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住院医师规范化培训以建设良好的医德医风、

加强相关学科基础理论学习、培养临床思维能力、

学习临床科研方法及专业外语为目的，接受理论与

实践紧密结合的教育培训，旨在提高临床医生队伍

素质和临床医疗水平，培养高层次临床专科医师，

是医学生毕业后教育的重要组成部分[1]。口腔医学

具有实践性强、操作性强的特点，且分科复杂，对医

生的临床思辨能力、实践操作能力、综合诊断能力

以及医患沟通能力等都有着很高的要求[2,3]。然而，

目前口腔医生的培养模式尚不成熟，大量口腔医师

在规范化培训阶段主要进行系统全面的操作练习，

缺乏针对性的教学培养；且各地口腔住院医师规范

化培训条件各异，培训标准的同质化欠佳，口腔规

范化培训的教学模式仍存在许多问题。本文从口

腔全科医生的角度入手，探讨现阶段口腔规范化培

训模式存在的问题，拟探索双导师制在口腔全科教

学模式中的适用性。

1 口腔门诊带教的现状及主要问题分析

最新版的口腔住院医师规范化培训的全科医

生的培养模式存在明显优势，从病史采集、病例分

析、临床诊断，再到在带教老师指导下完成规定的

基本病例和操作，都有助于培养学生的工作态度、

医患沟通技巧和实践操作能力；由易及难地开展临

床诊疗，培养标准化操作的理念，提高临床思辨能

力，练就扎实基本功，从而提高患者满意度[4]。

目前，临床口腔门诊带教中也凸显以下问题。

主要体现在：①大多数规范化培训医生在半年内就

会提出自己的专业设想，却不得以实现；②部分规

范化培训医生对培训的重要性认识不足，存在急功

近利的倾向，缺乏对培训工作的主动性及积极性[5]；

③在我国目前的医疗形式下，带教教师同时担负着

繁重的医疗、教学和科研任务，往往将实习生与规

范化培训医师混合在一起教学，使得住院规范化培

训过程中缺乏教学针对性，做不到因材施教。因

此，非常有必要探索一种新型的培养方式来解决上

述问题，旨在调动规范化培训医师的学习热情的同

时，也为国家培养更尖端的医学人才。

2 双导师制在口腔全科住院医师规范化培训中的

探索和应用

2.1 双导师制在口腔全科住院医师规范化培训中

的探索 随着医学的发展，医学人才的培养有了新

的目标，医生不仅需要有过硬的临床能力，还应具

有高尚的医德和良好的医患沟通能力，做到全面协

调发展。陈晰辉等[6]研究发现双导师制的培养模式

可以提升住院医师综合素质全面发展。每位学生

同时由一位规范化培训导师和一位临床导师同时

指导，双导师皆由政治思想端正、良好医德，且有丰

富教学经验的主任医师、副主任医师或者高年资主

治医师担任。规范化培训导师主要扮演“班主任”

的角色。规范化培训导师从生活、学习上全方面更

好地关怀学生，生活中给予人文关怀，帮助学生度

过不同阶段的心理障碍；学习中因材施教，分层次、

分阶段培养一名合格的临床医生[7]。另外，针对学

员及送选单位的不同需求，分配相应专业方向的临

床导师。临床导师主要扮演“任课老师”的角色。

临床导师通过理论课、疑难病例讨论、以问题为导

向的教学方法、情景教学等方式让学员更深层次地

学习亚专业知识，进一步向高精尖型人才迈进[8]。

此外，临床导师还需要有过硬的理论知识、专业技

能和科研能力，帮助学生获得更高层次的提升。入
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院第一天，每位学生与自己的 2位导师相互认识，并

制定适合自己的规范化培训计划。规范化培训导

师对学生的学习、生活和心理等方面进行教育和指

导，帮助其完成系统的轮转计划；临床导师每周至

少一次对所带规范化培训医师（一对一或一对二）

讲授更深层次的亚专业知识，每月至少开展一次疑

难病例讨论，或者以问题为导向的教学方法、文献

汇报等新模式的教学方式，引导学生在专科方向进

一步探索。双导师制保证了学生在“片段式”的轮

转中全程都有导师的辅导，将不同亚科的知识与技

能融会贯通，将其运用到实践；同时又不会忽略学

生亚专科方向的培养，使兴趣所在的亚专科知识与

技能学习贯穿培训始终。简而言之，双导师制不仅

能培养出现有规范化培训制度要求的合格的口腔

全科医生，还能在有效的时间内最大程度地调动他

们的主观能动性，学习更深层次的专科技能，成为

一名有专业倾向性的全科口腔医生。

2.2 双导师制在口腔全科住院医师规范化培训中

的效果分析 我院联合浙江大学医学院附属第四

医院口腔科对口腔科近期轮转规范化培训医师进

行了问卷调查，回收有效问卷 54份，调查表主要涵

盖了对现有规范化培训制度满意度、意见和建议，

对双导师制的期待等方面。调查结果显示，双导师

制的实施受到 75.92％的学生支持，仅 1.85％的学生

觉得没必要实施双导师制。90.74％的学生认为现

有轮转时间安排存在不同程度的不合理，统一模式

的轮转安排缺乏个性化空间，实现不了专业倾向性

培养，因而难以全面调动学生及带教老师的积极

性。此外，“走马观花”式的轮转安排只能保证学生

获得基础治疗操作的学习机会，难以获得专科方向

上的提升，也难以将多学科融会贯通。83.33％的学

生表示在现有轮转制度下自身专科操作能力不足，

70.38％的学生对现有轮转制度表示不完全满意，故

在此模式下的学生对提议的双导师制表现出巨大

的兴趣，其中75.92％学生认为很有必要实施双导师

制，他们希望在培训过程中加大专科技能培训的时

间和力度，更好地实现自己的职业规划。他们还希

望安排一定数量的高素质带教老师进行教授，有利

于获得正规且全面的培养。由此相信，在双导师制

度下的学生能在住院医师规范化培训期间完成基

础技能的学习，更能在专科方向中有进一步的造

诣。双导师制度为解决学生培训期间的理论、实

操、沟通等方面的问题提供了有效的解决途径，并

能更大程度上地激发学生对学科的热爱和创造性

的思维，能在一定程度上弥补现有制度的不足，更

为适应口腔医学规范化培训的环境。

3 结语

我国口腔住院医师规范化培训起步晚，规模

大，短期内尚未实现口腔执业医师技术操作标准

化、同质化的目标，口腔住院医师规范化培训任重

而道远。且口腔医学根据不同专业细化，现有轮转

安排不尽相同，培训人员不断流动，使得轮转体系

更为复杂。加以临床轮转管理系统相对滞后，迫切

需要一个能提高管理效率，尝试多元化、有侧重专

业的培训设置，能使规范化培训生在全面发展的同

时又有自己的一技之长。双导师制培养方式能一

定程度上弥补现有制度的不足。在传统人才培养

的导师制的基础上，更能做到根据学生层次、能力

和兴趣的不同，分层培养、因材施教，促进学生个性

化的发展，为社会输出需要型人才。双导师制度更

为适用我国的医疗环境，能为我国临床输送优秀临

床人才，值得进一步的探索和实践。

参考文献

1 李斌 .我国住院医师规范化培训制度建设进展与展望[J].
中华医院管理杂志，2015，31（12）：881-883.

2 郭威，柳忠豪 .关于我国口腔住院医师规范化培训的几点

思考和构想[J].医学教育研究与实践，2017，25（1）：139-
142.

3 周容，潘志刚，陈倩，等 .全科住院医师规范化培训中“双

导师制”的实施现况分析[J].中华全科医师杂志，2014，13
（8）：644-648.

4 谢红，杨文龙，陆庆 .口腔科规范化培训生临床问题改进

对诊疗效果的影响 [J]. 全科口腔医学杂志（电子版），

2017，4（18）：49-51.
5 严艺，李玺 .三级医院住院医师规范化培训中存在的问题

及对策[J].中国继续医学教育，2014，6（1）：104-106.
6 陈晰辉，于雷，王美堂，等 .实施住院医师规范化培训导师

制的探讨[J].解放军医院管理杂志，2013，20（6）：576-577.
7 孙静华，侯本祥 .口腔住院医师规范化培训中的分层培养

与因材施教[J].中国高等医学教育，2014，28（10）：77-78.
8 王欣倍，严晓蕾，潘沛，等 .住院医师规范化培训临床带教

师资培训探讨[J].中华医学教育探索杂志，2017，16（4）：

407-410.
（收稿日期 2020-03-25）

（本文编辑 蔡华波）

··830


