授课节奏、实用性及呈现方式等方

面具有更多优势，能为学生提供更多的学习支持。

但是，课堂内容对直播课堂满意度的影响是最大

的。因此，我们需要进一步充分利用网络的便利和

优势，不断充实自己的课堂内容，使直播课堂内容

变得丰富，提升课堂内容的内涵。

直 播 课 堂 尽 管 满 足 了 应 急 情 况 下 的 教 学 需

求，但是传统课堂教学向直播课堂教学的突然转

变，我们还是要面对许多问题的。一是直播课堂

的学习环境存在不可控性，很难保证学习质量；
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二是对于实践性强的课程环节缺乏实际体验，如

操作课程、临床见习等；三是直播课堂没有严格

的监考、考试环境，很难保证线上测验与考试的

公 平 。 本 研 究 2 0 1 5 级 眼 科 学 课 程 考 试 成 绩 低 于

2013级，提示直播课堂仍无法完全达到传统课堂

的教学效果。传统课堂教学可能在未来的一段时

间内仍会占据主导地位，但随着科技的发展，直

播课堂必然成为教学的重要补充[17-20]，特别是在特

殊情况，如疫情 [21]、恶劣自然条件或路途遥远无

法进行传统课堂教学的情况下。因此，随着医学

教育新时期的到来，探索和优化一套新的教学模

式，充分发挥在线直播课堂的优势和传统课堂的

实体感，对于高校医学教育改革及提升有着至关

重要的作用。

综上所述，直播课堂是一种特殊的课程表现

形式，学生的教学效果及满意度是教学的最终落

脚点。随着信息技术与教学的不断结合与发展，

在确保直播课堂内容质量的前提下，不断提升直

播课堂与传统课堂交流方式的相似性体验，提高

直播课堂学习交流的积极性，才能达到学习满意

度与教学质量的统一。
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并轨住院医师规范化培训的眼科专业学位硕士研究生 

科研能力现状与思考

王琦，杨滨滨，郭薇，原慧萍

(哈尔滨医科大学附属第二医院眼科，哈尔滨 150081)

[摘　要]	 目的：了解医学专业学位硕士(专硕)研究生培养并轨住院医师规范化培训制度下的眼科专硕科研能

力现状，并提出提升科研能力的对策。方法：对哈尔滨医科大学三所附属医院眼科学76名不同年级

专硕研究生的科研能力现状、阻碍科研学习的因素、科研训练意愿等进行问卷调查。结果：在目前

的培养模式下，专硕科研和临床知识基础相对薄弱及临床学习任务繁重是科研学习的主要障碍。 

结论：提出教学基地可以因需施教、提供多模式科研训练；强化临床诊疗培训为科研思维培养助

力；导师可以结合新时代发展背景优化科研选题策略、拓宽学生科研视野等措施。

[关键词]	 眼科；专业学位；住院医师规范化培训；科研能力现状；改进措施

Current situation and thinking of scientific research 
ability for postgraduates with professional degree in 

ophthalmology under the mode of merging  
residency training

WANG Qi, YANG Binbin, GUO Wei, YUAN Huiping

(Department of Ophthalmology, the Second Affiliated Hospital of Harbin Medical University, Harbin 150081, China)

Abstract Objective: To understand the current situation of scientific research ability of postgraduates with professional 

degrees in ophthalmology and put forward improvement measures. Methods: A questionnaire survey was 

conducted on the current situation of scientific research ability, scientific research obstacles and scientific research 

training willingness, 76 postgraduate students of different grades majoring in ophthalmology of three affiliated 

hospitals of Harbin Medical University were involved. Results: Under the merging residency training system, 

the foundation of scientific research and clinical knowledge of postgraduates is relatively weak, and the heavy 

clinical learning task were the main obstacles to scientific research of postgraduates. Conclusion: It is proposed 

that the teaching bases could provide multi-mode scientific research training to cater to students' individual 
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近 年 来 ， 为 构 建 中 国 特 色 标 准 化 、 规 范 化

医学人才培养体系，着力培养人民满意的临床医

师，我国对医学专业学位研究生教育改革深入推

进，逐步确立了住院医师规范化培训与专业学位

硕士 ( 专硕 ) 研究生教育并轨的新型培养模式 [ 1 ]。

新模式下，专硕研究生的临床实践训练与参加住

院医师规范化培训的住院医师要求一致，培养时

间和考核要求也与其同步，并轨3 3个月的临床实

践培养加速了我国应用型医疗人才输出，各种医

疗教育资源也得到充分利用，但“重临床，轻科

研”的培养特点导致科研创新能力训练不足 [2-3]，

研究生教育出现“本科化”趋势，在三级学科专业

培养中更为突出，这将影响学生未来深入解决临床

问题或难题的能力，进而影响我国应用型医学人才

的培养质量。眼科作为二级学科，并轨培养的专硕

在住院医师规范化培训期间主要在眼科内各亚专业

学科轮转，有相对更多的机会搜集课题相关临床资

料，完成临床病例的积累和随访，但科研能力依旧

暴露出不足。为评估哈尔滨医科大学眼科并轨培养

专硕的科研能力现状，本文将对在哈尔滨医科大学

学习的眼科学专硕的科研能力进行问卷调查，探析

并轨专硕在临床能力培养较好的基础上，提高科研

素质和能力的可行之策。

1  对象与方法

1.1  对象

纳入在哈尔滨医科大学附属第一、二、四医

院的7 6名在读眼科学专业学位硕士研究生作为调

查对象，所有学生对本研究均知情同意。

1.2  方法

采用电子问卷的方式进行调查。在查阅国内

外临床专业医学生培养及住院医师规范化培训管

理的相关文献，结合实际自主设计“眼科学专业

学位硕士研究生科研能力现状与分析问卷”，问

卷内容包括：1 )调查对象的基本信息，如年龄、

性别、入学方式等；2 )入学前后科研经历和研究

成果产出；3)阻碍科研学习的原因及挑战；4)对参

加科研培训的意愿及理想模式。

1.3  统计学处理

在 E x c e l 工 作 表 中 收 集 和 整 理 数 据 ， 采 用

G r a p h p a d  Pr i s m  8软件对收集的数据进行统计分

析 ， 对 问 卷 中 提 取 到 的 内 容 用 人 数 和 百 分 比 表

示，采用描述性统计分析方法，结合学生具体情

况分析时采用χ2检验。

2  结果

2.1  眼科专业学位硕士研究生基本情况

共 发 放 8 0 份 问 卷 ， 回 收 有 效 问 卷 7 6 份 ， 有

效 问 卷 回 收 率 9 5 % 。 在 问 卷 调 查 的 7 6 名 眼 科 专

硕 研 究 生 中 ， 3 0 . 2 6 % ( 2 3 / 7 6 ) 为 一 年 级 / 2 0 2 1 级

专 硕 、 3 6 . 8 4 % ( 2 8 / 7 6 ) 为 二 年 级 / 2 0 2 0 级 专 硕 、

32.89%(25/76)为三年级/2019级专硕，其中女生

占82.89%(63/76)，男生占17.11%(13/76)，年龄

23~29(中位数25)岁。通过研究生入学统一考试途

径入学的研究生占82.89%(63/76)，其余均为5+3
本硕一体化培养专业 ( 1 1 / 1 3 ) 或推荐免试研究生

(2/13)。

2.2  眼科专业学位硕士研究生的科研经历

在 所 调 查 的 7 6 名 眼 科 专 硕 研 究 生 中 ，

38.16%(29/76)的学生在硕士入学前主要以文献阅

读(16/29)、大学生创新竞赛(14/29)等方式接触过

科研学习，其中5名学生在入学前发表综述、论著

或申请专利、会议交流。入学后，81.58%(62/76)
的学生已经开始进行科研学习，48.68%(37/76)的

学生已经查阅文献、撰写综述、病例报告或荟萃

分析，19.74%(15/76)的学生已进行科研的实验方

案设计和研究，13.16%(10/76)已经开始着手撰写

学术论文或专利，但18.42%(14/76)的学生仅进行

临床学习(图1)。

needs. Not only clinical diagnosis and treatment training could be strengthened to cultivate students’ scientific 

research thinking, but scientific research topic selection strategy could be optimized by to meet the demand for 

development of times and broaden students’ scientific research vision.

Keywords ophthalmology; professional degree; residency training; scientific research ability; current situation; improvement 

countermeasures



眼科学报,  2022, 37(6)    ykxb.amegroups.com470

7 8 . 9 5 % ( 6 0 / 7 6 ) 的 学 生 已 经 确 定 学 位 论 文

课 题 类 型 ( 图 2 A ) ， 临 床 研 究 和 基 础 研 究 是 目

前 眼 科 专 硕 目 前 主 要 进 行 的 课 题 类 型 ， 也 是 大

多 数 学 生 的 理 想 课 题 类 型 ( 图 2 B ) ， 但 结 合 每

位 学 生 目 前 进 行 的 课 题 类 型 与 理 想 类 型 选 择 数

据 结 果 发 现 5 5 % ( 3 3 / 6 0 ) 的 学 生 目 前 进 行 的 研

究 类 型 与 自 己 的 理 想 不 一 致 。 尽 管 专 业 型 研 究

生 每 天 的 工 作 重 点 是 临 床 培 训 ， 但 大 多 数 学

生 在 临 床 工 作 结 束 后 都 会 进 行 额 外 的 科 研 相

关 学 习 ， 4 7 . 3 7 % ( 3 6 / 7 6 ) 的 学 生 每 周 学 习 至 少  
5  h ， 2 5 % ( 1 9 / 7 6 ) 的 学 生 每 周 学 习 1 0  h 以 上

( 图 3 ) 。

2.3  眼科专业学位硕士研究生的科研产出情况

问卷调查结果显示：入学后以第一作者身份发

表文章或国内外会议发言的学生占28.95%(22/76)，

具 体 结 果 类 型 见 表 1 ， 年 级 分 布 详 见 图 4 。

5 2 . 6 3 % ( 4 0 / 7 6 ) 的研究生表示没有经历过科研训

练 ， 其 中 4 7 . 5 % ( 1 9 / 4 0 ) 的 学 生 表 示 由 于 忙 于 临

床 没 有 参 加 科 室 或 者 课 题 组 的 科 研 训 练 ； 其 余

47.37%(36/76)的学生接受过科研训练的学生中，仍

有61.11%(22/36)的学生因为各种原因没有发表科研

论文或在国内外学术会议发言。为了解学生所从事

的课题研究类型与理想课题类型的一致性是否对科

研成果产出具有影响，我们对60名已经确定课题的

学生的科研产出情况进行分析，发现从事的课题研

究类型与理想课题类型一致的学生与不一致学生产

出的科研成果差异无统计学意义(χ2=0，P=1)，因此

我们对眼科专硕阻碍科研学习的因素进行了进一步

调查分析。

图1 研究生入学后科研经历

Figure 1 Research experience after postgraduate admission

图2 研究生目前学位论文课题类型(A)及理想的学位论文课题类型(B)

Figure 2 Current research types (A) and ideal research types (B) of dissertation topic
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2.4  阻碍眼科专业学位硕士研究生科研学习的因素

近 六 成 ( 4 5 / 7 6 ) 参 与 调 查 的 眼 科 专 硕 研 究 生

认为数据统计经验不足是进行科研学习的主要阻

碍，近半数(37/76)学生表示科研写作能力欠缺阻

碍科研成果(论文发表或国内外会议发言等)产出，

也有部分学生表示科研选题和英文文献阅读能力

限制了科研学习的进步；分别有42.11%(32/76)和

47.37%(36/76)的学生认为繁重的临床工作和薄弱

的专业基础知识的巩固需要投入更多时间，因而

科 研 学 习 时 长 受 限 ( 图 5 ) 。 在 个 人 科 研 学 习 态 度

方面，7.89%(6/76)的学生表示对科研不感兴趣；

在导师对科研学习支持方面，近六成(45/76)学生

认为导师非常关注其科研能力，且78.95%(60/76)

的 学 生 表 示 可 以 从 导 师 处 获 得 鼓 励 和 支 持 ， 但

22.37%(17/76)的学生认为有限的科研经费限制其

科学研究进行(图5)。

图3 研究生每周进行科研相关学习时间

Figure 3 Learning time spent on scientific research of 

postgraduates per week

图4 各年级研究生的硕士阶段科研成果获得情况

Figure 4 Scientific research achievements from students of different grades during postgraduate study

表1 硕士阶段科研产出情况

Table 1 Scientific research outputs during postgraduate 

study

成果类型 人数(%)

独立撰写并发表文献综述、病例报告

或荟萃分析

17 (22.37)

在国际或全国学术会议上发言或壁报

交流

8 (10.53)

发表中文核心期刊论著 3 (3.95)

发表SCI收录论文 2 (2.63)

<3 h
28.95%

3~5 h
23.68%

5~10 h
22.37%

10~20 h
15.79%

>20 h
9.21%
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2.5  眼科专业学位硕士研究生的科研需求情况

6 7 . 1 1 % ( 5 1 / 7 6 ) 的学生在入学前希望通过硕

士阶段学习提高科研能力，在剩余2 5名学生中，

60%(15/25)经历了硕士阶段学习后意识到医学生需

要科研学习，认为科学研究能够解决部分临床问题

和难题、可为未来升学和工作打基础。在科研学习

过程中，实验方法或统计分析是最突出的问题，

79.85%(60/76)的学生面临该困扰，课题设计和文章

撰写也是科研学习的困难所在(图6A)。对于自身科

研短板，学生们更倾向于向导师或者高年级学生请

教或通过讲座及网络资源来提升科研能力(图6B)。

鉴 于 学 生 自 认 为 科 研 能 力 不 足 的 现 状 ， 我

们进一步问卷调查了学生对教学医院提供的科研

培训内容、形式、时间及频率的期望，七成以上

学生希望获得涵盖科研设计、数据收集、统计及

论文撰写的系统科研培训(图7A)，倾向于在研一

阶 段 至 少 每 2 周 获 得 1 次 培 训 ( 图 7 B ， 7 C ) ， 相 比

于医院提供的不定时大型讲座 ( 3 3 / 7 6 ) 和纸质书

籍( 3 3 / 7 6 )，定时小型研讨会( 5 4 / 7 6 )及教学录像

(48/76)的科研教学方式更受学生青睐。

图5 研究生对阻碍科研学习事件的认同度

Figure 5 Postgraduates’ level of agreement with various statements pertaining to research barriers

图6 研究生科研学习中遇到的问题(A)及倾向解决方法(B)

Figure 6 Problems encountered in scientific research study (A) and corresponding solutions would like to taken by postgraduates (B)

缺乏统计分析经验，阻碍我推进科学研究
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3  讨论

本问卷调查研究结果显示：眼科专业学位硕

士研究生入学前，虽然有部分学生接触过科研学

习，入学后科室和课题组也开展科研培训，但仍

然有较大比例的专业学位研究生科研产出较少，

主要原因是学生科研基础薄弱，接受系统科研训

练的学生较少，并且主要学习时间在临床，繁忙

的临床工作和专业知识不足使其难以有精力和安

排足够的时间进行科研学习。虽然受多种原因影

响，但学生仍然渴望定期开展科学研究的讲座，

期待获得系统的科研训练。

本 调 查 发 现 学 生 主 要 面 临 的 问 题 是 实 验 设

计、统计方法、撰写文章的困难、统计软件不熟

练等，与国内外其他医院报道的住院医师对科研

技能的需求一致 [3-5]，且在统计方面能力欠缺更为

突出，因此应关注学生的切实科研需求，因需施

教，提供统计分析方法及软件等科研辅助工具的

高效指导，以及涵盖文献阅读和检索、实验课题

设计、文章撰写和投稿技巧的实用、系统的学习

资源，可以考虑在一年级阶段以学生最青睐的定

期小型研讨会方式进行，并做好视频记录以方便

忙于临床错过培训的学生观看及高年级学生查缺

补漏。

本 调 查 发 现 只 有 4 7 . 3 % 的 学 生 会 采 取 自 学 的

方式解决科研学习中遇到的问题，因此除了组织

以上需求的相关讲座，还要注重专硕自主学习能

力的培养，通过布置题目、自学后，辅以汇报讨

论的形式使专硕掌握科研基本方法，逐步引导和

培养独立解决问题的能力；定期开展文献抄读及

课题汇报的研讨式教学，探讨研究设计合理性、

结果分析严谨性及未来深入研究的可能性；同时

可以结合导师制联合以团队为基础的教学、以问

题为导向的教学方式结合微课教学法等多模式教

图7 研究生理想的医院科研培训课程内容(A)、培训频率(B)、开课年级(C)及形式(D)

Figure 7 Ideal contents (A), frequency (B), start training phase (C) and forms (D) of scientific research courses from hospital of 

postgraduates

90

80

70

60

50

40

30

20

10

0

100

90

80

70

60

50

40

30

20

10

0

80

70

60

50

40

30

20

10

0

百
分

比
/%

百
分

比
/%

百
分

比
/%

 

50.00%

文献查阅              选题指导                科研设计           数据收集技巧         统计手段              论文撰写

一年级                       二年级                      三年级 不定时大型讲座    定时小型研讨会       教学录像                  纸质书籍

88.16%

23.68%

48.68%

71.05%

63.16%

43.42%

11.84%

64.47%

78.95% 78.95% 82.89%
76.32% 三个月一次，

4人，5.26%

每月一次，
11人，14.47%

每周一次，
36人，
47.37%

每两周一次，
25人，
32.90%

A

C D

B



眼科学报,  2022, 37(6)    ykxb.amegroups.com474

学方式启蒙科研学习 [6-8]。也可以定期举办科研论

坛，发挥青年论坛在住院医师规范化培训中科研

能力提高的作用，综合提高学生科研水平 [9-10]。

培养以社会需求为导向的高层次医学人才是

临床专业学位研究生一直以来的培养目标，在从

治疗为主到兼具预防治疗、康养的生命健康全周

期医学的新理念背景下，加强硕士专业学位研究

生临床科研思维能力的培养、瞄准医学科技发展

前沿、拓宽医学生国际视野是“新医科”的研究

生培养目标 [11]。在保证临床综合能力培养计划完

成的前提下，基于临床问题的科研选题更适合于

专业型硕士研究生，更有助于培养学生尝试挑战

传统观念、开展技术创新的研究工作[2]，也更符合

大多数学生对于科研类型的期望。虽然本调查发

现55%的学生目前开展的研究类型与理想不一致，

但对科研产出并无影响，因此导师帮助学生综合

考虑学位类型培训要求和课程安排特点，加以有

效引导，有望高效提升专硕科研水平。

本调查发现：在硕士入学前对科研能力没有

明确要求的学生在接触临床工作后，60%的学生意

识到科研学习的重要性，因此在临床教学中，导

师丰富的临床经验在发挥弥补学生专业知识短板

的同时，也要注重培养学生临床科研兴趣，引导

学生在临床实践中寻找存在的问题和如何通过科

研手段解决当前问题，让学生意识到疗效评估、

数据分析、手术技巧改进等方面都存在大量的科

研需求，眼保健、眼病预防、改善视觉质量维度

也有许多亟待改进的方向。选题时也要结合眼科

的专业特点，独立的专科影像学检查可以提供丰

富数据资源，新的诊断方法和手术模式的发展可

以提供不断优化的医疗服务模式，融合人工智能

新方法、对接精准医学新理念的科研选题指导，

有助于学生发挥学科优势，促进临床为导向的科

研思维形成。

同 时 ， 除 引 导 作 用 外 ， 导 师 也 要 注 重 发 挥

督促、监督作用。在对年级科研成果的统计中发

现 ， 三 年 级 学 生 作 为 半 年 后 即 将 毕 业 学 生 ， 仅

60%具有科研成果(图4)，且12/25的学生尚未开展

课题研究(图1)，学校对专硕毕业不做课题研究成

果的硬性要求可能是学生课题推进效率低的原因

之一 [12](哈尔滨医科大学对于专硕研究生毕业要求

为在中文核心期刊或SCI收录期刊上发表1篇论文

(包括综述)，但也反应了部分导师对学生科研水平

要求低、管理松懈的情况，与本调查结果一致。

美国眼科住院医师培训项目已将组织正式的

教学讲座作为培训的核心要求，但在中国，眼科

临床知识及治疗原则的培训并不常见 [ 1 3 - 1 4 ]，专硕

学生在为期3 4个月的研究生学习阶段，需要完成

33个月的临床轮转和考核，有调查 [15]表明专硕的

生活压力主要来源于学业压力和科研压力，且前

者显著高于社会规培生 ( 8 5 . 1 %  v s  5 7 . 9 % ) ，本研

究中也有47.37%的学生认为自己临床知识薄弱，

需要临床工作结束后系统学习专业知识应对日常

的临床工作，因而限制其投入更多的精力于科学

研究。而眼科研究生本科阶段专业几乎均为临床

医学专业，入学前接受的眼科理论教学和临床实

习课时远远少于内外科、神经病学等二级学科，

眼科专业基础知识相对薄弱。哈尔滨医科大学附

属第二医院眼科为高效提高专硕的临床知识的掌

握、促进专硕的文献阅读能力，在每个工作日正

式上班前安排10~30 min的晨间学习，形式上包括

专家临床知识讲座、学生进行文献抄读和住院医

师规范化培训大纲要求掌握的疾病知识分享，为

专硕循序渐进地掌握临床疾病的诊治、了解国内

外新进展和存在的问题等提供了一定帮助。45%的

专硕学生表示很有收获、坚持积极参加，但在临

床工作繁忙时，24%的学生会选择放弃参加培训、

忙于临床。因此，各级医师应在学生轮转期间保

证临床指导效果 [16]，教学基地应调整临床专业知

识的培训时间和模式，结合网络信息平台教学优

势帮助学生夯实临床理论和实践基础 [ 1 7 - 2 0 ]。临床

学习困难的解决不仅可以减轻学生学业压力、免

受临床问题长期困扰，更可以为科学探究提供理

论基础，帮助学生在迅速掌握疾病常规诊疗的基

础上，关注临床工作中的难题和争议点，激发科

学探究的兴趣。临床基本问题的高效解决也有助

于学生投入更多的精力去思考优化临床诊疗的方

法、发现临床诊疗中的问题并提出解决问题的科

学假设。

综 上 所 述 ， 大 部 分 眼 科 专 硕 对 于 科 研 过 程

中遇到的问题有着清晰的认识，薄弱的科研基础

会阻碍科学研究的进程，规培轮转带来的临床工

作压力、补充临床专业知识的学习需求导致自身

可支配时间较少。因此结合本次调查结果，今后

还需要丰富讲座内容、调整学习模式、合理安排

教学时间，联动研究生管理、教师指导、学生自

学，实施更有针对性的举措。

并轨住院医师规范化培训的眼科专硕培养需
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要培训基地和导师在遵循临床实践和科研活动有

效结合的前提下，提供充分的科研课程和学术交

流机会，夯实临床基本功、推进临床为导向的科

研指导，努力实现临床技能和科研能力的相互促

进，培养一流医学人才，服务健康中国建设。

由于调查对象仅针对哈尔滨医科大学附属医

院，眼科专硕人数有限，未对不同年级专硕进行

多角度分层分析，今后还需要扩大调查人数，获

得更多有益的数据。
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督导式教学门诊在眼科住院医师规范化培训中的实践

陈迪，于伟泓，张潇，张美芬

(中国医学科学院北京协和医学院北京协和医院眼科，北京 100730)

[摘　要]	 目的：探讨督导式教学门诊在眼科住院医师规范化培训中的具体实践和教学效果。方法：通过

合理排班、限制号源等措施设立每周固定的督导式教学门诊时间，安排老师和学员出诊；在

教学门诊开展4个月后，通过问卷调查和临床技能考核的形式采集反馈意见并评估教学效果。

结果：共 有 1 6 名 老 师 和 8 名 学 员 参 加 了 督 导 式 教 学 门 诊 ， 调 查 问 卷 结 果 显 示 1 0 0 % 的 带 教 老 师

和学员认可该教学模式，参加过教学门诊的学员临床技能考核得分显著高于对照组( t = 3 . 6 3 1，

P<0.05)。结论：督导式教学门诊应用于眼科住院医师规范化培训具有实际可行性，并可以提高

学员的临床技能水平。

[关键词]	 眼科；教学门诊；住院医师规范化培训

Application of supervised teaching clinic in standardized 
training of ophthalmology residents

CHEN Di, YU Weihong, ZHANG Xiao, ZHANG Meifen

(Department of Ophthalmology, Peking Union Medical College Hospital, CAMS & PUMC, Beijing 100730, China)

Abstract Objective: To explore the application and effects of supervised teaching clinic in standardized training of 

ophthalmology residents. Methods: A weekly supervised teaching clinic was set through reasonable scheduling 

and limiting the registration numbers. After 4 months of application, feedbacks were collected through 

questionnaire survey from both the teachers and residents. Clinical skills assessments were also taken to evaluate 

the teaching effect. Results: A total of 16 teachers and 8 residents participated in the supervised teaching clinic. 

The results of the questionnaire showed that 100% of the teachers and residents agreed with the teaching mode. 

The clinical skill assessment scores of the residents who participated in the teaching clinic were significantly higher 

than those of the control group (t=3.631, P<0.05). Conclusion: The application of supervised teaching clinic in 

standardized training of ophthalmology residents is feasible and can improve the clinical skills of the residents. 
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门诊是临床医生工作的重要场所。随着医疗

水平的进步和医保政策的引导，越来越多的眼科

疾 病 可 以 通 过 门 诊 诊 治 解 决 ,  尤 其 是 近 年 来 日 间

手术在眼科得到了蓬勃发展，需要住院治疗的眼

科患者越来越少，眼科住院医师很难通过病房教

学参与疾病全病程管理；而住院患者病情往往较

重，导致病房教学的疾病谱存在严重偏倚，眼科

住院医师也很难通过病房教学参与常见病、多发

病的诊治全过程 [1-2]。因此，门诊教学在眼科临床

教学中的地位变得越来越重要，是培养眼科医师

职业胜任力的重要途径，也是眼科住院医师规范

化培训(简称规培)的重要组成部分[3-4]。

教学门诊包括观摩式、助手式和督导式3种形

式。督导式教学门诊要求学员相对独立地完成接

诊患者的全过程，向带教老师汇报病例，与老师

共同决策下一步诊疗计划，并与患者完成沟通的

全过程[5]。这是一种以住院医师为中心，培养住院

医师在真实临床场景中运用知识技能能力的门诊

带教模式，属于医学教育“米勒金字塔”的塔尖

部分，具有较高的临床带教意义[6]。本研究探讨在

眼科住院医师规培过程中设立督导式教学门诊的

实践过程和教学效果，现就相关结果汇报如下。

1  对象与方法

1.1  对象

选择在中国医学科学院北京协和医学院北京

协和医院眼科接受住院医师规培的第2、3年学员

共15名，随机选择其中8名参加教学门诊，7名暂

不参加教学门诊；带教老师为3年以上主治医师9
名、副主任医师3名及主任医师4名，共计16名。

1.2  教学门诊具体实践过程

设立每周五下午为固定的教学门诊时间，每

次安排1名带教老师和2名学员出诊，带教老师和

学 生 比 为 1 : 2 。 学 员 按 月 轮 换 ， 每 月 出 诊 学 员 固

定；带教老师每周轮流排班，每月出诊的带教老

师亚专业各不相同，使得学员看到的病种更加丰

富全面。教学门诊号源设置上限为1 2个。教学门

诊分为准备、观察评估、展示和反馈4个阶段，首

先开诊前10 min由带教老师向学员讲解教学目的、

要求、门诊礼仪和门诊常见疾病处理原则；随后

由学员独立完成问诊和查体步骤，向老师汇报病

情；接着老师复核学员临床诊治过程并与学员讨

论治疗方案，保障临床医疗的安全与质量；最后

由老师向学员反馈存在的问题和改进的方向。

1.3  教学效果评价与反馈

教 学 门 诊 开 展 4 个 月 后 ， 通 过 问 卷 调 查 的 形

式分别采集带教老师和学员的反馈意见和参加意

向；并举行临床技能考核，对参加过教学门诊学

员(参与组)和暂未参加教学门诊学员(对照组)的临

床技能进行评估。本研究采用实战式临床演练评

估住院医师临床技能，即随机抽取患者考核住院

医师问诊、查体、病例总结汇报及书写能力，考

官根据提前设定的评估标准对住院医师进行打分

并形成反馈意见。具体评估项目包括医患沟通能

力、操作技能评分、辅助检查分析、病历书写和

现场提问等方面，总分100。

1.4  统计学处理

采用SPSS 23.0软件分析数据。对于正态分布

的计量资料以均数±标准差(x±s)描述，采用独立样

本t检验；计数资料采用百分比表示。以P<0.05为

差异有统计学意义。

2  结果

2.1  问卷调查反馈

参与教学门诊的16名带教老师和8名学员均参

与了问卷调查。针对带教老师的调查问卷结果显

示：所有老师认为开展教学门诊很有必要，督导

式教学门诊在教学效果和形式上优于传统门诊带

教并且可以提高学员的临床独立诊疗能力、医患

沟通能力和临床决策能力，并愿意继续参加教学

门诊；87.5%(14/16)的老师认可督导式教学门诊可

以提高学员的职业素养(图1A)；50%(8/16)的老师

认为督导式教学门诊额外占用很少部分的临床工

作时间(图1B)；68.8%(11/16)认为对带教老师门诊

工作量和绩效完全没有或基本没有影响(图1C)；

62.5%(10/16)完全不担心或基本不担心患者有意见

(图1D)；在进一步改进方面，56.3%(9/16)的老师

希望可以提前筛选患者，50%(8/16)认为学员出诊

前应做好充分准备，43.8%(7/16)认为需要合理增

加出诊单元，37.5%(6/16)认为可以进一步减少号

源，31.3%(5/16)的老师希望一对一带教。此外老

师还反馈学员对部分专业性较强的疾病认识不全

面、检查及治疗原则掌握不足、临床思维较为欠
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缺等不足之处，认同教学门诊是学员从跟诊到独

立出诊的较为完善的过渡模式。

针 对 学 员 的 调 查 问 卷 结 果 显 示 ： 所 有 学 员

认为参加督导式教学门诊很有必要，在教学效果

和形式上优于传统门诊带教，参加教学门诊提高

了临床独立诊疗的信心、疾病的诊治水平、医患

的沟通能力、临床的决策能力和医师职业素养，

并对教学门诊的安排、带教老师的教学态度和水

平表示满意，并表示愿意继续参加教学门诊，其

中8 7 . 5 % ( 7 / 8 )的学员表示非常愿意继续参加；在

不同职称带教老师方面，3 7 . 5 % ( 3 / 8 )的学员表示

中级职称带教更好，3 7 . 5 % ( 3 / 8 )表示无法判断，

12.5%(1/8)表示高级职称带教更好，12.5%(1/8)表

示没有区别；学员认为中级职称老师带教更好的

原因一是病种以常见病为主，病种比较丰富，且

多为首诊患者，所遇到的病种与自己出诊比较类

似，增加常见门急诊疾病的认识和诊疗水平；二

是与老师相处起来更放松、更接近，可以互相探

讨学习经过和诊疗思路，老师更容易理解学员并

从学员的角度给予辅导；学员认为高级职称老师

带教更好的原因包括患者往往病情复杂、检查齐

全，一定程度上教学意义更大，可以学到更多亚

专业的诊疗思路，并且更加强调人文关怀。在进

一步改进方面，75.0%(6/8)的学员认为需要提前筛

选合适患者，62.5%(5/8)希望增加教学门诊机会，

37.5%(3/8)希望出诊前老师提前和学员沟通接诊注

意事项，25.0%(2/8)认为可以进一步减少号源。此

外，学员还表示参加教学门诊是非常好的主动学

习模式，老师的言传身教受益终身，希望在老师

何时进行干预方面制订更加个性化的带教规范。

2.2  教学效果评估

在8名学员完成4次督导式教学门诊轮转后，

举 行 临 床 技 能 考 核 ， 参 与 组 的 技 能 考 核 得 分 为

96.25±1.48，对照组得分为92.79±2.19，差异有统

计学意义(t=3.631，P<0.05)。

图1 带教教师对教学门诊开展情况调查问卷的反馈(n=16)

Figure 1 Questionnaire feedback of the teachers regarding supervised teaching clinic (n=16)
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3  讨论

门诊教学是培养合格眼科医师的重要途径。

传统门诊带教往往以助手式带教为主，由于教学

医院门诊患者众多，学员大多只负责问诊、书写

病 历 或 者 开 具 医 嘱 等 书 面 工 作 ， 甚 至 连 检 查 患

者的时间都没有，这导致学员的临床学习大大受

限。本研究通过合理排班、限制号源等措施，充

分利用科室优质的教学资源，在保证临床工作量

的前提下设置督导式教学门诊，得到了带教老师

和学员的积极响应及一致认可，获得了较好的教

学效果，具有实际可行性和可持续性。

督导式教学门诊可以充分发掘学员的学习主

动性，锻炼学员独立接诊的能力，让学员逐渐脱

离“请示上级医师”的思维依赖性。与住院患者

不同的是，门诊患者多为首诊病例，甚至没有做

过任何化验检查，因此学员可以摆脱既往诊断的

影响，真正的从临床症状出发进行诊断和鉴别诊

断 ， 从 而 有 效 地 锻 炼 临 床 思 维 [ 7 - 8 ]。 除 了 医 疗 诊

治方面的能力锻炼，教学门诊还能通过临床真实

场景磨练学员的医患沟通、人文关怀等方面的能

力，而这正是成为一名优秀临床医师必不可缺的

素质[9-10]。 
教学门诊开展过程中比较担心的是带教是否影

响临床工作以及患者是否会有意见。本研究通过合

理排班，安排多位老师轮流出诊，大大减少了对个

人门诊量的影响，大部分老师都认为教学门诊不影

响临床工作量；通过限制号源，创造充裕的门诊带

教时间，使得老师、学生和患者有充分的沟通交流

和问诊查体时间，而这使得大部分患者对教学门诊

这种就诊形式相当满意 [11]；并且选择常规门诊量

较少的周五下午设置教学门诊，避免对临床工作

造成额外负担，虽然这样使得接诊的患者多为轻

症疾病，但这正是教学门诊的意义所在，即增加

对常见多发病诊治流程的认识，而疑难重症的学

习可以通过病房带教得到补充[12]。

本研究还探讨了不同职称医师带教的区别。

虽然一般认为高级职称医师的教学门诊可能更具

有带教意义，但通过本研究的学员反馈发现，中

级职称医师带教也具有独有的优势，如病种更加

丰富、常见病更多见、师生沟通更加充分等。一

些较低年资的医师带教教学门诊时常担心自己缺

乏良好的教学能力，怕说错了误导学生或者担心

学生的问题自己不能解决等，其实有这种担心的

老师已经具备了成为优秀带教老师的资质，通过

教学让老师回顾基础知识和基本技能，这正是一

个教学相长的过程。对于老师进行干预的时机，

一般需要在学员完成问诊查体过程、形成自我判

断后再进行必要的干预，老师在带教过程中应避

免过早干预而影响学员建立独立思维[5]。

当然教学门诊所反映出的问题更是值得我们

思考和进一步改进的，如限制挂号数量、提前筛

选患者、进一步增加教学门诊单元等。本研究的

不足之处在于样本量较小、带教老师的指导思路

和行为有待规范以及临床技能评价方法不够客观

完善，这都有待进一步研究进行探索。

总 而 言 之 ， 督 导 式 教 学 门 诊 应 用 于 眼 科 住

院 医 师 规 范 化 培 训 中 可 以 提 高 学 员 的 临 床 技 能

水 平 ； 通 过 合 理 排 班 、 限 制 号 源 、 轮 流 出 诊 等

多 种 措 施 可 以 实 现 长 期 可 行 的 教 学 门 诊 临 床 实

践机制。
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眼科医师规范化培训期间科研能力现况调查

封康1，展晶莹2，张亚欣3，陈跃国1

(1. 北京大学第三医院眼科，北京 100191；2. 北京理工大学人文与社会科学学院，北京 100081； 

3. 天津医科大学总医院眼科，天津 300052)

[摘　要]	 目的：了解眼科住院医师在规范化培训期间的科研培训现状及需求，为今后开展住院医师科研能

力相关课程提供科学依据。方法：采用横断面调查的方式，在2021年7月间对北京大学第三医院

眼科中心42名住院医师进行问卷调查，对结果进行数据分析。从科研现状、科研能力及科研需求

3个方面来进行分析，其中科研能力通过常规科研技能掌握程度和软件的使用情况来评分，最后将

各项得分汇总得到的分数为科研能力得分。对科研现状及可能能力得分进行了相关分析，其他数

据按数据类型选择对应的分析方法。结果：共42名北京大学第三医院住院医师参与了问卷调查，

其中男20名，女22名，平均年龄25岁。有90.5%的住院医师参与过科研工作，而科研内容主要来自

及导师布置(90.5%)。只有14.3%的住院医师具备良好的科研能力(科研能力得分在18分及以上)。

此外，有92.9%的住院医师认为临床研究有助于临床技能的理解，97.6%的参与者认为非常有必要

进行临床研究方法的继续教育培训。结论：眼科住院医师科研能力普遍偏低，目前的规范化培

训不能满足住院医师科研能力培养的需求，在课程设计及内容安排上需要更广泛更具实际意义的  

拓展。

[关键词]	 眼科；住院医师培训；科研兴趣；科研能力；科研需求；横断面调查

Exploration on the methodology ability of standardized 
training of ophthalmologists
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Abstract Objective: To understand the current situation and needs of scientific research training for ophthalmologists 

in general hospitals during standardized training, and to provide scientific basis for the future development of 
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当代我国研究生教育进入了从快速发展迈向

高质量发展、从不断改革迈向全面系统改革的阶

段。对于医学研究生教育更要突出“研”字，创

新意识、科研精神与能力的培养是研究生教育的

本质。我们应更好地推进眼科领域教育教学改革

与人才培养，重点培养学生的科研能力，促进学

生长足发展，以适应新时代的要求。

住院医师是未来医务工作者的储备军，住院

医师的规范化培训直接影响未来医务工作者的工

作质量及水平。目前的培训内容主要集中在临床

技能方面，而一个合格的医务工作者不仅仅要有

过硬的诊治技术，还要有较高的理论研究水平。

医学的发展离不开对实践技能的掌握，而推动技

能发展的原动力便是日常提出临床问题及其与科

学研究之间对立统一的螺旋式前进关系。发现问

题–提出问题–解决问题–实践应用–发现问题，如

此紧密的闭环式结构决定了医师培训内容决不能

仅仅以培养合格的门诊医生或是手术医生为最终

目标。全面发展、提高综合素质才是综合性医院

住院医师培训的永恒之目标。医院服务的对象是

人的健康，医学的教育也需要精英的教育 [1-3]。医

务工作者在日常工作中，不仅要认真完成临床工

作，也需要从临床工作中提炼科学问题并致力于

科学研究，以期提高临床诊治技能和服务水平。

国外有研究 [ 4 ]显示：患者对视力的在意程度远高

于身体其他部位的病痛。在众多医学学科中，眼

科是精细化程度较高、亚专业分科较为细化的学

科。近年来，随着光学器械的发展，眼科的发展

也进入了前所未有的黄金期。这就要求眼科临床

和科研工作人员不仅要有娴熟的临床技能，更要

具备一定的科研思维和能力，只有这样才能不断

提升临床检查、诊疗和护理技术，更好地为广大

患者服务。

本研究以北京大学第三医院眼科住院医师为

研究对象，通过横断面研究，了解目前医师培训

现状，从各个角度评估参与者的科研能力，从内

在联系的角度分析造成目前住院医师科研能力薄

弱的本质原因，以期为今后的眼科住院医师规范

化培训课程设置及安排提供科学依据。

1  对象与方法

于2021年7月采用横断面研究的方法，在北京

大学第三医院60名住院医师中发放问卷，其中42名

住院医师愿意参与本研究。采用手机网络终端问

卷星App(https://www.w jx .cn/)填写问卷(https://
www.w jx .cn/v j/YDAwQNe.aspx)进行调查。调查结

束后，将问卷星内容导出至SPSS统计软件进行数

courses to improve the scientific research capabilities of residents. Methods: A cross-sectional survey was used 

to conduct a questionnaire survey among 42 residents in the Eye Center of Peking University Third Hospital 

in July 2021, and the results were analyzed. We conduct research from three aspects: scientific research status, 

scientific research ability and scientific research needs. The scientific research ability is scored by the mastery 

of conventional scientific research skills and the use of software. Finally, the score obtained by summarizing the 

various scores is the scientific research ability score. Correlation analysis is carried out on the status of scientific 

research and possible ability scores, and the corresponding analysis methods are selected according to the data 

type for other data. Results: A total of 42 residents of Peking University Third Hospital participated in the 

questionnaire survey, including 20 males and 22 females, with an average age of 25 years. 90.5% of residents have 

participated in scientific research, and the content of scientific research mainly comes from the arrangement of 

supervisors (90.5%). Only 14.3% of residents have good scientific research capabilities (research ability scores of 

18 points and above). In addition, 92.9% of residents believe that clinical research is helpful to the understanding 

of clinical skills, and 97.6% of participants believe that it is necessary to conduct continuing education and training 

on clinical research methods. Conclusion: The scientific research ability of ophthalmology residents is generally 

low. The current standardized training cannot meet the needs of the residents’ scientific research ability training. 

The curriculum design and content arrangement need more extensive and practical expansion.

Keywords ophthalmology; resident training; research interests; research capabilities; research needs; cross-sectional study
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据分析，利用GraphPad进行数据可视化处理。采

用Pearson卡方检验对计数资料进行统计分析。

本研究涉及了人口统计学资料，主要包括性

别、年龄、职称等变量，还包括科研能力的相关

问题，主要围绕住院医师科研现状、科研知识技

能储备及科研需求等3个方面展开讨论。为便于客

观分析和掌握参与人员的科研能力，本研究采用

量化得分的方法，即从临床研究方法的掌握、统

计学方法的掌握、简单的数据分析、数据库的设

计、常规课程的学习及常规课程内容的运用5个方

面进行打分，通过对不同技能的掌握情况来计算

每一位参与者获得的分数，最后综合得分即为科

研能力得分。结合临床经验，得分为 5 ~ 1 0 ( 含 1 0
分)的住院医师一般可在导师指导的情况下少量参

与课题研究，而得分在10~18的住院医师可而在导

师指导下参与大部分课题研究工作，得分>18的住

院医师则可基本独立开展课题研究。

2  结果

共 纳 入 住 院 医 师 4 2 名 ( 男 2 0 名 ， 4 7 . 6 % ； 女

2 2 名 ， 5 2 . 4 % ) ， 全 部 来 自 北 医 三 院 眼 科 。 年 龄

25±2.6(22~32)岁，其中23~25岁的住院医师最多，

占总人数的61.8%(n=26)。在所有参与者中，八年

制学生数量最多，达47.6%(n=20)，其次是临床硕

士及博士，占比为35.7%(n=15)，基地培训医师及

本院医师数量相对较少，仅为11.9%和4.8%。工作

年限为2±1.6(0~7)年，其中工作1~3年的参与者数

量最多，占总人数的71.4%(n=30)。

95.2%(n=40)的参与者更倾向于开展临床类课

题，而仅4.8%(n=2)的参与者倾向于开展基础类研

究。从未参与过临床研究的占9.5%(n=4)，参与过

他人开展的课题的占66.7%(n=28)，而独立从事过

临床研究的占23.8%(n=10)。参与者所参与的科研

内容有90.5%(n=38)来自导师布置的课题，而只有

9.5%(n=4)的参与者所做科研为自己遇到的临床问

题。当遇到临床问题时，59.5%(n=24)的住院医师

会选择询问上级医师。而对于基本的科研必备技

能，有90.5%(n=38)的参与者了解随机抽样方法，

81.6%(n=34)的人了解质量控制，78.6%(n=33)的参

与者了解样本量计算，而阅读过5篇以上(国内或

国外期刊)专业领域文献的参与者占82.4%(n=28)。

当遇到临床问题时，90.5%(n=38)的人会提出来，

83.3%(n=35)的人知道如何处理。

为了客观衡量参与者科研能力的综合素质，

本研究从临床研究方法的掌握、统计学方法的掌

握、简单的数据分析、数据库的设计、常规课程

的学习及常规课程内容的运用5个方面进行打分。

科研能力平均得分为14.5(7~20)(满分36)。7.2%的

参与者得分为5~10，可以在导师的指导下参与课

题研究，不具备独立完成科研工作的能力，科研

素质较差；有78.5%的住院医师得分为10~20，可

以在导师指导下基本独立完成科研工作，具备基

本的科研素质；只有14.3%的住院医师得分≥18，

具备独立完成科研工作的能力，具有良好的科研

素质。

针对目前医院的培训方式和内容，97.6%的参

与者认为非常有必要进行临床研究方法的继续培

训(图1 )。同时，9 2 . 9 %的住院医师认为临床研究

有助于临床技能的理解(图2)。而关于培训形式，

47.6%的住院医师倾向于小讲课形式，26.2%的人选

择导师团队聘请方法学副导的形式，而14.3%的参

与者希望学校或医院组织大课来专门讲解，只有

11.9%的住院医师选择一对一辅导的形式(图3)。在

培训内容方面，35.7%的参与者最想学的科研方法

内容为临床研究顶层设计，26.2%的人想学数据分

析，有意愿学习数据可视化方法和数据分析软件

的住院医师均为16.7%，而期望学习荟萃分析和文

献综述的人只占4.8%(图4)。

图1 在医师规范化培训过程中是否需要有临床研究方法学

的继续教育

Figure 1 Whether continuing education in clinical research 

methodolog y is needed in the standardized training of 

physicians
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在 所 有 临 床 研 究 方 法 中 ， 对 于 临 床 试 验 这

一基本研究方法的了解和运用程度不足半数，仅

4 7 . 6 % 的人能到达要求。而在统计学方法的掌握

上， t检验、χ 2检验和方差分析作为最基本最常用

的统计方法，掌握人数可占到 8 0 % 以上，而对于

正态性检验和 logist ic回归分析，仅64.3%和57.1%

的参与者了解并能进行运用。本研究共考虑了9种

常见的数据分析软件，其中掌握度最好的为E xcel

和SPSS，掌握率分别为83.3%和92.9%，对Stata、

MedCalc、Minitab、SA S及Graphpad Prism其他软

件的掌握程度均不佳。在数据库的设计方面，能

利用Excel和SPSS建立数据库的人数较多，分别达

到83.3%和66.7%，而对列出的Access、Ep idata及

Stata软件掌握程度并不好。作为医学硕士基础课

程，流行病学与医学统计学的课程覆盖率最高，

而作为选修和自学内容的医学统计软件和相关作

图 软 件 的 学 习 则 人 数 较 少 ， 而 对 于 应 用 较 多 的

E xcel数据整理和分析以及荟萃分析和系统综述的

课程近1/3的学生都进行过学习。虽然临床流行病

学和医学统计学的覆盖率很高，但是能够学以致

用，熟练运用两门学科的人数却只占约 5 0 % ，而

对于非常规教学内容的统计学软件、画图软件及

Excel数据整理和分析的运用也接近于50%。此外，

荟萃分析和文献综述的运用情况相对较低，只有

19%的住院医师能够熟练运用(图5)。

图2 临床研究是否对临床技术的理解有所帮助

Figure 2 Clinical research contribute to the understanding of 

clinical techniques

图3 最渴望的科研方法学继续教育形式

Figure 3 Most desired form of continuing education in 

research methodology

图4 最想学习的科研方法课程内容

Figure 4 Course of scientific research methods that you most 

want to learn

图5 临床研究基本技能掌握情况(CRF：病例报告表)

Figure 5 Mastery of basic skills in clinical research (CRF: Case 

Report Form)

100.0%

90.0%

80.0%

70.0%

60.0%

50.0%

40.0%

30.0%

20.0%

10.0%

0.0%

92.9%

7.1%

有帮助 没有帮助

小讲课
一对一辅导
学校组织大课
聘请方法学副导26.2%

14.3%

11.9%

47.6%

顶层设计
数据分析
数据可视化及软件
Meta分析及系统综述

35.7%

26.2%

16.7%

4.8%

Logistic回归

正态性检验

方差分析

卡方检验

t检验

样本量计算

质量控制

随机抽样方法

CRF

临床试验

队列研究

病例对照研究

横断面研究

64.3%

83.3%

95.2%

97.6%

90.5%

81.0%

90.5%

52.4%

47.6%

81.0%

85.7%

88.1%

0%          20%          40%          60%         80%         100%

57.1%

35.7%

16.7%

4.8%

2.4%

9.5%

19.0%

9.5%

47.6%

52.4%

19.0%

14.3%

11.9%

42.9% 是    否



眼科学报,  2022, 37(6)    ykxb.amegroups.com486

3  讨论

科研兴趣是住院医师科研活动中最积极的心

理成分，是推动研究生投身科研的强大动力[5]。科

研兴趣并非与生俱来，如何激发学生产生科研兴

趣一直以来都是国际各界导师及教育部门研究的

重点课题 [5-7]。住院医生是未来医学事业发展的中

坚力量，培养浓厚的科研兴趣是医学高等教育中

的重要组成部分[7]。此外，住院医师中的主要部分

是临床医学专业学位研究生，该类型住院医师的

培养目标是为临床一线输送具备合格临床能力与

科研能力的应用型人才，而科研能力是研究生必

须具备的核心能力，其中科研思维又是科研能力

的重要组成部分[8]。

临床医学研究生科研能力的培养一直都有重

要的意义，而现阶段在培养研究生的过程中仍存在

着许多不足[1,9-10]。教育部规定临床医学专业型硕士

研究生必须在完成自身硕士课程的同时参加为期 
3年的住院医师规范化培训，并且需要通过相应的

考核，这一规定完全改变传统的临床专业型硕士

研究生的培养模式 [10]。近年来，国家不断推进教

育体制改革，将临床专业学位研究生培养纳入住

院医师规范化培训体系，实行“双轨合一”的教育

模式，意在培养既具有扎实的临床功底 ,又能掌握

基本的临床科研方法的全方位医学人才。并轨培养

新模式的开展，极大地提高了专业型医学硕士研究

生的临床实践能力，然而也出现了“只重临床，忽

略科研”的培养偏差。以北京大学第三医院为代表

的众多综合性医院中，这种偏差似有广泛存在，有 
学者 [9,11-16]也就此问题纷纷展开探索性研究，以试

图找到造成这一现象的本质原因及解决方法。

规 范 化 培 训 中 临 床 医 学 研 究 生 科 研 能 力 培

养的重要性及其现存问题，主要包括科研意识淡

薄、科研管理规范缺乏、科研指导意识薄弱以及

规 培 单 位 对 研 究 生 科 研 重 视 不 够 等 问 题 [ 1 7 ]。 合

格的住院医师科研能力，应包括独立发现临床中

的科学问题、独立设计临床试验，组织同事进行

数据收集和整理，最终在导师和副导师的指导下

完成数据统计分析和论文撰写。本研究发现科研

知识储备不足、学不知所用是大多数住院医师普

遍存在的问题。在医学研究生课程上涉及到的科

研相关课程少，学生没有实践机会，而大部分统

计学及科研方法设计等课程均为操作性较强的科

目 ， 导 致 相 当 一 部 分 研 究 生 只 能 停 留 在 理 论 层

面，无法将所学内容运用到实际科研工作中，也

直接造成住院医师在研究生学习阶段无法形成系

统的科研思维能力及实际操作能力。同时，值得

注意的是，虽然一些统计软件和绘图软件并非必

修课程，但仍有近一半的学生自行学习，虽然无

法熟练应用，但这足以表明目前的研究生课程设

置老旧，无法适应不断更迭的医学发展脚步。

科研是医学发展的基础，科研能力代表着医学

的前沿水平。这就需要教学过程中优化现有的课程

设置，建设师资队伍，丰富资源，构建学术交流平

台，给予学生参与科研项目的机会，从而推进教学

管理的改进，促进学生科研能力提升[18-19]。中国的

传统教育模式更倾向于“导师为壶，学生为杯”的

倾倒式教育，虽然这一传统模式有碍于学生的创新

能力培养，但导师的总把控高引领作用将极大程度

的节约住院医师的精力与时间，同时提高了学生在

科研工作中的团队合作能力及行业眼界。因而，导

师在住院医师规范化培训过程中的作用不容小觑，

这与国内其他研究结果相一致[20-21]。同时，学校、

医院及导师又作为三位一体，同步并进的外环推进

力，从各个角度各个环节对住院医师进行科研能力

的塑造。因此，制定合理的培养方案，充分发挥学

校、医院及导师团队的主导作用，调动学生的主观

能动性，才能共同培养出合格的临床医疗人才[1]。

本研究中90.5%的人都曾经参与过科研工作，但科研

题目主要来自导师布置，能够自发开展科研工作的

人很少。这种现象反映了目前眼科住院医师在临床

科研工作中缺乏主动性的普遍现象。导师的作用无

可厚非，多数参与过科研项目的住院医师都是在导

师的引导下开展工作的，而现状是并非所有住院医

师都能找到责任制导师，这就导致相当一部分医师

无法获得课题来源。同时，多名住院医师同归属于

一名导师的情况普遍存在，然而不同学生所研究的

临床方向不同或是导师按照自己意愿进行课题安排

等现象使得学生的主体能动性受到极大限制，不能

足够尊重学生意愿而开展的科研工作往往无法激起

学生的科研兴趣与创造力。在培养方式的调查中，

不管是小讲课形式，聘请副导还是一对一教学模

式，学生都对导师、医院及学校提出了更高层次的

要求与期望，各级领导部门都应给予足够的重视。

绝 大 多 数 ( 9 5 . 2 % ) 参 与 研 究 的 住 院 医 师 期 望

参与临床类课题，而只有极少数人愿意开展基础
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类研究，因而加大临床类科研科目的学习是大多

数住院医师的内心愿景。在一些基本技能的掌握

情况上来看，大多数住院医师具备基本的科研素

养，但由于技能掌握不全面，缺乏实践机会等原

因，导致很多人只能停留在了解的层面，而无法进

行实际操作。例如多数人了解计算样本量的方法，

但直接给出数据后却无法准确选择公式。除此之

外，一些常规的科研工作软件(主要是数据库建立

软件和数据整理分析软件)的应用存在很大缺陷，

大部分住院医师都能使用Excel及SPSS软件进行基

本的数据整理及分析，但其他数据分析软件及作图

软件的掌握情况就很差。关于统计学知识储备方

面，多数人都能掌握t检验、χ2检验及方差分析等基

本统计学方法；但对于高一级别的分析方法，如回

归分析、荟萃分析及系统综述等，多数人并不能掌

握，甚至一部分参与者从未接触过，以至于在遇到

科研问题时思想过于局限且无法准确选择分析方法

的问题出现。因此，根据学生切身的需求来设置课

程内容才是更设身处地为学生今后发展考虑地明智

选择，这主要体现在根据行业发展动态及时更新课

程内容、实时了解学生主体需求、结合专业领域研

究方向帮助学生筛选科研信息以及丰富不同应用方

向科研软件的学习等措施。

本研究存在一定的局限性，主要体现在样本

采集时局限于北京大学第三医院眼科中心住院医

师，使得结果不能完全代表一般意义上的住院医

师。后期需要更广范围，更大样本量的研究来深

入探讨本文观点。

目前，眼科住院医师规范化培训过程中普遍

重视临床技能的培养，而忽视了科研工作能力的塑

造，主要体现在科研知识储备不足、缺乏独立开展

科研工作的能力、导师的引导作用不到位、医院及

学校没有开展足够的科研培训课程和实践机会以及

常规课程设置不合理等方面。在今后的住院医师规

范化培养中，应当鼓励学生全面发展，临床科研两

手一起抓，足够尊重住院医师内在需求并及时更新

课程内容设置，使中国住院医师规范化培训更贴近

实际更满足学生今后的职业发展，为中国医学高速

发展注入合格的新生力量。
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翻转课堂联合改良Mini-CEX在眼科住院医师规范化培训的应用

李一敏，何芳邻，马波，陈俊曌，靳晓亮，许玮，郭文毅

(上海交通大学医学院附属第九人民医院眼科，上海 200011)

[摘　要]	 目的：探索翻转课堂联合改良的迷你临床演练评估(mini-clinical evaluation exercise，Mini-CEX)在

眼科住院医师规范化培训中的应用可行性及效果。方法：回顾性分析上海交通大学医学院附属第

九人民医院眼科在2018—2021年所有参加规范化培训结业考核的住院医师，共计39人。比较翻转

课堂教学方法实施前后，包括改良Mini-CEX在内的综合能力考核、毕业合格率、课程出勤率及学

员对教学模式的满意度。结果：实验组20人(2020及2021年毕业)，对照组19人(2018及2019年毕

业)。两组间的性别比例、学历或学制构成差异无统计学意义(P>0.05)。实验组的毕业合格率明显

高于对照组(100.00% vs 68.42%，P=0.008)；改良Mini-CEX(P=0.011)及放射诊断(P=0.025)平均成绩

也显著高于对照组。两组的理论考核及心电图诊断的平均成绩无统计学差异。4年间的比较发现，

学员的改良Mini-CEX平均成绩(P=0.006)及线下课出勤率(P=0.025)出现显著提升。实验组对教学模

式的满意度显著高于对照组。结论：翻转课堂联合改良Mini-CEX应用于眼科住院医师规范化培训

教学可获得良好效果，提示了积极的深入研究及拓展应用前景。

[关键词]	 翻转课堂；迷你临床演练评估；住院医师规范化培训；眼科教学；教学模式；教学评价

Application of flipped classroom combined with  
revised Mini-CEX in standardized training for 

ophthalmology residents

LI Yimin, HE Fanglin, MA Bo, CHEN Junzhao, JIN Xiaoliang, XU Wei, GUO Wenyi

(Department of Ophthalmology of Shanghai Ninth People’s Hospital, Shanghai Jiao Tong University School of Medicine, Shanghai 200011, China)

Abstract Objective: To evaluate the application of flipped classroom combined with revised mini-clinical evaluation 

exercise (Mini-CEX) in standardized training for ophthalmology residents. Methods: A retrospective analysis 

was performed on 39 residents who participated in the standardized training graduation examination during 

2018 to 2021 in ophthalmology department of Shanghai Ninth People’s Hospital Affiliated to Shanghai Jiao Tong 
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住院医师规范化培训是医师职业生涯的正式

起点，也是继续医学教育的根基和重中之重。经

过近1 0年发展，我国的住院医师规范化培训制度

已成规模，但其中涉及的教学和评价方法仍需与

时俱进，以不断迎接时代提出的新挑战。住院医

师普遍面临着繁重的临床和科研任务，导致业余

学习时间匮乏。如何深刻全面地为人才打下扎实

的临床基础，培养清晰的诊治思维和熟练的实践

操作能力，是该阶段教育者始终需要思考和革新

的重要议题。新型冠状病毒肺炎疫情发生以来，

全社会的工作和生活模式正被迫发生深刻变革，

考虑到防疫要求，传统场所聚集型医学授课模式

已不能保证按时按需开展，且不说其存在效率较

低 ， 形 式 单 调 ， 无 法 满 足 教 育 的 全 方 位 需 求 ( 包

括理论知识、临床操作技能及病患沟通能力操练

等)。为应对这些困难并进一步提高眼科住院医师

规范化培训的教学质量，我科采用了翻转课堂联

合改良的迷你临床演练评估(mini-clinical evaluation 
exercise，Mini-CEX)的方式，对教学模式和评价体

系作出全面调整和改进，并对该方法的效果进行

初步评价。

翻转课堂是一种与传统面授课堂完全不同的

综合教学方式，自2000年由Lage等[1]引入高等教育

领域，已在国外医学教育获得实践经验，且眼科

学基础及继续教育阶段已有多中心研究结果 [2-3]。

但在国内的眼科规范化培训阶段的应用尚缺乏高

质量研究证据[4]。翻转课堂的核心在于重新调整课

堂内外的时间，将课堂时间分配的决定权从教师

转移给学生，使学生能更自主地在课堂前后安排

知识获取，而课堂中以教师的引导思考、讨论核

心问题及学生能力评价为主，从而使学生对知识

技能获得更深层次的理解和掌握。翻转课堂的实

施须依托网络等平台或媒介，目前普遍采取的模

式包括课前利用网络资料自习、课中线下思辨讨

论及课后考核3个部分，目的是通过线上线下混合

模式促进学生的自主学习，加强实践和沟通能力

锻炼，提高授课及学习时效，同时能极大程度解

决疫情时代限制频繁线下授课的困境。

改良Mini- CE X是国外医学教育中应用比较广

泛且有效的临床技能评价方式 [ 5 - 1 0 ]，国内有少量

应用于眼科的经验 [11]，内容包括医疗面谈技巧、

查体技巧、人文关怀与专业素养、临床判断、心

理咨询技巧、组织效能和整体临床胜任能力。为

更好地提高眼科规范化培训的教学质量，我科于

2018年1月起将改良Mini-CEX设为年度考核评估的

主要方案，本研究引入该评分法用于翻转课堂教

学效果探索的主要参考指标。

1  对象与方法

1.1  对象

按照上海交通大学医学院附属第九人民医院

医学伦理委员会的要求和标准，回顾性分析上海交

通大学医学院附属第九人民医院眼科在2018—2021

University School of Medicine. The comprehensive ability assessment including the improved Mini-CEX, pass rate 

of program completion, course attendance rate, and students’ satisfaction with the teaching mode were compared 

before and after the implementation of the flipped classroom teaching method. Results: There are no significant 

difference of sex or educational level was found between the experimental group (20 people graduated in year 2020 

and 2021) and the control group (19 people graduated in year 2018 and 2019). Compared with the controls, the pass 

rate (100.00% vs 68.42%, P=0.008) and the average scores of revised Mini-CEX (P=0.011) and radiology (P=0.025) 

were significantly higher in the experimental group, while the average scores of basics and Electrocardiograph were 

almost the same. Among the 4 years, the average revised Mini-CEX scores (P=0.006) and attendance rate of off-line 

courses (P=0.025) significantly progressed. Surveys of satisfaction degree suggested that the experimental group were 

significantly more satisfied with the education they accepted during their residency training program. Conclusion: It is 

effective to apply flipped classroom combined with revised Mini-CEX in residency training program of ophthalmology. 

Further study and development on this teaching pattern is encouraged.

Keywords flipped classroom; mini-clinical evaluation exercise; standardized training of residents; ophthalmology teaching; 

teaching pattern; teaching evaluation
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年所有参加结业考核的规范化培训住院医师，共计

39人。1)实验组20人：2020及2021年毕业的学生，

2019年9月前接受传统课堂教学，之后接受翻转课堂

教学。2)对照组19人：2018及2019年毕业的学生，

只接受过传统课堂教学。

1.2  方法

1.2.1  翻转课堂实施

1 )课前：学员自主规划时间、地点、形式对

理论知识进行相关网络平台的线上学习，包括授

课音视频、ppt等资料；网络平台以常用社交软件

的群、会议app等为主要支持；课程内容包括：眼

科常见病与急症的诊治规范、显微手术操作基本

技能及技巧、医患沟通原则与技巧等；并要求整

理学习过程中遇到的困难、需要解决的问题。

2 )课中：以线下集中的形式，教师对学员课

前遇到的问题逐一进行答疑，鼓励讨论，对于难

点、重点在课上进行重点解析；教学形式包括但

不限于：We t l ab角膜缝合练习、真实病例教学查

房、读片比赛、病例讨论汇报等。

3 )课后：要求学员对学习内容进行回顾、梳

理，提交学习体会和反馈；开展多种考核，每年1
次临床综合能力考核，每半年1次其他理论知识考

核；记录每位学员的出勤率。

1.2.2  教学效果评估

1.2.2.1  改良 Mini-CEX
1 )评价内容：为更好地适应规范化培训中对

眼科住院医师的要求，结合我科教学实践情况，

将传统Mini-CE X评价内容作部分调整及增改，共

设有1 0项内容，包括：医疗面谈技巧、专科查体

技巧、人文关怀与专业素养、临床判断、心理咨

询技巧、组织效能和整体临床胜任能力、角膜缝

合技巧、  眼科常用辅助检查技巧、眼科检查报告

判读技巧等。每项内容的分值为1~9分，分为3个

等级， l ~ 3 分为不合格， 4 ~ 6 分为合格， 7 ~ 9 分为

优秀。

2 )应用场景：每届学员毕业前开展综合能力

考核，对临床技能的综合评价采用改良Mini-CE X
评分，包括病史采集、体格检查、角膜缝合、人

文关怀等各方面。

3 )评价师资：选择参加过院级或以上住院医

师规培师资培训的医师，且为受聘主治3年以上的

眼科医师作为指导和评估医师，参加过省级或国

家级培训者优先。

4 )评估前培训：选择具有丰富评估经验的指

导医师，对所有参与评估的指导医师进行统一培

训。新评估医师进行首次评估时，须与有经验的

指导医师同行，接受监督和指导。

1.2.2.2  其他

1)综合理论考核：每半年1次本院住院医师规

范化培训网络系统专用考题，涉及心电图诊断、放

射影像诊断，及眼科理论知识；每项满分100。

2 ) 线 下 课 出 席 率 ： 实 际 出 席 人 数 / 应 出 席 人

数%。

3 )规培毕业情况：每年毕业的合格率，即合

格人数/参加考核人数%。

4 )教学满意度评估：每位学员结业时须对规

培教学模式的满意度评分，内容包括授课形式、

课程内容及学习效率。每一类满分为1 0，代表满

意度最高，随分数降低，满意度下降，0分为极度

不满意。

1.3  统计学处理

采 用 S P S S  2 2 软 件 对 数 据 进 行 统 计 学 分 析 处

理，两组计量资料以均数±标准差(x±s)表示，比较

采用t检验；计数资料以例数(%)表示，比较采用非

参数检验。多组间比较，计量资料用单因素方差

分析，计数资料用Kruskal-Wallis检验。P<0.05表示

差异有统计学意义。

2  结果

2.1  一般情况

研究共纳入实验组2 0人，对照组1 9人，两组

间的性别比例、学历或学制构成无差异；其中三

年制入规范化培训前学历为学士，二年制为硕士

或博士，且招收时均为应届毕业生(表1)。

2.2  两组考核成绩及毕业情况比较

实验组的改良Mini-CEX(P=0.011)及放射诊断

(P=0.025)平均成绩显著高于对照组；两组的理论

考核及心电图诊断的平均成绩差异无统计学意义；

实验组的毕业合格率达到100.00%，显著高于对照

组的68.42%(P=0.008)。提示翻转课堂教学方法实施

后，学员的临床综合能力、放射诊断能力可获得提

高，结业综合考核的实力也全面提高(表2)。
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2.3  不同年份学员综合临床能力考核 ( 改良 Mini-
CEX 评分 ) 与线下课出勤率情况

2019年9月实施翻转课堂教学法之后，2020及

2021年的改良Mini-CE X平均成绩及线下课出勤率

出现较显著提升，4年间的比较发现，该变化具有

显著性差异(P=0.006，P=0.025；图1)。

2.4  两组满意度比较

两组学员对规范化培训的教学模式满意度评

分比较显示(表3)：实验组的各方面满意度明显高

于对照组，包括授课形式、课程内容及学习效率

等。提示正式应用并推广翻转课堂模式将很可能

收获积极反馈及效应。

表1 两组一般情况比较

Table 1 Comparison of demographics between the 2 groups

组别 n
性别/[例(%)] 学制/学历/[例(%)]

女 男 三年制/学士 二年制/硕、博士

实验组 20 16 (80.0) 4 (20.0) 5 (26.3) 14 (73.7)

对照组 19 11 (57.9) 8 (42.1) 5 (26.3) 14 (73.7)

P 0.247 0.945

表2 两组考核成绩及毕业合格率

Table 2 Comparison of scores and pass rate of graduation between the 2 groups

组别 n
改良Mini-CEX 

(90分)
理论考核(100分)

心电图诊断

(100分)
放射诊断(100分)

毕业合格/ 

[例(%)]

实验组 20 71.70±9.32 69.36±6.87 66.41±9.67 71.79±10.99 20 (100.00)

对照组 19 68.44±4.58 68.65±8.58 65.26±8.41 67.89±9.18 13 (68.42)

P 0.011 0.579 0.447 0.025 0.008

图1 不同毕业年份改良Mini-CEX评分与线下课出勤率情况

Figure 1 Comparison of revised Mini-CEX and attendance rate of off-line courses among various years

不同年份间比较有显著性差异。改良Mini-CEX平均成绩比较：P=0.006；线下课出勤率比较：P=0.0025。

There are significant differences among various years. Comparison of average scores of the revised Mini-CEX: P=0.006; comparison of 

attendance rate of offline courses: P=0.0025. 
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3  讨论

随 着 信 息 技 术 高 速 发 展 ， 依 托 网 络 平 台 支

撑的“翻转课堂”教学模式于近年逐步引入我国

教育领域。相关的医学教育研究亦见陆续报道，

包括医学基础课、专业课及人文课等各方面，且

分布于医护教育的多个阶段，基础医学、临床医

学 、 见 习 、 实 习 及 住 院 医 师 培 训 等 [ 1 2 ]， 但 总 体

上仍存在研究样本量较小、深度及广度不够的问

题。其中涉及眼科住院医师规范培训阶段的内容

更是乏善可陈，仅有的报道也以局限于某一病种

的教学效果探索为主，更无统一认可的匹配评价

体系 [4,13]。本研究从综合课程及教学模式整体改进

的角度，联合全面能力评估体系，探索翻转课堂

在眼科住院医师规范化培训中的应用可行性。结果

显示教学效果明显提高，客观缓解了教学效率、时

间资源、教学资源等不匹配的矛盾，尤其适应疫情

时代对聚集型授课模式限制的现状。基于本单位

的经验，我们总结了“翻转课堂”应用于眼科住

院医师规范化培训教学的多种优势[14-17]：1)线上课

释放教师压力，同时还学生以自由。通过课前可

反复回看的线上学习，充分激发和鼓励学员调动

主观能动性，自由安排学习时间，并给予了充足

的思考和提问时机。2 )个性化匹配不同能力学员

的实际需求。传统课堂的设置无法照顾学员的能

力差异，同期上课的学员同时包括不同学制、年

级、学历和能力基础的学员，如统一参加基础理

论课，很可能对较高学历的高年资住院医师而言

是冗余的课时，既打击参与课程积极性，亦不能

使教学双方获得有效教学交流。而翻转课堂实施

则可尽量避免这类顾此失彼的尴尬。3 )线下课程

内容更偏重参与和实用性。常规理论知识学习在

线上课程里可由学员自主完成，而线下课则可更

专注于对临床实践和思辨能力的培养，包括临床

情景、病例教学、医患沟通、团队合作、手术基

础操作等实操和实用性训练。而这些正是临床类

教学的重中之重。4 )提高线下课参与积极性和有

效性。住院医师规范化培训期间的线下课程，应

强调对常见疾病的理解、诊治能力掌握和良好的

医患人文交流能力培养，翻转课堂实施后，线下

课程的参与积极性明显提高。5 )满足疫情时代的

特殊需求。新冠病毒大流行以来，网络办公及教

学的已然成为人们的日常，对医学教育的课程设

置也提出了严峻考验，翻转课堂实施刚好满足了

这些迫切的需求。6 )更好地迎接虚拟时代。眼科

学专业知识相对抽象，对学员想象和理解力的要

求较高，通过传统书稿讲授效率低、不完整、欠

深刻，故传统课堂已不能满足这些教学需求。随

着人工智能、虚拟设备研究的快速发展，相关智

能虚拟教学软件及设备逐步问世，可积极引入翻

转课堂的自习课程，并成为眼科临床教学的良好

补充。

M i n i - C E X 广 泛 应 用 于 临 床 医 学 能 力 评 价 多

年，见于多种专科临床能力培养的评估，但眼科

住院医师培养方面的研究罕见 [ 6 , 1 1 ]。仅有的相关

研 究 采 取 较 常 见 的 M i n i - C E X 量 表 ， 即 1 9 9 5 年 由

Norcini等 [18]在传统CE X基础上开发的一种基于工

作环境的评估方法。该量表的优点是强调医患沟

通、临床综合判断能力的评估，但内容上更偏重

传统内外科相关的系统性疾病特点 [ 1 9 - 2 2 ]，而眼科

专业要求的眼部检查、各种辅助检查、报告判读

等未能纳入，尤其对眼科住院医师的操作能力要

求，角膜缝合能力是不可或缺的部分。基于此，

本研究将Mini-CE X作了适应性改良，增改成符合

眼科住院医师全面临床能力评价的量表。初步应

用结果显示，可显著体现学员临床能力的差异，

具有潜在的进一步探究和推广的价值。

本研究为翻转课堂联合改良Mini- CE X评价应

用于眼科规范化培训教学方法改进的初步探索，

结果提示了积极的深入研究及拓展应用前景。为

表3 两组对教学模式的满意度比较

Table 3 Comparison of satisfaction of the teaching pattern between the 2 groups

分组 n 授课形式 课程内容 学习效率

实验组 20 7.75±0.85 8.25±0.72 8.50±0.95

对照组 19 6.84±0.76 6.89±0.74 6.74±0.73

P 0.001 <0.001 <0.001
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更 好 地 设 计 和 实 施 翻 转 课 堂 及 其 教 学 评 估 ， 需

考虑的问题和方向包括：1 )教学师资需经专业化

规范化培训，从传统课堂传授模式，向引导、启

发、观察、示范型互动模式扩展。以更好地适应

综合临床能力、科研思维、医患交流、发现问题

和解决问题能力方面的培养要求。2 )亟须构建专

用于眼科住院医师规范化培训的“翻转课堂”网

络平台，功能包括且不限于：音视频理论授课、

拓 展 阅 读 、 评 价 与 反 馈 、 虚 拟 形 态 或 情 景 教 学

等。3 )课程设置有待系统化及标准化，需涵盖眼

科住院医师培训教学大纲要求，同时对课程开设

形式作深入研究并规范化、统一化。4)改良Mini-
CEX量表有待进一步行信度及效度评价、及大样本

多中心对照研究。5 )参与该教学模式的教师及学

员需及时反馈体验，以更好地改进和更新课程及

评价方案，迎接时代不断提出的新挑战。
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手术视频辅助Wetlab眼睑手术教学的效果评价

赵静，毛真，黄伟锋，林智，聂昊辉，梁轩伟

(中山大学中山眼科中心，眼科学国家重点实验室，广东省眼科视觉科学重点实验室，广州 510060)

[摘　要]	 目的：评价手术视频辅助Wetlab眼睑手术教学的效果。方法：回顾性分析2021年4月至2021年9月

在中山大学中山眼科中心住院医师规范化培训学员中使用全眼模型开展Wetlab外眼手术教学的情

况。对照组(12人)采用传统教学方法，实验组(15人)在传统教学方法的基础上引入手术视频辅助

教学，对学员第3、6、9次练习视频进行评分，分析教学效果。结果：2组学员的基线水平与学

习曲线相似，练习第3次到第6次之间评分提高快(对照组P 3~6=0.001，实验组P 3~6<0.001)，第6次

到第9次之间提高速度放缓(对照组P6~9=0.007，实验组P6~9=0.012)。对照组学员在练习第3次用时

更长[(80.3±16.1) min]，随着练习次数增多，用时逐渐缩短并保持稳定(P3~6=0.040，P6~9=0.886，

P 3 ~ 9= 0 . 0 2 0 ) ， 而 实 验 组 学 员 在 练 习 第 3 次 用 时 更 短 [ ( 7 1 . 7 ± 1 5 . 0 )  m i n] ， 练 习 过 程 中 保 持 稳 定

(P3~6=0.568，P3~9=0.519)。结论：手术视频辅助教学有助于学员熟悉手术操作，提高练习效率。

[关键词]	 全眼模型；眼睑手术教学；Wetlab；视频辅助教学；效果

Assessment on the efficacy of video-assisted Wetlab eyelid 
surgery teaching

ZHAO Jing, MAO Zhen, HUANG Weifeng, LIN Zhi, NIE Haohui, LIANG Xuanwei
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We t l a b眼科手术教学是一种全新的实践教学

模式，近年来在各个住院医师规范化培训基地逐

渐开展。以动物眼或模拟器作为手术模型，进行

临床前的手术实践训练，在当前大环境下，可满

足规培学员的操作需求，进而向临床手术转化。

目前，Wetlab眼科手术教学已成为年轻医生手术训

练的重要环节。应用最为广泛的操作模型是猪眼

球模型，其次是手术模拟器，主要用于白内障摘

除、小梁切除术等眼内手术教学 [1-3]，该模型无法

开展眼睑及眼眶手术。有研究 [4-5]使用带眼睑的猪

眼球进行眼睑手术培训，但由于眼睑组织缺少有

效的眶壁支撑，容易移位，眼睑张力与实际相差

较大，影响练习效果，且无法用于斜视与眼眶手

术的练习。

为更好地开展眼睑及眼眶手术教学，中山眼

科中心率先推出了基于全眼模型的Wetlab外眼手术

培训课程[6]。传统的Wetlab教学方法是线上或线下

的集中授课与线下练习相结合的形式，并且有带

教老师在线下练习时进行指导。在We t l ab外眼手

术培训过程中，我们发现练习过程中学员对手术

步骤的熟悉和理解程度不够。为此，我们改进了

教学方法，在传统教学方法的基础上，通过制作

Wetlab外眼手术操作标准视频以及选取部分学员的

优秀操作录像进行展播，给学生随时反复观看，

以期改善教学效果。在此，我们通过学员的练习

表现，对传统教学方法及基于传统教学方法的手

术视频辅助教学进行比较，以评价手术视频辅助

教学的效果，并对基于全眼模型的Wetlab外眼手术

教学初步实践进行经验总结，希望能够为推广使

用全眼模型、开展更多手术方式的教学提供借鉴

意义。

1  对象与方法

1.1  对象

回 顾 2 0 2 1 年 4 月 至 2 0 2 1 年 9 月 中 山 大 学 中 山

眼科中心在住院医师规范化培训的学员中共开展 
2 期 We t l a b 外 眼 手 术 培 训 课 程 ， 第 1 期 有 1 5 名 学

员参加，第 2 期有 4 4 名学员参加。每期课程持续 
4周，为每位学员提供10次练习机会，要求学员在

第3、6、9次练习时进行手术录像。纳入标准：第

3、6、9次练习均有保存手术录像，每次录像包含 
4种手术的完整操作，且录像清晰的学员。排除标

准：练习录像缺次，或某次录像未包含4种手术完

整操作、手术录像不清晰影响评分。根据入组标

准，符合要求的第 1 期学员共有 1 2 人，纳入对照

组，符合入组要求的第2期学员共有15人，纳入实

验组。

1.2  方法

Wetlab外眼手术培训课程的教学内容包括4种

眼睑手术，分别为睑板腺囊肿切除术、睑内翻倒

睫矫正术、累及睑缘的眼睑小肿物切除联合眼睑

成形重建术以及泪小管断裂吻合联合泪道义管植

入 术 。 第 1 期 ( 对 照 组 ) 的 教 学 形 式 为 在 线 网 络 授

课、线下练习结合每周1次的现场指导课，第2期

(实验组)的教学形式在第1期的基础上新增了手术

示范视频辅助教学及优秀学员手术录像展播。通

过分析学员第3、6、9次练习录像的评分及练习时

长数据，作为评价教学效果的指标。

本 研 究 调 取 了 所 有 入 组 学 员 第 3 、 6 、 9 次 练

习录像，打乱顺序后，依据手术评分要点，分别

对每次录像中的4种眼睑手术操作的规范程度进行

baseline and learning curve. Rapid improvement was found between the 3rd and 6th practice (P3–6=0.001 in 

control group, P3–6<0.001 in test group). The increment was slower between the 6th and 9th practice (P6–9=0.007 

from control group, P6–9=0.012 from test group). Longer time was required by trainees from the control group at 

the 3rd practice [(80.3±16.1) min]. As they practiced more, the time required gradually decreased and remained 

stable (P3–6=0.040, P6–9=0.886, P3–9=0.020 from control group). Trainees from the test group spent less time at the 

3rd practice [(71.7±15.0) min]. The time remained stable during all practices (P3–6=0.568, P3–9=0.519 from test 

group). Conclusion: Video-assisted teaching can help trainees get familiar with surgical operations and improve 

the efficiency of practices.

Keywords porcine orbit model; eyelid surgery teaching; Wetlab; video-assisted teaching; efficacy
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评分。其中睑板腺囊肿切除术总分为1 0，评分要

点包括皮下与结膜下局部浸润麻醉、睑板夹的使

用、切开方向等；睑内翻倒睫矫正术总分为2 0，

评价内容主要包括标记画线、切开皮肤、去除眼

轮匝肌条带、缝合肌层等；基本缝合技术评价占

1 5分，是在睑内翻矫正术操作过程中，根据缝合

皮肤操作的规范性和熟练程度进行的评价，主要

内容包括缝线跨度、间距、进针深度、创缘对合

情 况 以 及 缝 合 皮 肤 切 口 第 1 针 所 需 要 的 时 间 等 ；

睑缘肿物切除联合眼睑成形重建术总分为2 6，主

要评价内容为测量肿物大小、标记画线、切除肿

物、对位缝合睑缘、缝合睑板与肌层、缝合皮肤

与固定睑缘缝线；泪小管断裂吻合联合泪道义管

植入术总分为2 9分，主要评价内容有探查伤口、

清洁创缘、测量断端长度、放置泪道义管、对位

缝合泪小管断端、缝合结膜与皮肤、固定泪道义

管等。4种手术、5个方面综合得分合计为100。记

录每个手术操作开始到结束的时长，并计算总时

长。

1.3  统计学处理

采用SPSS 23.0统计学软件，评分与时长均以

均数±标准差(x±s)表示。2组间均数比较采用独立

样本t检验；2组不同练习次数数据的分析采用一般

线性模型的多因素方差分析。P<0.05为差异有统计

学意义。

2  结果

2.1  2 组学员第 3、6、9 次练习总分与时长

第1期Wetlab外眼手术课程有15名学员参加，

有3名学员练习录像不全，未纳入研究。第2期课

程 有 4 4 名 学 员 参 加 ， 其 中 有 1 5 名 学 员 未 保 存 练

习录像，1 4名学员的练习录像数量不全，均未纳

入。最终，第1期学员有12名入选对照组，第2期

学员15名入选实验组。

通过一般线性模型的多因素方差分析结果显

示 ， 2 组 学 员 的 得 分 情 况 主 要 受 到 练 习 次 数 影 响

(P<0.001)，分组与练习次数之间不存在交互效应

(P=0.600)。而在练习用时方面，练习时长不仅受

到练习次数影响(P=0.043)，因练习次数与分组之

间存在交互效应(P=0.033)，提示新增的手术录像

教学方法对实验组学员的练习时长有较为显著的

影响。

如 表 1 所 示 ， 以 第 3 次 练 习 时 2 组 学 员 的 评 分

作为基线，2组得分较为一致( P = 0 . 9 2 3 )，且均表

现为第3次与第6次练习之间提高更为明显(对照组
P 3~6=0.001，实验组P 3~6<0.001；图1A)，第6次与

第 9 次 练 习 之 间 成 绩 也 有 显 著 提 高 ， 但 提 高 幅 度

较前缩小(对照组P 6~9=0.007，实验组P 6~9=0.012；

图 1 A ) 。 2 组 学 员 第 9 次 练 习 的 得 分 非 常 接 近 ，

分别为 8 7 . 0 ± 4 . 6 与 8 8 . 7 ± 5 . 2 ，差异无统计学意义

(P=0.374)。

在练习时长方面，2组学员在第3次练习的基

线 练 习 时 长 存 在 较 大 差 异 ， 其 中 对 照 组 学 员 第 3
次练习所花的时间为(80.3±16.1)  min，而实验组

学员第 3 次练习所花的时间为 ( 7 1 . 7 ± 1 5 . 0 )  m i n ，

较 对 照 组 学 员 明 显 减 少 ， 但 差 异 无 统 计 学 意 义

(P=0.160)。随着练习次数增多，实验组学员练习

时长变化不明显(实验组第3~6次P=0.568，实验组

第3~9次P=0.519；图1B)，而对照组学员在练习初

期所需时间较长，在第3次与第6次练习之间，随

着练习次数增多，练习时长显著缩短，差异有统

计学意义(对照组第3~6次P=0.040；图1B)，而在

第6次到第9次练习过程中，时长没有显著变化(对

照组第6~9次P=0.886；对照组第3~9次P=0.020)。  
2组学员第9次练习的平均时长非常接近(P=0.978，

表2)。

表1 2组学员练习得分比较

Table 1 Comparison of score between the 2 groups

组别
练习得分

第3次 第6次 第9次

对照组 79.4±5.7 84.8±4.3 87.0±4.6

实验组 79.1±9.2 86.0±6.5 88.7±5.2

P 0.923 0.572 0.374
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2.2  2 组学员单项操作得分与时长

分别分析学员在睑板腺囊肿切除术、睑内翻

矫正术、眼睑肿物切除联合眼睑成形重建术、泪

小管断裂吻合联合泪道义管植入术以及缝合技术5
个方面的得分情况如表3、图2所示，除睑板腺囊

肿切除术以外，在睑内翻矫正术、缝合技术、眼

睑肿物切除联合眼睑成形重建术这3项操作中，实

验组学员可以在第6次练习时迅速达到比对照组学

员更高的得分，而泪小管断裂吻合手术则需要在

第9次练习时达到更好的评分。提示在常规授课和

现场指导课的基础上，采用手术录像辅助学习，

学员的练习成绩可能提高更快。

图1 2组学员练习评分提高情况(A)与平均练习时长变化(B)

Figure 1 The improvement of scores (A) and the time cost by trainees (B) of the 2 groups

表2 2组学员练习时长比较

Table 2 Comparison of the time cost between the 2 groups

组别
练习时长/min

第3次 第6次 第9次

对照组 80.3±16.1 68.5±16.5 69.0±17.7

实验组 71.7±15.0 74.3±20.4 69.2±18.5

P 0.16 0.431 0.978

表3 2组学员练习单个手术得分情况

Table 3 Scores on each surgery of trainees of the 2 groups 

组别 眼睑手术
单个手术 得分

第3次 第6次 第9次

对照组 睑板腺囊肿切除(10分) 9.5±0.9 9.7±0.8 9.8±0.6

睑内翻矫正(20分) 15.0±2.5 16.5±2.7 16.8±2.5

缝合技术(15分) 10.4±1.8 11.0±1.8 11.3±1.3

眼睑肿物切除(26分) 18.5±2.6 20.3±3.1 21.2±3.4

泪小管断裂吻合(29分) 26.0±2.7 27.3±1.8 27.8±2.3

实验组 睑板腺囊肿切除(10分) 9.2±1.0 9.3±1.0 9.5±0.9

睑内翻矫正(20分) 15.6±3.3 16.9±3.1 18.0±2.5

缝合技术(15分) 9.8±1.7 11.3±0.9 11.3±1.4

眼睑肿物切除(26分) 19.7±3.8 21.7±2.1 21.5±2.2

泪小管断裂吻合(29分) 24.9±4.4 26.8±2.4 28.4±1.7

评
分

 时
长

/m
in
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进而对学员睑板腺囊肿切除术、睑内翻倒睫

矫 正 术 、 眼 睑 肿 物 切 除 联 合 眼 睑 成 形 重 建 术 、

泪 小 管 断 裂 吻 合 术 4 项 手 术 练 习 时 长 进 行 分 析 ，

如 表 4 、 图 3 所 示 ， 除 睑 缘 肿 物 切 除 手 术 外 ， 对

照 组 学 员 在 第 3 次 练 习 中 ， 其 他 3 项 手 术 的 基

线 时 长 均 较 实 验 组 长 ， 随 着 练 习 次 数 增 加 ， 操

作 时 长 显 著 缩 短 。 而 实 验 组 学 员 的 各 项 手 术 操

作 时 长 均 较 为 稳 定 ， 随 着 练 习 次 数 增 加 无 显 著

波 动 。 提 示 对 照 组 学 员 需 要 在 练 习 过 程 中 逐 步

掌 握 手 术 步 骤 ， 而 在 手 术 视 频 辅 助 教 学 的 情 况

下 ， 实 验 组 学 员 可 以 更 快 地 掌 握 手 术 操 作 ， 缩

短学习周期。

图2 学员单项手术操作得分情况

Figure 2 Scores of single operation of trainees

(A)睑板腺囊肿切除术(10分)；(B)睑内翻倒睫矫正术(20分)；(C)缝合技术(15分)；(D)眼睑肿物切除联合眼睑原位重建术

(26分)；(E)泪小管断裂吻合联合泪道义管植入术(29分)。

(A) Chalazion resection (10 points); (B) Repair of entropion and trichiasis (20 points); (C) Suture technique (15 points); (D) Incision of 

eyelid marginal tumor and reconstruction of the eyelid (26 points); (E) Canaliculi laceration repair with silicone intubation (29 points).
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表4 2组学员练习单个手术时长

Table 4 Time cost on each surgery of trainees of the 2 groups

组别 眼睑手术
手术时长/min

第3次 第6次 第9次

对照组 睑板腺囊肿切除 5.5±2.0 4.6±1.5 3.9±1.2

睑内翻矫正 25.8±6.5 22.5±5.6 21.8±3.2

眼睑肿物切除 19.8±4.8 17.3±5.8 19.0±5.0

泪小管断裂吻合 29.3±8.9 24.1±10.8 24.3±11.6

实验组 睑板腺囊肿切除 4.1±1.4 4.0±1.1 3.4±1.1

睑内翻矫正 22.5±6.0 24.1±9.1 23.2±9.1

眼睑肿物切除 21.4±6.4 22.1±7.1 20.5±6.7

泪小管断裂吻合 23.7±7.8 24.1±8.3 22.1±8.0
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3  讨论

为解除以往的We t l a b操作模型对外眼手术教

学的限制，弥补眼科Wetlab手术教学只重视眼球手

术、忽视外眼手术教学的不足，我们率先使用全

眼模型作为外眼手术教学的模型[6]，在眼睑手术教

学方面取得了初步成效，并引入了标准手术操作

视频作为一种辅助教学的手段。

全眼模型使用新鲜动物头部进行制作。在制

作过程中，首先去除下颚，将动物头部从正中央

劈开，依次在距离眶骨上缘、外侧、下缘约2 cm处

切除头部及吻部的多余组织，形成接近方形的组

织块，去除表面碎骨与血渍，于4 ℃保存，当天使

用。全眼模型最大程度上保留了眼部组织的原有

结构，能够很好地还原手术场景，为眼睑手术、

眼外肌手术、眼眶手术，甚至外路眼底手术教学

提供了优良的条件，使学员有更多动手的机会，

加深对手术的理解，提高学习积极性。

手术录像作为手术过程的重要影像资料，在

普外科、小儿外科、泌尿科、妇产科及眼耳鼻喉

等多个手术学科的学术交流、教学与评价中发挥

重要作用 [7-16]。一项针对医学生、住院医师及教职

工的调查[17]显示：90%的受访者使用手术视频进行

手术准备，其中高达86%的视频来源于YouTube网

站。在另一项对普外科住院医师对视频教育资源

的需求评估调查 [18]中，视频教育是住院医师用于

准备手术最常学习的资源。其中，对于每个步骤

的详细指导是手术教学视频最重要的内容。标准

化的视频教学可以极大提高住院医师的手术学习

效率[7,19-20]。

本研究中，对照组的教学形式是传统的线上

授课结合现场指导课，实验组在传统的教学形式

基础上增加了手术示教视频以及优秀学员操作录

像 展 播 辅 助 教 学 。 比 较 2 组 学 员 的 练 习 表 现 发 现

图3 学员练习单个手术操作时长变化情况

Figure 3 Time cost of trainees for each surgery

(A)睑板腺囊肿切除术；(B)睑内翻倒睫矫正术；(C)眼睑肿物切除联合眼睑原位重建术；(D)泪小管断裂吻合联合泪道义管

植入术。

(A) Chalazion resection; (B) Repair of entropion and trichiasis; (C) Incision of eyelid marginal tumor and reconstruction of the eyelid; (D) 

Canaliculi laceration repair with silicone intubation.

时
长

/m
in

时
长

/m
in

时
长

/m
in

时
长

/m
in

10

5

0

25

20

15

30

25

20

30

25

20

对照组               实验组

对照组               实验组 对照组               实验组

对照组               实验组

第3次              第6次              第9次

第3次              第6次              第9次 第3次              第6次              第9次

第3次              第6次              第9次

A

C

B

D



眼科学报,  2022, 37(6)    ykxb.amegroups.com502

2 组 学 员 的 基 线 评 分 一 致 ， 在 练 习 过 程 中 ， 学 习

曲线相似，在第3次和第6次练习之间得分提高较

快，第6次到第9次得分提高的速度放缓。而在练

习用时方面，对照组学员在早期需要花更多的时

间练习，在积累了熟练度后，练习时间逐渐缩短

并保持稳定，而实验组学员在练习初期所花的时

间更短，在整个练习期间用时保持稳定，提示手

术视频辅助教学有助于加快学员熟悉手术操作，

缩短学习周期。

回顾录像的过程时发现尽管学员均能够按照

步骤完成手术，然而部分学员形成了错误的操作

习惯，在练习后期，制约得分进一步提高的因素

主要是重复的不规范操作，如睑板腺囊肿切除术

前只进行结膜的麻醉，未进行皮肤面麻醉就放置

睑板夹；切除肿物后眼睑成形重建过程中，睑缘

缝线进针深度过浅，引起成角畸形或睑缘对合不

佳；同样是进行眼睑成形重建过程中，缝合睑板

时未翻转眼睑检查缝线是否穿过睑结膜面；进行

下睑内翻矫正手术，缝合肌层及皮肤时，为了操

作方便，未去除前一步骤放置的睑板夹，从而影

响对手术效果的判断等。这些问题在2组学员中存

在共性，反映出对手术步骤细节理解不到位，且

不清楚这些步骤在临床实践中的作用。为帮助学

员进一步改进，必须对一些细节操作在真实手术

中的意义进行详细解释，从而加深学员对手术的

理解，提高临床模拟度，从而达到更好的训练效

果。后期通过剪辑练习录像，制作“错题集”，

帮助更多的学员进行细节改进。

在 回 顾 和 总 结 教 学 效 果 的 过 程 中 ， 我 们 发

现 ， 第 2 期 课 程 由 于 学 员 人 数 显 著 增 多 ， 而 能 够

录像的操作位有限，导致学员反映工作之余的时

段，录像位预约难度较高。由于不影响最终考试

成绩，部分学员没有进行练习录像或练习录像不

全、质量不高，影响了本研究最终纳入实验组的

人数。受到样本量的限制，尽管我们能够从现有

数据中观察到一些趋势，但部分数据在统计学上

没有显著差异。在接下来的教学实践过程中，我

们将继续对学员的学习情况进行观察与总结，并

作出针对性的改进。

综上所述，手术视频辅助教学有助于加快学

员熟悉手术操作，提高练习效率，可作为传统教

学方式的有效补充。
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眼科学住院医师规范化培训的体会与思考

刘伟，张明昌

(华中科技大学同济医学院附属协和医院眼科，武汉 430022)

[摘　要]	 眼科住院医师规范化培训(住培)是眼科后备医疗人才培养中极其重要的环节，但反观目前我国眼

科住培体系，尚存诸多不足。笔者以所在眼科住培专业基地运行为例，拟评估住院医师临床带

教内容、带教模式和带教效果，以及加强规培学员思政教育及对带教老师授课能力的培训等方

面进行较为全面的改革，并对此项改革所取得的成效进行报告，以期对我国眼科住院医师规范

化培训模式的探索和完善提供帮助，提高我国眼科规培基地质量，为眼科发展培养更多优秀的

后备人才。

[关键词]	 眼科；规范化培训；思政教育；临床带教；教学改革

Experiences and thoughts on standardized residency 
training of ophthalmology

LIU Wei, ZHANG Mingchang

(Department of Ophthalmology, Union Hospital, Tongji Medical College, Huazhong University of Science and Technology,  

Wuhan 430022, China)

Abstract The standardized residency training is the essential prerequisite for the training of ophthalmologists in the health 

system. Based on the emerging problems of standardized residency training in the Department of Ophthalmology 

in Wuhan Union Hospital, attempts have been made to explore the effectiveness of a comprehensive reform 

of clinical instruction in areas of content, mode and learning evaluation for residents, as well as incorporating 

ideological and political elements in the instructional process and faculty training to enhance teaching skills 

for instructors, which has achieved good results. We hope that the dissemination of such efforts could provoke 

thoughts on improving the training model for ophthalmological residents and to improve the quality of the 

ophthalmological training programs in China, and to eventually lead to accumulation of better ophthalmologists in 

China. 

Keywords ophthalmology; standardized training; ideological and political education; clinical teaching; education reform
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进入2 1世纪以来，高等教育改革备受瞩目，

在此背景下，国内高等院校积极响应新时代全国

高等学校本科教育工作会议的号召，逐步推进教

育改革 [1-3]。我国的医学教育和医学卫生人才培养

本身具有一定的不足。眼科领域中的规范化培训

领域，作为新兴的教学领域，也存在较多需要改

革和调整的地方。国内的高等医学教育改革一直

在探索的路上[4]，体现在本科教育以及临床教学等

诸多方面[5]。眼科临床带教改革，特别是针对眼科

规范化培训的内容改革 [6-7]，还需进一步完善教学

方法、教学力量等。现将眼科规范化培训基地改

革的相关经验及心得报道如下。

1  临床带教改革

1.1  现状分析

规培学员眼科见习(或实习)时间短，专科理

论知识偏弱，临床技能有所欠缺。大部分规培学

员是在本科毕业后申请规培，眼科学理论教学则

早在本科三年级第一学期就已进行，同期眼科见

习(或实习)时间仅为2周。由此可见，学员申请规

培时，已经与自己本科接触眼科学习间隔了长达

2~3年的时间，学员的眼科理论知识及临床思维有

较大欠缺，临床劳动纪律有待加强。

1.2  改革措施

针对目前眼科研究生及规培生教育方面的问

题，华中科技大学同济医学院附属协和医院眼科

中心进行了一些调整和改革。

1.2.1  带教内容改革

实行科主任负责制，定期开展眼科基础知识

讲座。就规培生而言，我们对其眼科理论知识的

要求明显高于其本科时接受的理论授课标准，传

统教学仅停留在本科教学水平是远远不够的。因

此，我们的教学内容以学习《中华眼科学》等专

业性强的书籍为主，推荐角膜病专业、青光眼专

业、白内障专业等亚专业经典书籍为辅，指明亚

专业下各种疾病的最新研究进展及发展方向，让

学员知道学什么及如何学。

在加强理论知识培训的同时，教学也不能脱

离临床。在理论授课的基础上，我们每周开展1次

专门针对规培医生的教学大查房及临床病例分析

讨论会，以临床案例带动学员学习的兴趣，提高

规培生的理论认知水平及临床思维能力，为当下

及将来的临床工作打下坚实的基础。

1.2.2  带教模式改革

传统的临床带教，不管是理论授课还是临床

病例分析，基本都是以带教老师为中心的讲授式教

学，很难体现和遵循“以学生为中心”的全新教学

模式要求。因此，我们鼓励科室教学骨干“走出

去”，学习更先进的教学理念。目前在本规培基地

中，临床教学模式实现了“百花齐放”，各种全新

的教学方法被广泛应用及尝试，如Think-Pair-Share
教学方法、F1ipped C1ass(翻转课堂)、Poster教学

方法、PBL(Problem-Based Learning )及CBL(Case 
Study Based Learning)等。我们鼓励临床带教老师

积极尝试不同类型的教学方法，定期归纳总结，基

地也从各类方法中择优进行推广。

1.2.3  带教评估改革

落 实 在 教 学 过 程 中 的 评 估 考 核 机 制 。 以 往

基地是以学员的平时成绩及理论考试成绩来进行

带教评估打分，忽略了对临床带教过程中学员表

现的考核，因此过往学员出现了积极性不足的情

况。针对这一考核缺陷，我们提高了学员在临床

教学过程中考核的分数占比，实行了教师评价、

联合小组学员组内互评相结合的针对学员参与程

度及表现进行打分的综合评估方式。由此强调过

程性评价，采用更为合理的评估考核机制使学员

临床带教过程成绩的占比提高，有效地实现了学

员主观能动性的充分发挥。

1.2.4  带教纪律加强 
在临床带教中，学员们一定程度存在工作态

度散漫的问题，从根源上来说，这是学生临床学

习时间较短、对相关工作纪律没有深刻认识而导

致的。因此，在注重讲授理论知识和传授临床操

作技巧的同时，还需兼顾临床工作纪律的强化。

所有学员进入临床培训之前，需接受完善的入科

教育和正规的岗前培训，明确临床工作中的具体

规章制度及工作纪律。在临床工作纪律明晰的基

础上，临床工作和学习才能更好的进行。

在临床带教的过程中，本基地以上几个方面

的改革和调整取得了很好的反响，学员的热情也

得到了极大释放，目前本基地的眼科住院医师培

训合格率和执业医师考试合格率均达到了100%。
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2  加强思政教育

2.1  背景分析

习近平总书记指出：“高校立身之本在于立

德树人”。全面推进课程思政建设，是落实立德

树人根本任务的战略举措。思想政治教育工作关

系到培养什么样的人、如何培养人以及为谁培养

人这个根本问题。在医学教育领域，我们一定要

将思政元素融入授课过程，明确学生是“为谁培

养”的问题[8-9]。

2.2  加强思政教育

在 思 政 教 育 中 ， 要 着 重 教 育 学 生 做 到 “ 四

自”，即“自尊”“自信”“自强”“自立”。

除 了 重 点 培 养 科 学 思 维 之 外 ， 我 们 还 要 言 传 身

教“四美”的观念，分别为：“形象美”——个

人形象气质符合医生职业标准，是赢得患者信任

的第一步。医生工作中应注重自身仪容仪表，衣

着干净整洁，举手投足间要体现医者修养，举止

端庄大方，和蔼可亲；相反，蓬头垢面等不良形

象，不应出现在工作场合。“心灵美”——医学

大家一定也是医德高尚的人。从医者只有心灵向

善才会把患者当亲人，只有与患者共情，才能耐

心细致地诊治患者。虽然现在社会上发生的部分

伤医事件在医疗行业产生了一些不良影响，但现

实中绝大多数患者是讲道理的，在疾病得到良好

地医治时也怀有感恩之心。在我们规培中心，四

层病房走廊的墙上挂满了患者送来的锦旗，患者

满意度投票常年高居医院临床科室榜首。我们不

应将少数伤医事件带来的医患对立影响在社会上

广泛传播，医者仁心，大医精诚，只要从医人员

始终怀揣一颗真诚的救人之心，患者终会感受到

温暖和关爱，医患关系也终将走向和谐。“医术

美”——一个优秀的医生应该做到专业技能和艺

术技巧兼而有之，既可做出明确的诊断、规范的

治疗，又具备严谨的逻辑、娴熟的手术。要用艺

术的眼光看待医术，在医治方案设计和治疗方法

实施中追求完美：治疗用药不多不少，手术切口

不长不短，让每一次治疗过程也成为精致的艺术

创作过程。“语言美”——文学素养对医生来说

也是非常重要的素质。一方面医生要把自己从业

中的经验教训恰如其分地传达给同行，以利共同

提高，更好地服务患者；另一方面医生也应该是

接地气的科普工作者，要把防病治病的知识用广

大群众易于理解领会的方式传递出来。最重要的

语言能力体现在医患沟通时，医生要全面准确、

通俗易懂地告知患者病情、治疗方法、效果及预

后，手术谈话告知风险及时恰当，这样才能建立

融洽的医患关系。

综上，我们只有厘清了思政教育中“为谁培

养人”“培养什么人”等基本思路，才能真正的

完成党和人民的嘱托。

3  师资力量培养

3.1  现状分析

带教老师教学意识及教学思维存在较为传统

的情况。临床带教老师是临床教学以及医学教学

中坚定的执行者，但是大部分带教老师在标准规

范的临床实践带教培训方面有欠缺。因此，为带

教老师丰富带教方法、创新教学思维就显得尤为

重要。

3.2  培训及改革

在教学能力培训方面，我们总结出了“传帮

带，多竞赛”的有效经验。

3.2.1  多听课

我们积极组织年轻医生旁听优秀教授的理论

授课；鼓励带教老师多参加学术会议，学习国内

外的临床及科研的最前沿成果，把最新最全的理

论知识传递给学员。本基地全体带教老师均参加

了华中科技大学形成性评价方法迷你临床演练评

估(mini  Cl inical  Evaluat ion E xercise，mini- CE X )
和临床技能直接观察评估(D i re c t  O b s e r v at i o n  o f 
Procedural Skills，DOPS)培训班，教学秘书及教学

骨干参加了第十届眼科学教育师资培训等临床教

学能力培训学习班。我们在鼓励教学骨干“走出

去”的同时，要求他们必须也能“带回来”：学

习完成后定期组织交流汇报，鼓励教学骨干积极

参与教学模式改革，其中临床教学改革优异者，

科室在年终评定时给予表彰及其他对应奖励。

3.2.2  多授课

鼓 励 年 轻 带 教 老 师 讲 授 理 论 大 课 。 在 他 们

讲授理论大课前，基地组织科室优秀带教老师试
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听，对其进行综合评审及针对性的帮助和指导，

评定合格后即可进行理论授课。

3.2.3  多竞赛

鼓励带教老师多参加各种形式的教学竞赛，

如病例比赛、理论授课大赛、思政授课大赛、技

能授课大赛等，促进传帮带氛围的形成。基地成

立辅导小组，科室主任担任辅导小组组长，高级

职称教授及优秀带教老师担任督导老师，其他带

教老师进行观摩交流，形成了老中青、传帮带的

互助提升氛围。在这样的氛围中，本基地的眼科

教学取得了不俗的成绩：眼科教研室共9人次获得

华中科技大学讲课比赛一等奖，1人获湖北省青年

教师讲课比赛一等奖，1人获全国青年教师讲课比

赛二等奖。 
通过以上有针对性的系列改革和培训，本基

地临床带教老师的理论知识讲授能力实现了质的

提高，其临床带教方法应用水平和思维能力也得

到了极大提升，基地的带教工作也获得了学员的

一致认可。

4  结语

教 育 是 国 之 大 计 、 党 之 大 计 。 新 时 代 背 景

下，如何做好眼科学教育与人才培养工作，是我

们共同面临的全新而重大的命题 [10]，而眼科研究

生及住院医师的培训，更是其中关键的一环。随

着现代医学技术的发展和医疗需求的改变，专科

人才的系统化与规范化培养已成为时代的主题，

只有切实提升规培基地对医学人才的培养能力和

水平，才能确保培养出来优秀的规培医生，为眼

科医疗提供更多的后备人才。

本 文 将 本 规 培 基 地 的 经 验 进 行 了 分 享 ， 本

基地也期待能与更多的眼科规培基地进行全方位

合作，共同培养更多眼科人才，更好地推进教育

教学改革，实现人才培养、研究的新突破、新进

展，切实落实“立德树人”根本目标，培养德智

体美劳全面发展的社会主义建设者和接班人，为

党和国家的医学事业发展贡献重要力量。
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眼科专科医院住院医师规范化培训实践与思考

王泓熹*，李东青*，林舜，岑令平，朱晓琳，王耿，陈浩宇，张铭志

(汕头大学·香港中文大学联合汕头国际眼科中心教学科，广东 汕头 515041)

[摘　要]	 眼科住院医师规范化培训(以下简称“规培”)是培养眼科医师的必要环节。我国规培模式日臻

成熟，但眼科规培过程管理中仍存在诸多问题，包括专科医院和综合医院的规培协调问题、师

资激励、规培学员类型多样、研究生和规培“双轨制”、如何开展显微手术技能培训等，很多

具体方案和措施仍在摸索中。眼科专科医院学科体系建设相对完善，配备更充足的教学资源，

有一定的规培经验，是眼科规培的主力军。汕头国际眼科中心结合国家要求创建了一套规培模

式，注重规范化、标准化和个性化相结合，并通过借鉴香港及海外住院医师培训经验，丰富理

论培训形式，优化操作培训环境，突出外语和科研能力训练，强调系统性临床思维。本文基于

汕头国际眼科中心五年来开展眼科规培的实践经验与思考，总结当前眼科专科医院规培现状，

并提出对策和建议。

[关键词]	 眼科住院医师；规范化培训；培训方案；眼科专科医院；培训基地；标准化
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Abstract Standardized training for ophthalmology residents is an essential stage during the development of 

ophthalmologists. The standardized training system has become more and more mature, while problems still exist 

in the aspects of coordination between specialized hospitals and general hospitals, teacher resources, unevenness of 

trainees, combination of postgraduate education and residency standardized training, microsurgical skills training, 

and so on. Therefore, programs and strategies of standardized training are still under exploration. Eye hospitals, 

with the excellent disciplinary system, adequate resources, and advanced experience, play a key role in standardized 
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住院医师规范化培训(以下简称“规培”)是

临床医生从事临床工作的必经之路，也是临床医

生形成健康的职业观、培养临床思维和实操技能

的重要环节。汕头大学 ·香港中文大学联合汕头国

际眼科中心( Joint Shantou International Eye Center 
of Shantou University and the Chinese University of 
Hong Kong，JSIEC)自2002年成立以来，一直非常

重视住院医师培训工作，并通过借鉴香港及海外

住院医师培训的经验，结合国家要求，创建一套

完整的、规范的、同质化的规培模式。本文拟基

于JSIEC眼科规培经验，总结当前眼科规培的现状

与问题，提出一些思考和建议。

1  眼科规培的现状与问题

我国自2014年起开展规培的改革 [1-2]，明确提

出了对职业道德、专业能力、人际沟通与团队合

作能力、教学与科研等的培训要求，体现了“以

成果为导向”的现代医学教育培训的理念，培养

适应社会发展需求的医学人才。然而，在实践过

程中仍然有许多问题需要解决，包括专科医院和

综合医院的规培协调问题、师资激励、规培学员

类型多样、研究生和规培“双轨制”、如何开展

显微手术技能培训等。

1.1  眼科规培基地水平、师资水平参差不齐

《住院医师规范化培训基地标准(2020修订)》

眼科专业基地细则中说明：眼科规培基地需为设

有眼科门诊及病房的三级甲等(三甲)医院。然而

当前放眼全国，大部分三甲医院为综合性医院，

眼科属于传统意义上的“小科”，除重点医科大

学附属医院以及大型三甲医院眼科外，许多综合

医院眼科专科规模和条件难以达到基地细则的要

求；而符合条件的基地往往每年招收的培训对象

有限[3]。眼科专科医院在眼科诊疗量、硬件设备、

师资配备等方面具有一定优势，但眼科专科医院

中三甲医院数量较少、欠缺必备的相关科室，亦

难满足规培要求。目前常见的解决方案包括眼科

专科医院与综合性医院规培基地建立联合培养协

议、综合性医院增补协同专业基地等。然而具体

培训活动在不同单位进行，在管理上如何做到不

脱节、在培训中如何培养学生的跨专科系统性思

维，仍是需要思考和改进的问题。

临床带教师资的质量对眼科住院医师培养有深

远的影响。由于我国眼科规培开启时间较晚，尚无

统一的对规培师资的培训方案和制度，各基地师资

的质量参差不齐[4]；即便同一基地的不同规培教师

对培训工作的精力、热情也有很大差异。此外，教

师带教的主观性较强，对培训目标的理解、出科考

核的要求等亦有较大差异，在教学活动、考核工作

中可能出现不规范、不公平等现象[5]。因此，仍需

加大对规培师资的同质化培训，才能保障对培训

对象的同质化培训，同时应加强对教学、考核等

环节的监督指导。

1.2  眼科规培对象类型多样、基础薄弱

按学历将规培对象主要分为以下几类 [2,6]：第

一类是四证合一的专业型在读硕士研究生，与规

培并轨。随着专业型硕士扩招政策的推行，近年

来该类型比例逐步提升，但各基地和导师在规培

和研究生培养的双轨问题方面的处理存在较大差

异 [7-8]。第二类是本科毕业生，这一类培训对象往

往达不到规培基地的医师招聘条件，多以社会人

身份或基层医院委托培训对象等身份参与规培。

第三类是未取得规培合格证的毕业研究生，其中

学术型毕业生临床知识较匮乏，毕业后需要进入

training for ophthalmology residents. Joint Shantou International Eye Center has set up a training model in 

accordance with national requirements, focusing on the combination of standardization, normalization, and 

individuation. Besides, by learning from the oversea experience of residents training, Joint Shantou International 

Eye Center has enriched the training forms, optimized the skill training environment, and highlighted the training 

of foreign language, scientific research, and systematic clinical thinking. This paper, based on the 5-year experience 

and reflection on standardized training for ophthalmology residents in Joint Shantou International Eye Center, 

summarizes the current status of standardized training and put forward some measures and suggestions.

Keywords ophthalmology residents; standardized training; training program; eye hospital; training base; standardization
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基地进行3年规培，而对于专业型硕博士毕业生，

可根据其在读期间接受的临床培训进行 1 ~ 2 年减

免；此外，近年来部分基地还推出规培和博士后

并轨的政策。

不同类型培训对象的眼科学专业知识和临床

实践差别很大，这为规培的同质化理念带来一定

的挑战。由于本科教学中眼科课程学时较少、学

生关注度较低，学生本科毕业时对眼科的掌握程

度远不及其他专科，除专业型硕博士外，大多数

培训对象眼科理论基础薄弱，临床能力较低[3]。此

外，培训对象类型繁多，包括并轨研究生、单位

人、委托培养、社会人等类型，各类培训对象的

收入保障、身份归属、职称评审等亦存在较大差

异。由于大型医院入职门槛逐渐提高、综合医院

眼科招聘指标较少，规培体系近年来催生了大批

“社会人”身份的培训对象，该类型医师在此年

龄段内面临着较高的事业、家庭等方面的压力[9]。

1.3  规培医师动手操作、系统思维、综合能力等方

面的培训较少

眼科技能与其他外科操作技能不同，检查仪

器工作原理和操作方法与其他专科差别较大，对

显微操作技能要求较高。然而当前在国内诸多规

培基地中，技能培训执行难度较高，医患关系紧

张、病历文书工作繁重、带教老师怕麻烦、对技

能操作培训的忽视等是技能操作培训较为匮乏的

原因[2,4]。

另 一 方 面 ， 眼 科 专 业 性 较 强 ， 体 系 相 对 独

立，这在眼科专科医院中更为突出，眼科专科医

院在开展眼科专科理论和操作技能培训方面有独

到优势，但在其他专科疾病和系统性疾病的教学

方面往往较为欠缺，容易陷入“只见树木，不见

森林”的状态 [2-3]。尽管培训细则中规定了相关科

室(神经内科、内分泌科、急诊科)的轮转计划，但

培训内容及要求相对简单，相关科室的培训教师

亦未能面向眼科规培对象开展针对性教学。

此外，培训细则中也规定了外语、科研等能

力的要求。但传统规培主要围绕眼科理论与技能

开展，在科研方面难以兼顾，且国内大多数规培

基地也忽视了外语教学。

2  眼科专科医院的规培实践与思考

眼 科 专 科 医 院 是 眼 科 规 培 的 主 力 军 ， 其 学

科体系建设相对完善，配备更充足的教学人力物

力，且有一定的地区影响力[3]，在完善规培制度、

优化培训方案等方面有一定的先行经验。以下结

合JSIEC的规培实践经验，提出一些思考与建议。

2.1  专科医院与综合医院的关系协调

为避免眼科专科医院缺乏相关科室等不足，

国内的眼科专科医院规培基地多采用与综合医院

建立协同或联合机制。JSIEC与汕头大学医学院第

一附属医院建立协议，协同眼科专业规培工作。

眼 科 专 科 医 院 具 备 更 完 善 、 更 系 统 的 专 科

设置，这是培训对象完成亚专科轮转的基础；但

因培训对象需跨单位完成培训计划，管理也更复

杂，需有更细致的制度规范和考核办法。 J S I E C
规培管理制度与本院各项医疗、教学制度一脉相

承，同时又紧靠主基地的规培制度，采用统一的

信息化过程管理系统，在系统上完成轮转计划、

入出科管理、考核登记等工作，极大提高过程管

理的效率，保障培训的规范化、同质化[10-11]。

在规培轮转中，所有培训对象都按要求到主

基地参加综合科室的轮转[2]，主基地的带教老师除

了指导其专科业务内容之外，还要针对性讲解其

专科与眼科的关系，利用教学、诊疗等环节互相

讨论、共同学习，充分培养系统性临床思维。

2.2  师资考核、培训与激励

医 院 需 要 建 立 有 效 的 激 励 机 制 激 发 带 教 热

情，帮助带教老师克服压力、兼顾教学与临床工

作。JSIEC制定了一套考核规定，对教学活动、培

训内容完成度、师资培训等方面纳入绩效考核，

与年度评优、职称晋升挂钩，这也是对每位带教

老师辛勤投入的肯定。

在激发带教热情的同时，也要注重带教质量

的考核与提高。应加强教学管理部门的统筹兼顾

作用，并增加各亚专科的协作监督，例如实施亚

专科自查、教学科督查的常态化双重质量把控。

考 核 方 面 ， 可 采 用 教 学 科 统 一 组 织 月 度 理 论 考

试、亚专科交叉技能考核的形式，结合统一的结

构化多站考的年度技能考核模式[12-14]，以保障考核

公平性和培训内容完成度。在JSIEC，培训对象在

进行出科考核的同时，带教老师也要接受“出科

考核”(亚专科带教老师交叉考核)，由教学科随机

指定交叉评分老师，除对培训对象技能评分外，

同时对带教老师的指导表现评分。此外，JSIEC还
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落实教评工作，由培训对象在出科时填写问卷，

从教学态度、教学质量等方面对带教老师进行打

分，教评结果亦纳入绩效考核和评优中。

JSIEC还定期组织老师进行专题培训，包括规

培政策及指标学习、岗位职责、带教规范等，并

要求全体老师参加国家和省组织的规培师资培训

班，强化培训资质，提升带教水平。

2.3  眼科规培对象类型多样

要保证不同类型的学员培训效果同质化，必

须建立规范的培训体系，并严格按大纲要求培训

和轮转。 J S I E C 针对不同类型的学员制定了相应

的培训大纲、轮转计划等全套培训方案，每月定

期对培训效果进行检查及反馈，对各种“形成性

评价”的结果进行抽查复核，保证了培训过程的

质量。

另外，JSIEC对符合招聘要求的“单位人”培

训对象，实行同工同酬，保障其经济收入，鼓励

其参与医院管理，适当授予部分诊疗权限，依托

香港中文大学提供赴港交流学习机会，强化其身

份归属感；这不仅是为单位培养人才，也一定程

度上缓解了“社会人”就业压力大等社会问题。

而对于四证合一的眼科专业型硕士研究生，除规

培要求外，还提供执业医师考试复习指导、科研

培训和课题指导等。

2.4  研究生和规培“双轨制”，营造科研和外语学

习氛围

目前专业型研究生同时面临规培和研究生培

养的“双轨问题”。JSIEC依托香港中文大学和汕

头大学两地资源优势，以双语教学为特色，从临

床和科研等多方面营造外语学习氛围。临床培训

方面，定期组织英文病例汇报，并安排老师进行

全过程英文互动点评。JSIEC还与日本大阪大学、

香港中文大学、香港眼科医院、香港威尔斯亲王

医院等建立联合远程查房系统，每周举办一次全

英联合教学查房，为培训对象搭建国际化的交流

平台。科研培训方面，JSIEC与香港中文大学建立

Journal  Club定期进行全英文献阅读分享，定期进

行课题研究进度全英汇报、参与国际眼科前沿讲

座等。

此外，国际眼科理事会(International Counci l 
of Ophthalmology，ICO)组织的国际眼科医师考试

是敦促培训对象学习英语的平台，JSIEC鼓励培训

对象参加考试，并给予相应的辅导，每周一次开

展ICO考试线上培训，帮助培训对象巩固专业英语

和基础知识。

近年来，JSIEC在规培过程渗透科研和英语培

训，并取得一定的成绩：在首届全国医学英语词

汇竞赛中，共有6名培训对象获奖；参会及论文发

表数量逐年稳步提升(表1)。

2.5  特色化线上线下课程设置

培训课程是对专科轮转的必要补充，可帮助

培训对象建立临床思维，避免陷入繁杂的文书工

作 。 不 少 教 育 工 作 者 将 先 进 教 育 理 念 引 入 规 培

课程中以提升教学实效，较成熟的模式有P B L、

CBL等 [3,15]。然而亦有研究 [16]报道：学生考试成绩

和反馈表明了这些教学模式收效甚微。随着“互

联网+”医学教育的建设，结合特殊时期常态化防

控正常，一系列打通线上、线下眼科教育资源的

新型培训模式正逐步推广应用[16-17]。考虑到大部分

培训对象眼科基础较为薄弱，  JSIEC的培训课程以

表1 2016—2021年汕头国际眼科中心规培对象参加学术

会议及发表论文情况

Table 1 Academic conference participation and published 

papers by trainees from Joint Shantou International Eye 

Center (2016–2021)

年份 参会人次* 发表论文篇数**

2016 7 —

2017 6 —

2018 10 —

2019 13 1

2020 14 9

2021 12 7

*以壁报或发言形式参加的省级或以上的学术会议； 

**以论文发表年份计，包括规培期间投稿而在规培结业

2年内发表的SCI文章数量。

*Participation in academic conference at provincial level or 

above, with presentation formats of E-poster or free paper oral 

presentation; **Number of published SCI papers from the 

trainees during standardized training or within 2 years after the 

completion of training, in termed of the published year. 
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教师引导为主，突出师生互动。

JSIEC创造性地打造一系列特色鲜明的线上培

训课程，包括辩图识病、专业课、阅片会、教学

查房、人机交互读片识病等，每周一至六定时开

课，这是拥有众多专科医师的专科医院才能提供

的资源。课程主题和选取病例均参照培训细则要

求，各类课程应有相应的目的和特色。例如，辩

图识病课程安排1名培训对象与授课教师同台完成

课程直播，采用丰富的问答引导学生提炼主诉、

归纳病例特点、提出诊疗计划；再如，人机交互

读图识病采用前沿科技引领创新模式，借助自主

研发的新型人工智能多病种读片系统，引导培训

对象参与互动，提高学习热情 [18]。这些课程丰富

了传统临床轮转的学习形式，避免培训对象每天机

械地写病历，有效引导对知识点进行梳理、总结、

思考、应用；课程探索也为同行医院开展规培工作

提供借鉴参考；上述课程均经向业内同行开放，这

也是专科医院的行业当担和责任体现。2020年2月

至今(2021年11月)，线上课程共开展526课时，总

浏览量229 861人次，培训142 957人次，覆盖全国

35个省级行政区；学员累计提问1 900余次，总体

满意度达99%以上。

JSIEC还按基地细则要求开展各类线下教学活

动(小讲课、教学查房、疑难病例讨论等)。尽管

眼科专科医院诊疗疾病范围较齐全，但对于较罕

见的病例，有时难以保障教学需求。面对这种情

况，可建议亚专科建立病例库，必要时以病例讨

论的形式为培训对象提供学习资源。

上述课程有效为培训对象梳理知识，在历年

为全国规培年度业务水平测试中，JSIEC均取得优

异成绩(图1)，近3年共44人(57.9%)的成绩优于同

期80%以上的规培学员。

2.6  创造机会满足技能培训

在当前日益尖锐的医患关系中，操作培训是规

培的难点。眼科技能(检查、操作和手术)与其他外

科技能不同，仪器工作原理和操作方法与其他专科

差别较大，手术对显微操作技能要求较高[19]。培训

基地应积极创造机会，优化操作培训环境，提升培

训对象对技能培训的满意度和学习热情。

在JSIEC，所有培训对象均接受系统的显微动

物眼wel-lab(包括角膜裂伤缝合、小梁切除术和白

内障手术)培训，通过考核后进入临床手术训练。

JSI EC带教老师积极创造动手机会，例如第2轮青

光眼轮科期间，培训对象会在带教老师指导下完

成 2 例 前 房 穿 刺 术 ， 若 轮 转 期 间 未 有 合 适 的 青 光

眼行急诊前房穿刺术的患者，则可用白内障手术

侧切口制作作为补充教学，配合手术视频，分析

对比不同前房深度患者中进行前房穿刺术的操作

要点和技术难点，满足培训要求。此外，JSIEC鼓

励规培老师探索创新教学形式，开发教具，例如

JSIEC研发了一套简易眼球模型，为培训对象提供

眼底检查的练习和考核的道具；研究 [20]表明：基

于眼球模型的眼底检查技能培训更能引起培训对

象的学习热情，且基于眼球模型的技能考核比传

统的标准操作程序评分更能准确反映培训对象的

技能水平。

JSIEC开展规培至今，共培养培训对象159名，

已结业80名，在培79名。至2020年，规培结业合

格率100%。已结业培训对象就业分布于全国11省

18市，57人就业于三级医院，其中20人就业单位

为三甲医院。

图1 2019—2021年全国规培考试中汕头国际眼科中心培训对象全国排名百分位分布

Figure 1 Distribution of rankings of scores of national standardized training examination from trainees from Joint Shantou 

International Eye Center (2019–2021)
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住院医师规范化培训目标要求掌握的核心能

力包括医学科学基础知识、沟通能力、临床技能

等，规培对象要掌握眼科的基础知识、常见疾病

的诊疗、常见技能操作，对于四证合一的专业型

硕士研究生，还要完成毕业论文撰写、考取医师

资格证等。JSIEC在培训过程中，注重规范化、标

准化和个性化相结合，丰富理论培训形式，优化

操作培训环境，训练眼与全身兼顾的系统性临床

思维，结合科研训练，培养全面发展的新时代眼

科医学人才。

需要注意的是，规培是长期的系统性教学工

程，当前规培过程管理中仍存在诸多需要思考的

问题：如四证合一的研究生毕业论文质量欠佳；

许多手术操作机会有限；形式丰富的课程要求给

部分培训对象带来不小的学习压力等。眼科专科

医院在眼科规培方面拥有得天独厚的能力和砥砺

担当的责任，应当在实践中总结经验，持续性改

进，不断探索优化，为我国眼科医师规范化培养

创造更大的价值。
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眼科进修医生特色教学

张慧，乔春艳

(首都医科大学附属北京同仁医院眼科，北京同仁眼科中心，北京市眼科学与视觉科学重点实验室，北京 100730)

[摘　要]	 北京同仁医院积累了几十年的眼科进修医生的教学经验，近年来在进修医生教学实践中应用“以

问题为导向”(Problem-Based Learning，PBL)教学法，逐步总结出独特的“辩误施教”教学法。这

种教学方法有利于加深进修医生对基础知识理论的理解，提高进修医生发现问题、解决问题的能

力及独立的临床思维能力。每月定期召开进修医生沙龙，进行必要的考核、多种形式的总结和交

流有利于促进交流，提高教学效果。

[关键词]	 进修医生；临床教育；以问题为导向的教学方式

Featured teaching of physician refresher

ZHANG Hui, QIAO Chunyan

(Department of Ophthalmology, Beijing Tongren Hospital, Capital Medical University, Beijing Tongren Ophthalmic Center, Beijing Key 

Laboratory of Ophthalmology and Vision Science, Beijing 100730, China)

Abstract Beijing Tongren Hospital has accumulated decades of ophthalmology teaching experience. In recent years, 

through the application of Problem-Based Learning (PBL) teaching method, we gradually summed up the 

unique error-distinguished teaching method, which may enhance the understanding of basic knowledge and 

theories, improve the ability of doctors to discover and solve problems and enhance their independent clinical 

thinking. At the same time, monthly salon for physician refresher, necessary assessments, various forms of 

summaries and communication are conducive to promote further learning and produce a good teaching 

efficiency.
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基层医生到上级医院进修学习，有利于巩固

强化基础理论知识，掌握规范化的诊疗方案，学

习逻辑缜密、思维全面的诊疗思路。进修学习已

成 为 医 生 继 续 教 育 的 重 要 组 成 部 分 。 北 京 同 仁

眼 科 中 心 作 为 国 家 重 点 学 科 ， 每 年 都 接 纳 来 自

全 国 各 地 的 进 修 医 生 数 百 人 ， 在 眼 科 进 修 医 生

教 学 上 积 累 了 丰 富 的 经 验 ， 摸 索 出 了 一 套 有 针

对 性 、 有 特 色 的 教 学 模 式 和 理 念 。 本 文 总 结 经
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验 ， 将 有 特 色 的 进 修 医 生 教 学 推 广 到 全 国 的 继

续 教 育 中 ， 希 望 有 助 于 提 高 眼 科 医 生 整 体 的 继

续教育水平。

进修医生与医学生不同，他们都有一定的工

作经验，对疾病有一些自己的认识和治疗理念。

由于进修医生来自全国不同地区及不同级别的医

院 ， 医 疗 水 平 不 同 ， 他 们 可 能 存 在 基 础 理 论 缺

乏、疾病药物治疗、临床操作和手术不规范，不

了解眼科新进展和眼科指南等各种各样的问题。

他 们 也 有 更 高 的 学 习 热 情 和 学 习 目 标 ， 期 待 通

过 进 修 学 习 帮 助 解 决 临 床 工 作 中 遇 到 的 各 种 困

惑 。 因 此 ， 我 们 有 针 对 性 实 施 以 问 题 为 导 向 的

教 学 方 法 、 辩 误 施 教 的 教 学 法 、 并 用 问 卷 调 查

的 形 式 进 行 课 前 调 研 和 课 后 评 估 ， 以 提 高 教 学

质 量 和 教 学 效 率 。 同 时 每 月 定 期 召 开 进 修 医 生

沙 龙 ， 让 进 修 医 生 参 与 沙 龙 的 讲 课 交 流 ， 提 高

临 床 理 论 和 实 践 水 平 的 同 时 ， 提 高 归 纳 总 结 和

学术演讲能力。

1  以问题为导向的教学方法

以 问 题 为 导 向 ( P r o b l e m - B a s e d  L e a r n i n g ，

PBL)的教学法最早于1969年由美国神经病学教授

Barrows提出 [1]，现已广泛应用于医学各学科的教

学中 [ 2 ]。我国的医学教学中也大量使用 P B L 教学

法，致力于培养学生的自主学习思维模式，针对

问题，采用查阅、询问和实践等方式，提高解决

问题的能力[3]。

PBL教学法体现在进修医生教学的方方面面。

临床工作与教学结合，在门诊和病房工作中，带

教老师把病例的诊断和治疗思路作为最常见的问

题导向。在门诊工作前后，病房查房过程中，把

常见问题融入病例讨论，通过提问要求进修医生

回去查阅书籍文献。第2天再次提问，进修医生解

答，结合带教老师讲解，深入地将病例的最终诊

断、治疗过程及可能的预后完整地传授给进修医

生。同样，在眼科手术和操作中，带教专家会针

对手术中的操作细节对进修医生提问，根据答案

的正确性，让进修医生回去观摩手术录像等学习

方式，再进行解答，教授正确规范的手术操作，

进修医生的印象也更为深刻。

PBL教学法同样体现在给进修医生的授课中。

针对一个主题(如黄斑疾病)，授课之前，针对黄斑

疾病这个问题，我们收集了进修医生在临床工作

中的问题和困惑(表1 )。从表1中可以看出，进修

医生的问题集中在鉴别诊断，辅助检查判读，治

疗方式，手术技巧及新进展几个方面。我们要求

提出疑问的进修医生通过查阅书籍和文献，在课

上先给出自己的答案，如鉴别诊断及辅助检查判

读等相对基础问题，有些进修医生已经回答得比

较全面，得到授课专家的肯定。授课专家在讲课

时，针对问题，再给出符合临床专业规范或国际

指南的答案，分享积累多年的手术技巧和经验，

及前沿的治疗新进展。针对黄斑治疗方面眼底内

科的问题比较集中，还增加了眼底内科的专家讲

课，把进修医生的困惑进行全面解答。通过进修

医生主动提问、自我学习、专家解答，达到更好

的授课效果。

2  独特的“辩误施教”教学方法

基于PBL教学法，结合教学实践，我们逐步摸

索出独特针对进修医生的“辩误施教”教学法。

在多年的进修医生教学中，我们发现因为对基础

理论、临床指南及新进展不熟悉，进修医生存在

一 些 错 误 概 念 和 认 识 ， 临 床 工 作 中 有 一 些 不 恰

当的操作和治疗理念。“辩误施教”主要是通过

发现进修医生的错误，针对错误设计教学病例及

课程，有的放矢地引导进修医生主动学习，纠正

错误。这个过程中进修医生提高了主动学习的能

力，获得规范的、最新诊疗方法，提高进修医生

查询文献和阅读书籍的学习能力，并且记忆更加

深刻，获得了较好的教学效果[4]。

“辩误施教”的首要实施方案是发现错误。

在 临 床 工 作 中 ， 带 教 医 师 针 对 病 例 进 行 相 关 提

问 ， 发 现 进 修 医 生 的 错 误 认 知 ， 同 时 鼓 励 进 修

医 生 主 动 提 问 ， 在 教 学 查 房 中 安 排 进 修 医 生 制

作 幻 灯 片 进 行 小 讲 课 ， 在 与 上 级 医 师 交 流 讨 论

过 程 中 发 现 错 误 。 根 据 错 误 的 知 识 点 ， 带 教 老

师 指 导 进 修 医 生 查 找 文 献 和 书 籍 ， 进 修 医 生 自

己 寻 找 答 案 ， 带 教 老 师 在 下 次 查 房 中 有 针 对 性

地 进 行 培 训 和 讲 座 。 在 此 过 程 中 ， 发 现 进 修 医

生 个 性 化 的 错 误 和 疑 问 ， 带 教 老 师 指 导 进 修 医

生 通 过 主 动 学 习 解 决 问 题 ， 进 修 医 生 不 仅 更 正

了 错 误 的 观 念 ， 获 得 了 知 识 ， 而 且 提 高 了 解 决

问题的能力。
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表1 关于黄斑疾病的调查问卷总结

Table 1 Summary of the questionnaire on the macula disease

序号 对于黄斑疾病的诊断和治疗，您有哪些疑问需要授课老师解答？

一 黄斑疾病的诊断和鉴别诊断

1 黄斑新生血管的影像学表现、分类、荧光血管造影(fundus fluoresecine angiography，FFA)、吲哚青绿血管造影
(indocyanine green angiography，ICGA)、光学相干断层扫描血管造影(optical coherence tomography angiography，
OCTA)上的鉴别

2 黄斑新生血管类疾病的造影、光学相干断层扫描(optical coherence tomography，OCT)、OCTA疾病的表现及怎么
指导治疗

3 黄斑前膜的诊治

4 黄斑区脉络膜新生血管(choroidal neovascularization，CNV)瘢痕性和活动性的鉴别

5 中浆的鉴别

6 干性、湿性黄斑变性的鉴别

7 黄斑病变的诊断与鉴别诊断，不需要讲高端的手术治疗，因为大多数医生回去并不能开展这么高精尖的技术

8 我想知道黄斑疾病的诊断技巧，因为黄斑疾病看眼底时大部分都是出血、渗出等黄白色改变，但是书中所列
黄斑疾病很多，怎么才能快速、准确地诊断看到的病变是什么疾病的表现

9 青光眼的黄斑改变

10 想了解黄斑旁毛细血管扩张症和先天性黄斑疾病

11 遗传性视网膜病变

12 对于白内障术后的无特殊原因的视力不提高，往往检查会发现黄斑局部有变薄、轻度萎缩或者色素紊乱，这
样的黄斑病变究竟应该如何诊断？如何治疗？

13 老年性黄斑变性(age-related macular degeneration，AMD)各种OCT表现，与息肉状脉络膜血管病变(polypoidal 
choroidal vasculopathy，PCV)、CNV的鉴别

二 眼底疾病的基本知识及辅助检查基础

1 色素上皮脱离(pigment epithelial detachment，PED)发生机制、视网膜下腔液体的治疗

2 解剖讲解及造影、OCT

3 教科书上黄斑区各层次结构图与OCT黄斑各层结构图对应关系？黄斑区神经上皮层浅脱离，视力轻中度下
降，见于哪些疾病？

4 OCTA的诊断意义

5 如何看造影？关于造影的基础知识

6 OCT、FFA读图

7 希望学习黄斑疾病具体病例眼底彩图结合OCT及OCTA分析方法

8 OCTA量化诊断与随访观察

9 黄斑疾病的发病机制

10 请问急性黄斑区神经视网膜病变(acutemacualrneuroretinopathy，AMN)真的主要是由深层毛细血管网(deep 
capillary plexus，DCP)缺血导致的吗？

三 黄斑区疾病手术适应证及手术时机的选择

1 黄斑裂孔和前膜的手术指征，以及术后效果

2 老年人黄斑裂孔，是否手术治疗？如需手术，手术指征有哪些？

3 中浆有自限性，临床到底需不需要给患者开药

4 黄斑裂孔及黄斑前膜手术时机的选择

5 特发性黄斑裂孔的分级及手术适应证；继发性黄斑前膜的手术时机选择
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续表1

序号 对于黄斑疾病的诊断和治疗，您有哪些疑问需要授课老师解答？

四 黄斑疾病的治疗及随访

1 黄斑水肿注射抗VEGF药，什么情况下加用曲安奈德？加多少？多长时间注射1次？

2 基础、实用、不要高大上的，最好是能规范一下目前黄斑手术的诊疗

3 黄斑疾病的分类和治疗、激光治疗的适应证

4 对于黄斑囊样水肿玻璃体腔药物注射治疗的依据及必要性。

5 黄斑水肿打抗VEGF药物，有的效果好，有的易复发，甚至无效，能根据OCT结果来预知注药效果吗？

6
糖网、视网膜静脉阻塞(retinal vein occlusion，RVO)所致反复黄斑水肿的治疗；黄斑前膜的手术时机；不同大
小黄斑裂孔的手术方式

7 关于老年人双眼特发性色素上皮脱离，有没有好的治疗方法？抗VEGF是否有效？

8 白内障术后黄斑水肿的机制 治疗时机；低眼压性黄斑水肿的治疗时机 措施 预后相关因素；弥漫性黄斑水肿
治疗措施 预后相关因素及对抗VEGF的敏感性

9 黄斑病变哪些治疗效果比较好，哪些无效？

10 口服药物能有多大作用？用药时间需要多久？什么药物更有效些呢？

11 诊疗程序、随访周期和随访项目

12 黄斑手术对黄斑本身的功能有多大影响？为什么有些黄斑前膜患者在术后解剖结果恢复但视力不改善，甚至
下降呢？

13 高度近视Fuchs斑CNV反复出血注射抗VEGF多次，能否行PDT治疗？

14 老年人黄斑裂孔的治疗

15 对于反复发作的中浆应该怎样治疗？

16 干性AMD治疗，黄斑裂孔形成原因，目前治疗措施

17 抗VEGF的时机，出现应答不佳如何调整

18 对于反复发作的中浆应该怎样治疗？

19 何种黄斑部病变双眼发病?干性AMD治疗预防思路?

五 黄斑手术的手术技巧

1 黄斑前膜和内界膜的撕除方向有没有什么讲究？为什么有的黄斑孔一期闭不上，二期更大了，原因出在哪
里？填塞也好，覆盖也好，最终裂孔闭上的机制是什么？自体血压住内界膜的瓣气液交换要彻底吸干吗？气
液交换怎么控制方向让瓣压住孔？

2 黄斑裂孔和黄斑前膜手术技巧及手术并发症的预防和处理

3 黄斑裂孔内界膜填塞对视功能的提高有没有作用？

4 黄斑干孔需要处理吗？黄斑裂孔的封闭方式根据那些因素来选择？

5 黄斑裂孔几种手术方法的优劣

6 网脱玻切+硅油填充术后，黄斑下重水滴取出方式和时机

六 黄斑疾病的治疗进展

1 干性AMD目前最好的治疗方法有哪些？

2 黄斑疾病的治疗进展及各自的疗效如何

3 黄斑部疾病手术前后能否借助仪器进行定量视觉质量分析评价的最新进展

4 关于老年性黄斑变性的治疗有没有突破性进展

5 黄斑毛细血管扩张症(idiopathic macular telangectasia，MacTel)的发病机制和治疗进展；湿性年龄相关性黄斑变
性(wet age-related macular degeneration，wAMD)的新药及原理与优劣；特发性CNV的机制；高度近视性黄斑病
变的知识梳理



眼科学报,  2022, 37(6)    ykxb.amegroups.com520

在“辩误施教”的过程中，我们发现进修医

生习惯了传统的灌输式教学，比如在教学培训课

程中，记笔记、拍照、录像，但回到自己的工作

岗位中，很少再会去翻阅这些笔记录像。单纯听

课学习内容平均留存率只有约30%，如果参与提问

交流讨论，学习内容平均留存率会提高到50%[5]。

而 来 自 基 层 的 进 修 医 生 们 大 多 羞 于 现 场 举 手 提

问，不好意思发言，怕提出的问题比较简单，怕

被发现错误被笑话。为了提高培训效果，我们想

办法鼓励进修医生积极举手提问，主动参与到交

流 和 讨 论 中 ， 比 如 在 每 月 1 次 “ 眼 科 进 修 医 生 沙

龙”培训讲课中，主动举手发言提问的进修医生

我们会赠予眼科书籍，主动上台做分享者会给予

发言证书，实施后课堂发言的进修医生明显增多

了，授课后的讨论交流也越来越活跃。在临床门

诊、查房、讲课、讨论的各种实践中，积极鼓励

进修医生发言交流，通过启发鼓励进修医生思考

问题，带教老师会要求组内进修医生定期把困惑

做成Word文档和PP T演示文稿提交。同时营造轻

松的讨论氛围，带教老师主动讲述一些自己曾有

过的困惑和走过的弯路，和进修医生产生共鸣，

让大家放下戒备，自由、轻松地讨论临床中遇到

的问题，说的多了，发现错误也就变得容易了。

有 些 带 教 老 师 会 在 第 一 时 间 对 这 些 错 误 进 行 指

导和纠正，比如门诊中遗漏的体征、诊断的错误

等。有一些往年很多届进修医生常见的困惑，则

会在定期的组内讲课中提前梳理。还有大家问题

集中的临床热门话题，进行统一授课。

“辩误施教”是我们 P B L 教学实践中摸索出

来的一套更针对进修医生的教学方法，它属于PBL
教学法的一部分。问题可以是一个病例的诊断或

治疗选择，也可以是一类疾病的诊断标准、处理

原则。错误可以是观念和治疗手段的陈旧，也可

能是对疾病认知的不够深入，不了解新的科研发

现的结果，这些错误更容易出现在有临床经验的

进修医生身上。与医学研究生和住院医师不同，

进修医生有既往工作经验的束缚，有自己医院上

级医师可能不准确的诊疗观念，也可能有自身年

龄、身份受限、面子问题等困难。带教老师针对

进修医生存在的问题，针对性地“辩误施教”，

同时通过与进修医生的交流，了解全国不同地区

对疾病的认知不同，发现地区差异，针对性地主

动积极培训，也有利于自身的教学能力提高，达

到教学相长的目的。

每个进修医生在接受培训授课后及进修结束

后，都会对课程及带教老师进行评分，对课程设计

及带教效果进行反馈，这也促进我们不断改进。进

修医生也会把进修体验和收获带回到工作单位，会

吸引更多的进修医生来北京同仁医院学习。

3  教学的效果评定

经过带教老师和进修医生的共同努力，“辩

误施教”教学法被应用到临床及授课中，还有关

键的一步就是评定教学是否达到了预期效果，进

修医生是否如想象中获得了知识，提高了学习能

力，并能够将学到的东西带回到自己的医院和临

床工作中去。针对这样的困难和疑问，我们进行

了各种各样的尝试和探索。

在授课阶段，我们通过“问卷星”网站设计

了2套不同的调查问卷，比如针对中国青光眼指南

和临床共识，进行了针对性的授课[6]。在授课前和

授课后，我们进行了相关知识的问卷调查。进修

医生纷纷表示：因为年龄和工作年限的增长，很

久没有过这样类似考试的经历了。虽然是匿名问

卷调查，但这同样激发了进修医生的好胜心和学

习热情，他们更加用心学习，争取在授课后的问

卷调查答得更好。我们在问卷中也统计到了令人

满意的效果，通过针对性的授课，对青光眼指南

中临床知识和概念，未接受培训者总体知晓依从

率在17.38%~82.62%，接受培训者总体知晓依从率

在20.47%~96.34%，接受培训者的知晓度、依从率

明显提高(11%~26%)[6]。通过这样的调查，我们也

发现除了PBL问题导向教学，进修医生教学也需要

考核来提高教学效果。授课前的问卷调查更有利于

发现进修医生对临床认知的常见错误。根据发现的

问题调整授课内容，授课后的问卷调查起到了敦促

作用，能够激发进修医生的学习热情和专注度，有

利于自身发现问题，结合授课学习主动纠正问题，

在课后的问卷调查中获得更准确的答案，并最终将

这些知识运用到自己的临床工作中。

我 们 开 设 的 “ 同 仁 眼 科 进 修 医 生 沙 龙 ” ，

除了专家授课，也是进修医生展示的舞台，鼓励

进修医生在沙龙上走上讲台，分享自己的学习体

会；鼓励进修医生书写学习感悟，加深对知识的

理解和理性思考，并把优秀的学习体会文章发表

在进修医生微信群和公众号里。这种分享是对自

己学习收获的总结、体会、感受，与其他进修医
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生产生共鸣，起到激励作用，也促进整个团体积

极向上的学习气氛。

综上，通过PBL教学法在进修医生教学中的应

用实践，我们逐步总结出独特的“辩误施教”教

学法，更适合进修医生教学。我们也发现每月定

期召开进修医生沙龙、必要的考核、多种形式的

总结和交流有利于进修学习。今后，我们会继续

根据进修医生学习特点，摸索教学方法，不断总

结经验，提高眼科进修医生继续教育的水平。
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思政教育与临床医学本科眼科学专业课的融合和效果评估

董晓娟，邹玉仙，卓业鸿，刘奕志，梁凌毅

(中山大学中山眼科中心，眼科学国家重点实验室，广东省眼科视觉科学重点实验室，广州 510060)

[摘　要]	 医学生在不久的将来需担起保障人民健康的重任，必须坚持正确政治方向，思想政治教育(思政教

育)融入医学课程显得格外重要。眼科疾病与全身疾病息息相关，眼科学是临床医学生的一门必修

课程。思政教育与眼科学专业课相融合可激励学生自觉把个人的理想追求融入国家和民族的事业

中，勇做走在时代前列的奋进者、开拓者。中山大学中山眼科中心因材施教，针对临床医学专业

本科生，通过生动的例子将“防盲治盲责任”“近视防控国家需求”等思政内容融入眼科学本科

教学的各个章节中，旨在培养学生树立为服务人民、服务国家健康战略而努力学习的理想和价值

观。课程结束后，采用问卷调查了解学生对思政教育与眼科学专业课融合的接受度、课程建议及

效果评估，发现学生对眼科学课程中融入思政教育接受度较高，效果较好。

[关键词]	 思政；眼科学；临床医学本科

Effect evaluation on curriculum integration of ideological 
education into ophthalmology course for undergraduate 

clinical medicine 

DONG Xiaojuan, ZOU Yuxian, ZHUO Yehong, LIU Yizhi, LIANG Lingyi

(State Key Laboratory of Ophthalmology, Zhongshan Ophthalmic Center, Sun Yat-sen University, Guangdong Provincial Key Laboratory of 

Ophthalmology and Visual Science, Guangzhou 510060, China)

Abstract Medical students must adhere to the correct political direction because they need to protect people's health in the 

near future. It is particularly important to integrate ideological education into medical curriculum. Ophthalmic 

diseases are closely related to systemic diseases. Ophthalmology is a compulsory course of clinical medicine for 

medical college students. The integration of ideological education into ophthalmology professional courses can 

encourage students to integrate their personal ideals into national undertaking, motivate students to become 
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眼科学是临床医学生必修的一门课程，开设

于本科教育的第4年，这一年是医学生从理论到实

践过渡的一年，此时，在眼科学专业课程授课时

融入课程思政的理念，对医学生培养正确的人生

观、世界观和价值观有积极的作用，且有助于培

养医学生良好的医德医风[1]。

在 全 国 高 校 思 想 政 治 工 作 会 议 上 ， 习 近 平

总书记讲话强调，高校思想政治工作关系高校培

养什么样的人、如何培养人以及为谁培养人这个

根本问题。要坚持把立德树人作为中心环节，把

思想政治工作贯穿教育教学全过程，实现全程育

人、全方位育人，努力开创我国高等教育事业发

展新局面[2]。中山眼科中心将思政教育与临床医学

本科眼科学专业课相融合，以春风化雨、润物无

声的方式，通过思想引领帮助学生们树立正确的

人生观、价值观及世界观。并在课后通过问卷对

中山大学医学院2018级五年制临床医学专业本科

生进行了效果评估，观察学生对思政教育与眼科

学专业课融合的接受度及评价。

1  思政教育与临床医学本科眼科学专业课
的融合的实施

中 山 眼 科 中 心 深 入 贯 彻 实 施 学 校 课 程 思 政

建设要求，以教学理念、课程内容以及师资团队

为着力点，多措并举推进课程思政与专业思政改

革，将思政要素浸入本科生专业课堂中。

首 先 ， 在 常 态 化 开 展 的 教 师 座 谈 会 等 活 动

中强化师德师风、学术规范和价值引领，激发教

师队伍育人为本、德育为先的意识和能力。在中

心教学部门的组织下，召开多轮的师生座谈会、

专家研讨会、临床科主任教学会，听取意见和建

议，充分关注学生在课程中的主体地位，在集体

备课会上共同讨论根据授课内容添加思政内容；

科教科人员、教学督导以及其他教师在听取教师

的授课过程后，评价思政内容是否准确并提出完

善建议。通过这一系列的优化，以保证思政内容

在眼科学课堂的顺利完成。

同 时 ， 开 展 青 年 教 师 试 讲 与 全 院 青 年 教 师

授课比赛，通过教学传帮带，把好思政关，传承

教学技能，保证思政内容更自然生动的融入课程

中。组织中青年教师系列培训活动，倡导师德师

风，提升德育能力，多措并举打造高素质的课程

思政师资队伍。

思政内容的融入紧扣眼科学章节内容，避免

生硬，并结合热点，激发学生的兴趣，同时在讲

授过程中时刻注意学生的反馈，具体如下。

在第一堂眼科学绪论课程中，介绍国家的眼

健康战略，眼健康是全民健康的重要组成部分，

强调中国是世界盲人最多的国家，此时，用具体

的数字给予学生们视觉上的冲击，让他们知道我

国的防盲道路任重而道远，接下来讲述防盲治盲

是我们的初心使命，同学们在不久的将来需担起

保障人民健康的重任，从“家国情怀”高度去激

发学生的责任感及使命感。这部分的目的在于激

起学生解决难题，保卫人民视觉健康的兴趣。

本科生作为年轻、新生的力量，满腔热血，

对国际最顶尖的技术充满向往，我们通过裂隙灯

发明者获得诺贝尔奖等生动的例子，让学生了解

眼科学对人类健康做出的重大贡献，提升学生对

眼科学的兴趣，学生们反应热烈，在课堂中反馈

“小眼球，大世界”。

作为本科生，国家荣誉感对其建立正确的职

业理念有重大的意义，我们通过沙眼在中国成功

被消灭的例子，让学生体会到我们国家公共卫生

健康事业的发展和进步，并通过国内外对比，提

strivers and pioneers in the new era. Zhongshan Ophthalmic Center, Sun Yat-sen University taught students 

according to their aptitude and integrated the ideological contents such as “prevention of blindness” and 

“myopia prevention” into each chapter of ophthalmology teaching through vivid examples for clinical medical 

undergraduates. It would be helpful for the students to establish the ideal and values of “serve the people”. At the 

end of the course, the medical students were investigated by questionnaires to evaluate the effect of ideological 

education integration, as well as the acceptance and suggestion from the students. The results showed that students 

were satisfied with the teaching quality of ideological contents and the curriculum integration has achieved the 

desired effect.

Keywords ideological; ophthalmology; undergraduate clinical medicine
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高学生的自豪感，增加其责任感。在晶状体病章

节，介绍我国援外医疗行动以及我院的贡献[3]，提

高了学生的职业荣誉感，等等。

因为风俗习惯的原因，角膜供体缺乏在亚洲

地区尤为严重，尤其我国人口基数大，供受体严

重不平衡，在角结膜病、眼表疾病章节中，我们

介绍广东省眼库的建立、器官移植工作的发展，

讲述我国角膜供体缺乏的困境及限制因素，以及

眼库工作人员为了解决这一现状所做出的努力，

激发学生想要“尽一份力”的愿望。

近视防控是国家战略 [ 4 ]，我们在屈光不正章

节，提出儿童青少年近视患病率逐渐上升，近视

防控事关民族伟大复兴，让医学生认识到眼科学

的重要性，提高医学生的责任感。

总之，我们在课堂中，通过具体的实例、数

据、图片等方式，将思政内容以润物细无声的方式

融入课程中，激发学生的兴趣、荣誉感及责任感。

2  通过调查问卷了解思政教育与临床医学
本科眼科学专业课融合的效果

2.1  调查对象

调查对象为中山大学医学院2 0 1 8级五年制临

床医学专业本科生，本次调查共发出并收回有效

问卷205份。

2.2  问卷设计

调查问卷共包括三部分内容，基本信息、学

生对思政内容的态度调查及思政教育与眼科学理

论课融合效果评估。

2.2.1  基本信息

问卷中基本信息主要包括班级、性别及是否

党员3个问题。

2.2.2  学生对思政教育与眼科学专业课融合的态度

该部分内容主要包含8个单项选择题，包括长

远来看，眼科学思政教育对于塑造学生正确的人

生观、世界观、价值观有无帮助；对哪种类型的

思政教育更有兴趣等。主要调查学生对眼科学专

业课中融入思政内容的评价、学习方式、学习时

间选择等。目的在于了解医学生对课程思政内容

的接受度及重视程度。

2.2.3  思政教育与眼科学理论课融合效果

该 部 分 内 容 主 要 包 括 5 个 单 项 选 择 题 ， 包 括

目前眼库的最主要作用；哪个疾病因在儿童青少

年时期极高的发病率，已成为中国视力损伤的主

要原因，其防控已成国家战略等。通过回顾在理

论大课中已讲授的思政内容、围绕眼科学特性设

置，每题均有一个正确答案，通过医学生作答的

正确率来评估眼科学专业课中融入思政内容后，

学生的学习效果。

3  调查问卷分析

在 参 与 问 卷 的 2 0 5 位 医 学 生 中 ， 党 员 人 数 为

59位，非党员人数为146位，男女生分别为102位

及103位。

通 过 对 回 收 的 调 查 问 卷 结 果 分 析 ， 同 学 们

普遍认为“长远来看，眼科学思政教育对于塑造

学生正确的人生观、世界观、价值观有帮助”。

众所周知，思政内容融入专业课程中，最大的目

的是为了塑造学生正确的人生观、价值观和世界

观，学生们反馈眼科学思政教育对他们有帮助，

也达到了我们教育的目的。同时，在眼科学专业

课程中，我们通过各种眼科学伟大成就的展现，

激发学生的求知欲，45.9%认为思政内容在激发对

眼科学的兴趣方面很有帮助，29.3%认为有一定帮

助，眼科学与内外科相比，每年医学生在定专业

时选择的比例较少，通过思政内容，让医学生认

识到眼科学的重要性。在此次调查中， 6 5 . 4 % 医

学生对思政教育与眼科学专业科融合的评价非常

好，32.6%评价好，也说明我们的思政教育是非常

受医学生肯定的。

在对未来思政教育与眼科学专业课程融合的

建议方面，针对思政教育的类型，学生对三种方

式各有偏爱，42.9%对传统的以老师讲授为主的方

式更感兴趣，20%选择学生讨论的方式，37.1%选

择混合式的方式，目前我们以传统的讲授方式为

主，也是学生接受度比较高的一种方式。我们想

了解学生是否愿意把思政内容带出课堂，以作业

的形式让学生完成，40.5%对课外作业联合思政内

容很有兴趣，50.2%表示不希望增加课外作业，但

也不排斥。

问卷第三部分为思政教育与眼科学理论课融

合效果评估，5道题目整体正确率高达89.8%，这

个结果说明思政内容已通过老师课堂的传达，成

为学生知识体系的一部分，其中“因在儿童青少

年时期极高的发病率，已成为中国视力损伤的主

要原因，其防控已成国家战略，此疾病是”答对
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率100%，且有高达97.1%的学生了解户外活动对近

视防控有积极作用。这说明绝大多数医学生对该

已经上升到国家健康战略任务的疾病防控有了基

本的认识。

4  讨论

4.1  充分挖掘眼科学内容中的思政元素

眼 科 学 作 为 临 床 医 学 生 必 修 课 程 ， 其 重 要

性不言而喻，在专业课程中，需要提高学生对眼

科 学 的 重 视 程 度 ， 在 教 学 中 进 行 思 想 引 领 ， 要

让学生认识到即使在今后的工作中没有选择眼科

作为职业方向，眼健康是全民健康的重要部分，

且眼病与全身病息息相关，从而提高学生的学习

自主性及积极性。我们目前的思政内容已经比较

丰富，除了前面列举的内容，各个章节中还有许

多思政的生动素材。比如，汤飞凡教授为沙眼的

治 疗 做 出 了 重 大 贡 献 ， 被 称 为 世 界 “ 衣 原 体 之

父” [ 5 ]；中山眼科中心刘奕志教授团队 [ 6 ]研究的

“晶状体原位再生”被Nature Medicine评为2016年

生命科学八大突破性进展之一；中山眼科中心的

A I辅助识别眼病包括糖尿病视网膜病变准确率高

达95%[7]，可帮助无创、方便、快捷的诊断疾病，

特别在基层医院，让广大患者受益颇多。我国在

医学A I的研究水平已达国际顶尖水平，此类振奋

人心的成就，会让学生为国骄傲的同时，有不断

进取不断拼搏的积极性，树立良好的职业理想。

随着我国眼科学的发展，仍不断有更多的思政元

素有待我们去开发，并与专业知识相结合。

4.2  丰富的教学方式，使思政内容更有吸引力

目 前 我 们 多 采 用 传 统 的 讲 授 式 方 法 ， 将 思

政内容融入眼科学专业课程中，它的优点在于高

效、便捷。老师将内容深入浅出的讲解，利于学

生的理解，这使课程思政教育更为精准，在此类

教育方法中，老师是主导人，引导学生去思考融

入，对教师要求较高，但是最易于完成的专业课

程联合思政教育的方法，也是大部分学生(42.9%)
最容易接受的方法。

以学生为主导的学生讨论式课程思政，优点

在于气氛更活跃，更能激发学生的主观能动性，

加深学生的记忆，达到更好的思政效果。有部分

学生(20%)比较倾向于这样的方式，这不但可让学

生掌握课程所需的内容，也可在讨论过程中激发

出别的灵感，促进学生去查找资料，主动学习，

达到事半功倍的效果。而讲授式和讨论式联合学

习，在课程时间允许的情况下，这无疑会达到最

好的效果，也有较多学生(37.1%)更接受此类学习

方法。

4.3  及时根据学生的反馈，调整思政内容

课 程 思 政 虽 主 导 人 是 教 师 ， 但 落 脚 点 是 学

生，教育乃国家之本，学生是国家未来，国家的

栋梁，少年强则国强。所以及时从学生处得到反

馈是至关重要的，选择学生更易接受的方式，调

整思政内容或讲授方式，不断将眼科学专业知识

及思政内容完美融合成一体，避免“两张皮”的

情况发生。

总之，眼科学专业课与思政教育的融合很有

意 义 且 很 有 效 ， 医 学 生 对 其 接 受 度 也 很 高 ， 期

望 通 过 学 校 、 老 师 和 学 生 们 的 共 同 努 力 ， 不 断

丰 富 眼 科 学 课 程 思 政 教 育 的 内 容 ， 完 善 教 学 方

式 ， 让 学 生 建 立 正 确 的 理 念 和 坚 定 的 信 仰 、 今

后 成 为 一 名 服 务 党 和 人 民 卫 生 健 康 事 业 的 社 会

主义接班人。
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