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u陈日兰，广西中医药大学附属瑞康医院党委副书记，副院长，三级
教授，针灸学主任医师、中医学教授，长期从事医院管理、教学学生
管理，研究生教育管理，继续医学教育管理及人力资源管理，以及全
科医学、针灸医疗、教学、科研工作。主持广西创新驱动重大课题1项
，广西中医药优势病种推广应用项目3项，国家自然科学基金1项、广
西自然科学基金2项、广西科技攻关项目1项，厅局级项目多项，迄今
出版主编、参编教材等7部，发表学术论文逾40余篇，获广西科技进步
奖2项，广西卫生适宜技术推广奖二等奖1项，三等奖2项，广西高等教
育自治区级教学成果奖一等奖1项，广西中医药大学教学成果特等奖1
项等多项教学、科研奖励。

u社会兼职：中国针灸学会针灸装备委员会理事、针灸装备设施工作
委员会委员，广西抗衰老协会、广西养生协会、广西针灸学会副会长
，广西青年中医主任委员，广西中西医结合学会经方分会、广西医学
会全科医学分会副主任委员，广西医师协会医学模拟教育分会副主任
委员；任广西科技项目评估咨询专家；广西药品、民族医药评审专家
；国家中管局“十二五”重点学科《中医全科医学》学科带头人；国
家、省住院医师规范化培训基地评审专家组长及医院等级评审专家。



一、广西中医药大学附属瑞康医院
简  介
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（一）医院发展历程: 建院68年
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（二）医院概况
                                                                                                                                                                                                                              

华东院区

空港院区 田阳院区

n 医院分为三个院区：
华东院区、空港院区、田阳院区；

n 占地面积共315亩；
n 华东院区编制床位2000张；

空港院区开放床位300张；
田阳院区一期开放床位218张；

n 临床科室39个，医技科室12个；
n 社区卫生服务中心2个；
n 医联体单位65个、医共体7个、专科联

盟324个。

       广西中医药大学附属瑞康医院是集医
疗、科研、教学、预防保健、养生康复为
一体的三级甲等综合性中西医结合医院，
国家公立医院。



衷中参西 厚德精医
医院院训：

n 衷中参西：出自清朝张锡纯《医学衷中参西录》，遵循“衷中”与“参西”的原则，沟

通中西两医，以发展祖国医学。即在医学理论研究和临床诊治中衷于中医学术思想，参

照西医学说。

n 厚德精医：“厚德”语出《易经•坤卦》“君子以厚德载物”。作为学医者要心胸宽广，

关爱病人，在遵守医生职业道德和职业操守的基础上，树立全心全意为病人服务的高尚

医德。“精医”意出《大医精诚》，医道是“至精至微之事”。学医者须钻研医学知识，

探索病理药理，始终“博极医源，精勤不倦”，才能掌握精湛的医术，更好地救死扶伤。

“厚德精医”寓意我院坚持德术并重，努力践行“健康所系，性命相托”的职业誓言。

（二）医院概况



　　现代医学技术先进，中医药特色鲜明，中西医结合优势突出，全国一流，集医疗、教

学、科研、预防保健、养生康复为一体的大型综合性国家重点中西医结合医院。

医院定位：

（二）医院概况



（三）医院荣誉
n 全国卫生系统先进集体

n 全国百姓放心示范医院

n 国家重点中西医结合医院

n 国家中医药管理局国际交流合作基地

n 国家中西医执业医师资格实践技能考试基地

n 中医药传承创新工程建设项目单位

n 全国中医药文化宣传教育基地

n 国医大师班秀文研究中心（国医大师班秀文不孕

不育临床研究基地）

n 国家卫生部肝胆肠外科研究中心广西基地

n 国家药物临床试验机构

n 首批国家级中医住院/全科医师规范化培训基地

n 广西十佳医院

n 广西中西医结合人才小高地

n 自治区人民政府院士工作站

n 博士后创新实践基地

n 广西中西医结合研究所

n 广西城市社区卫生服务技术指导中心

n 广西全科医生临床技能培训基地

n 广西乡村骨干医生培训基地

n 广西中医（中西医结合）艾滋病研究中心

n 广西壮族自治区射波刀治疗中心

n 广西壮族自治区中西医结合肿瘤治疗中心

n 广西尿石症防治基地



（四）医院新突破

n重大疑难疾病（原发性肝癌项目）国家级试

点组长单位

n首个广西中国心肺复苏培训中心

n全国首家通过脑死亡判定质控合格的中西医

结合医院

n全国首家“中国妇女盆底功能障碍防治家庭

    健康促进项目”5A级健康促进中心

n南宁市首批急救脑卒中救治定点医院



（五）重点专科、学科

国家临床重点专科5个 肿瘤科、消化内科、骨科、肝病科、护理学科

国家中医药管理局重点学科7个 中西医结合临床、中医骨伤科、中医皮肤病学、中医老年
病学、中医传染病学、中医预防医学、中医全科医学

国家中医药管理局重点专科4个 骨伤科、脑病科、脾胃病科、肿瘤科 

国家中医药管理局重点建设专科3个 心血管科、肝病科、妇科

国家中医药管理局重点培育专科2个 重症医学科、护理学 

国家卫计委内镜培训基地7个 妇科内镜、消化内镜、泌尿科内镜、骨科内镜、普通外科
腹腔镜、内镜消毒与灭菌感染控制、整形外科内镜



l中西医结合防治艾滋病科研成果行业领先。基于艾滋病广西高发的特点，依托科技部国际合作
专项、国家“十二五”重大传染病专项等项目，代表国家牵头制定中西医结合免疫功能重建技
术方案及中医治疗艾滋病技术方案。研发了艾滋病治疗中药制剂2个，年均经济效益500多万元，
并在广西16家中医、西医单位推广应用。建立了居于全国领先水平的中西医结合艾滋病临床科
研平台和专业队伍，在国内有较大影响力。近5年省部级以上项目13项，经费946万元，论文
129篇，SCI12篇，专著7部，成果10项，专利10项，培养硕士14人、协助培养博士1人。

获全国防治艾滋病先进个人颁奖现场承办世中联艾滋病专业委员会学术年会

（五）重点专科、学科



l中西医结合防治肝病基础与临床研究特色鲜明。围绕中西医结合治疗广西重大疾病八桂学者
岗位建设，采用广西特色非人灵长类动物食蟹猴和瑶山亚种树鼩并结合中医证候特征造模，
以研究广西特色中壮瑶药物白花丹、荔枝核、莪术、汗衣苔及复方大黄蟅虫丸防治肝病为特
色，在乙肝动物造模、抗肝纤维化及抑制病毒复制中西医结合研究方面取得较大突破。作为
肝癌协作组全国副组长单位，牵头制定肝癌中医临床诊疗方案及临床路径。近5年省部级以上
项目38项，经费1046.2万元，论文192篇，SCI 31篇，专著4部，成果6项，专利2项，培养硕
士39人、博士2人。

非人灵长类动物食蟹猴造模 慢性肝病中医特色疗法的新进展及应用交流与推广

（五）重点专科、学科



l中西医结合防治消化系统肿瘤优势突出。依托广西中西医结合人才小高地、广西高校人才小
高地、广西院士工作站及广西博士后创新实践基地等平台，与美国合作开展治疗肝癌的纳米药
物研究；将先进的肿瘤放射技术（射波刀治疗）、化疗及荣氏系列方剂为代表的特色治疗相结
合，形成“三位一体”的消化道肿瘤防治新模式。作为广西中医药防治肿瘤专科创新平台组长
单位，制定中西医结合诊疗方案在17家成员单位中推广应用。近5年主持省部级以上项目21项，
经费835万，论文175篇，SCI12篇，专著6部，成果5项，专利1项，培养硕士57人、博士1人。

消化内科临床新技术培训会 第三期南宁市消化道肿瘤诊治
多学科协作论坛

全国消化道癌及癌前病变中西医
结合治疗高峰论坛

（五）重点专科、学科



（五）重点专科、学科



l建成国医大师馆、盆底诊治中心、国医堂、名医馆、正
骨推拿馆、中医药文化氛围愈加浓厚；
l成立经方小组，定期开展经方沙龙和中医经典大讲堂，
承办第三届全国经方高峰论坛，成立广西中西医结合学
会经方分会；
l举办青年岗位能手中医技能大赛；
l举办三伏贴、三九贴、膏方节、国医堂新装开业义诊活
动，在医院兴起“学中医、信中医、用中医”的热潮。

（五）重点专科、学科

经方查房

l 中医药特色建设成效明显。2018年为瑞康医院“医疗质量年”及“中医特色建设
年”。医院大力推进中医药特色建设。



n 射波刀、直线加速器
n 3.0T磁共振、64排宝石CT、16排螺旋CT
n DSA系统2套、小C臂X光机、 1000mAX线机、
n 飞秒激光及准分子激光系统
n 全身彩色B超、电子双气囊小肠内窥镜及超声内镜
n 流式细胞仪、骨科导航机器人、数字胃肠机
n 体外循环机3套、人工肝系统、血液透析机
n 呼吸机、术中CT、全套内窥镜
n 总价值近5亿元

（六）主要医疗设备



人才情况

n 在岗职工近3000人

n 国医大师2人

n 柔性引进中国科学院院士1人，

工程院院士1人

n 广西医学高层次领军人才1人

n 广西八桂学者1人、广西八桂

名师1人

n 国家特殊津贴专家5人

n 全国名老中医16人

n 桂派中医大师9人

n 广西名中医41人

n 博士后5人，博士78人，硕士

573人

n 教授、主任医师106人

n 副教授、副主任医师238人

（七）教学力量



正高级职称  110人  6.17%
副高级职称  260人  14.46%
中级职称    567人  35.33%
初级职称    707人  44.05%

现有师资情况（1644人）

（七）教学力量



医院杰出师资代表

第一届国医大师。

治学严谨、医德高尚，融会

贯通治百病的丰富经验受到

国内外中医学者的推崇。

（七）教学力量



第二届国医大师初审合格人
员。
发明的百年乐牌复方扶芳藤
合剂以其确切、神奇的疗效
获得权威认可，被评为国家
中药保护品种和国家基本药
物。

（七）教学力量
医院杰出师资代表



第三届国医大师。

独创的韦氏整脊疗法已成为治疗

脊柱慢性损伤性疾病不可替代的

治疗手段，声明享誉海内外。

（七）教学力量
医院杰出师资代表



全国名老中医

（七）教学力量
医院杰出师资代表



（七）教学力量

医院杰出师资代表



（七）教学力量



（八）综合实力

        2017年5月，广西医疗服务百姓口碑榜（南宁）在邕发布。广西日报公布我院
在南宁市24家评选单位中脱颖而出，以高票数在综合实力榜中排名前三，在医德医
风榜、公益先锋榜中排名前四。



     2018年12月，中国中医院综合实力排行榜在京发布。“医信天下”网站公布
我院在“2018年度中国中医院综合实力排行榜”中名列全国第10名，华南地区第
3名；在“2018年度中国中医院综合实力排行榜内科榜”、“2018年度中国中医
院综合实力排行榜外科榜”中分列第16名、第12名。

（八）综合实力



二、住院医师规范化培训过程评价的
实施



住院医师规范化培训
的过程评价一

二

三

形成性评价在住院医师
规范化培训中的实施

形成性评价量表在住培
实践教学中的应用

过程
评价



（一） 住院医师规范化培训
的过程评价



       目前国内中医住院医师规范化培训的
过程评价尚未形成统一、规范、系统的评
价体系。对于如何做好住培过程评价，各
基地做出了许多有益的探索和尝试。



过
程
评
价

31

       住院医师规范化培训过程评价是指对培训对

象从进入基地到结业的全过程、各环节的动态评

价，包括含日常考核、出科考核、年度考核、师

承考核、结业考核等，涵盖从培训招收、入院教

育、入科教育到轮科培训、教学活动、培训考核

的全过程。



       根据评价在教学过程中的作用和功能，
最常用的评价方式有形成性评价和终结性评
价。

32

1.评价的种类



u 终结性评价是一种传统的评价方式。是以考试成绩来评
定学生学习能力和教学质量，是在一个学习阶段末对学
生学习结果的评价。

u 它评价的是学习内容中易于量化的方面，例如，知识和
技能等。

u 评价结果多以精确的百分制来体现。所以这种评价又叫
结果性评价，重视结果。

u 这种评价是在一种正式的、封闭的和严肃的氛围中进行
的，易使学生产生焦虑感和紧张感，不利于促进学生螺
旋式向上发展。

（1）终结性评价

33



u 是对学习过程及其结果的评价，并通过评价来影响学习过程。具有
评价的针对性和即时性，能及时地给学生提出改进的建议和发展方
向。

u 是在教学过程中通过教师观察、活动记录、问卷调查、座谈反馈、
学生自评、学生互评等形式对学生的学习行为、学习能力、学习态
度和合作精神等进行的持续性评价。

u 是基于对学习全过程的持续观察、记录、反思而做出的发展性评价。

（2）形成性评价

34



u 是一种重过程、轻结果的评价方式，而且在实施评价时，学生个体、
同伴、教师可以共同参加评价。

u 其目的是“激励学生学习，帮助学生有效调控自己的学习过程，使
学生获得成就感，增强自信心，培养合作精神”。使学生“从被动
接受评价转变成为评价的主体和积极参与者。

u 是在一种开放的、宽松的和非正式的氛围中进行的。评价结果可采
用描述性评价、等级评定或评分等形式来体现。

（2）形成性评价

35



       那么我们瑞康医院在中医住院
医师规范化培训中是如何进行过程
评价的呢？





80% 50%

38

       该量表同样适用于青年医师的培训考核，
及护理临床教学及考核的评价。



       我院主要采用了形成性评价与终结性
评价相统一，以形成性评价为主，终结性
评价为辅的方法对住培学员进行过程评价，
加强培训过程管理，促进自主教学，培养
创新思维及临床实践综合能力，取得了较
好的成效。



（二） 住培实践教学活动中
形成性评价的实施



进
修

生
实

习
生

研
究

生
规

培
医

师

u 实践教学活动是医学教育过程
中的重要环节。

u 通过对学生实践教学过程中表
现出的态度、参与活动程度及
临床各种能力，对他们的学习
发展状态做出判断，对他们的
学习成效做出肯定，以促进学
生的积极性，帮助教师改进教
学、学生提高学习效率。

1.实践教学活动中的形成性评价

41



综合性：以本学科专业知识为主，
结合其他学科专业知识，培养学生
临床思维能力与运用所学知识解决
临床实际问题的能力。

多样性：评价的形式多样，除填
写相关考核册中的评分表外，引
入Mini-CEX、SOAP、DOPS
三个评价表，通过不同学习阶段
评价对比，发现学生学习过程中
的不足，并予以合理化学习建议，
促进学生学习。

启发性：在考查过程中，鼓励
学生大胆思维，启发、引导学
生主动思考，解决问题，培养
临床思维。

科学性：应根据培训大纲要求
开展活动，重视能力培养的同
时不忽视对基础知识及基本技
能的巩固训练与指导。

综合性
原则

多样性
原则

科学性
原则

启发性
原则

（1）形成性评价开展的原则
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（2）形成性评价的实施及要求
《广西中医药大学附属医院实践教学形成性评价

实施方案（试行）》

43



1.承担住培实践教学任
务的科室，在医院住培
管理部门的指导下，组
织实施实践教学形成性
评价的各项工作。

2.实践教学形成性评价贯
穿于整个临床实践过程，
教师要处理好形成性评
价与终结性评价之间的
关系。

3.形成性评价的开
展要注重学员的临
床思维能力培养，
同时加强基本知识、
基本理论、基本技
能的训练。

（2）形成性评价的实施及要求

44



4.形成性评价的开展
应以积极的、正面的
评价和促进学生学习
为主，不应作为学员
考核的负担。

5.学员应积极配合、参与老
师开展的形成性评价活动，
并根据存在的不足、老师的
反馈和学习建议，明确整改
方向，提高学习效果和自主
学习能力。

6.带教老师可利用修改病历、
教学查房、病例讨论、各种
临床操作等机会对学员实施
形成性评价。

45

（2）形成性评价的实施及要求



0

   

住培管理部门（教
务科）负责组织院
内教学督导专家对
各科室形成性评价
开展的情况进行检
查和监督。

一

教学督导专家及时向科
室、教师反馈督查情况，
并提出整改意见和建议。

三

对实践教学中的形成性评价材料，
各科室应做好记录与保存，医院定
期组织抽查。

二

（3）形成性评价的监督与检查
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（三） 形成性评价量表在
住培实践教学中的应用



1 小病例临床演练评
价表(Mini-CEX)
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Mini-cex是美国内科
医学会(ABIM)开发出
的一套评估临床技能测
评工具。

广泛应用于美国多所医学院校，并推广至
英国、荷兰、澳大利亚及我国。

经研究证实信效度优
于传统评估方法。

适用于医学住培学员、
住院医生、研究生、
实习生等。

（1）小病例临床演练评价表
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01

04
03

02.

在门诊、急诊或住院工作中，由一位主治医师以
上考官直接观察住培医师、实习医师或见习医师
对病人例行的医疗行为，并于结束观察后询问学
员有关病人的诊断与治疗计划，再通过制定的评
价表进行评分，并及时给予反馈。

作为医学教育的形成性评价，以促进住培学员
临床思维与技能的提高为主，不作为考核成绩。

50

（1）小病例临床演练评价表



 医疗面谈技能
    -合适的称呼病人并进行自我介绍
    -鼓励病人陈述病史
    -适当提问来获得所需的正确而充足的信息
    -对病人的情绪及肢体语言能做适当的回应

 体格检查技能
    -告知病人检查目的与范围
    -根据病情进行全面而有重点的检查
（含中医“望闻问切”）
    -正确的操作与实施步骤
    -适当且谨慎处理病人的不适

（2）Mini-CEX的评测内容
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 沟通技能
    -解释检查和治疗的理由
    -解释检查结果和临床的相关性
    -给予相关治疗的健康宣教和咨询

 临床判断
    -能归纳病史和体检资料
    -能判读相关检查结果
    -鉴别诊断的能力
    -合理的临床思维（含中医病因病机及
诊疗思路）
    -能判断治疗的益处、风险与费用 52

（2）Mini-CEX的评测内容



 人文关怀
    -表现尊重和关心
    -与病患建立良好的关系和信赖感
    -满足病人对舒适、受尊重、守密、渴望
信息的需求
    -对病人的情绪及肢体语言能做适当的回
应
 组织效能
    -能按合理顺序处理，及时且适时，历练而简洁

 整体表现
    -综合评价测试者的表现

53

（2）Mini-CEX的评测内容



考核内容全面，应用学科广泛

      -围绕医师临床核心能力

      -考核内容不固定

      -可涵盖临床工作的各项内容

      -不受场地、时机的限制

（3）Mini-CEX评测的优势
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简便易行，不影响临床工作

      -用时短，约（20-30分钟）

      -无需准备病例、特殊设备等

      -随时可以进行

      -在完成例行临床工作的同时，接受
评价老师的评量和反馈。

55

（3）Mini-CEX评测的优势



       重视人文关怀，传授专业精神

56

（3）Mini-CEX评测的优势



以考促学，实现教学相长

57

（3）Mini-CEX评测的优势



评测内容及要求：选择病例应紧扣培训大纲，可选择病例典型、病情稳定、诊断

明确并具有教学意义的中医优势病种。

注意中医“望闻问切”及辨证论治的基本要求，适时应用中医经典阐述中医病

因病机等。

意图明确、脱稿交流，语言流利、表达明了、详略得当、重点突出、条理清晰。
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（4）Mini-CEX评测的开展



（4）Mini-CEX评测的开展

SP师资培训  
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       评测时限及次数要求

       每次20-30分钟

       每个科室至少评估两次，住培学员刚入
科和出科之前分别评测一次，以了解住培学
员学习情况，期间根据学员情况酌情安排，
促进住培学员提高。

       教师、学员签字后，各执一份（可复
印），便于保存资料以及促进住培学员自我
更新。

60

（4）Mini-CEX评测的开展



（5）Mini-CEX的评分标准
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住 培 主 管
部 门 不 定
期 检 查 开
展情况

教 师 在 临 床
开 展 过 程 中
遇 到 的 问 题
及 时 反 馈 管
理部门。

住培管理部门组
织专家不定期培
训、针对存在的
问题及时解决和
改进。

（6）Mini-CEX评测的反馈
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2 病历汇报评价表
(SOAP)
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S：病人的主观资料（Subjective）
1.主要症状和体征描述
2.损伤过程描述
3.既往史及药物治疗情况
4.其他可能相关的病史

O：病人的客观资料（Objective）
1.生命征
2.一般查体（含中医四诊内容）
3.受累系统（专科）查体
  -阳性体征
  -相关阴性体征

（1）病历汇报评价(SOAP)

SOAP

SOAP
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SOAP

A：对健康问题的评估（ Assessment ）

1.简单总结资料：总结病人病史情况，包括相关辅助检查情况
及其结果、诊断及诊断依据；
2.列举问题：包括两个方面： ①发病时的问题，②目前治疗重
点与方向；
3.解决问题所制定的计划：①发病至今的诊疗计划（回顾治疗
过程），②目前遇到的问题和接下来将要采取的诊疗计划（与
后面的Plan相衔接）；
4.结果和随访：门诊是之前的诊疗情况，病房是入院至今的诊
疗情况。

68

（1）病历汇报评价(SOAP)



S

P：诊疗计划（Plan）

1.安排检查;
2.指导：指导患者（行为医嘱）;
3.操作：即将安排的相关技能操作（如胸腔积液需要安排胸穿，
胸穿前做彩超定位等）;
4.药物治疗（含中医诊疗手段）;
5.健康教育;
6.下一次见面或随访时间。

SOAP

69

（1）病历汇报评价(SOAP)



SOAP格式病历的优势

       ①能较好的覆盖诊疗过程的思维模式，
以病史+体格检查+诊断+治疗方案为主。

       ②以问题为导向，较为全面地反映病
人的生理、心理、行为和社会各方面的情
况，反映未分化疾病和慢性病的进展情况。

（2）病历汇报评价表(SOAP)
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       SOAP不作为出科考核成绩，主要是对住
培学员病历汇报过程的评价，促进住培学员的
提高。

门诊：门诊就诊时参考SOAP病历形式（要
涵盖有S、O、A、P四大块内容）汇报及书写，
教师观察并使用评价表打分；

急诊：急诊工作特殊性，可先进行诊治，教
师观察，待诊治工作完成后再评价；

病房：可在日常查房、教学查房时，以汇报
病历的形式进行评测。

（3）病历汇报评价表开展的形式
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开展时限：汇报过程控制在15-20分为宜，反

馈过程控制在5-10分钟，总体不超过30分钟。

一个科室至少进行2次病历汇报评价，如果住

培学员有管床任务，在日常查房过程中可开展。

开展时间不限定，由科室自行安排。

教师要有反馈，完成评测后教师、住培学员人

手一份（可复印），便于住培学员自我提高。

（4）开展的要求
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3
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      DOPS是临床教师对学员的临床操

作技术给予评估及回馈，针对每一种

临床操作技术，学员接受不同的临床

教师的评估及回馈

      每份评估代表一种临床操作技术接

受一次评估及回馈，针对各种临床操

作技术，学员如能接受4-6次的评估及

回馈，基本可以确立学员的操作能力。 住培学员病房技能操作
77



       在培训工作中如有操作（主要为有

创操作），可给予DOPS评价。

       可与出科技能考核结合，按照住培

学员出科考核要求，需考核2-3项技能

操作，在考核的同时，给予DOPS评价。
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      突出中医特色，运用合理准确，在进行

技能操作中须体现中医舌脉诊等“望闻问切”

及辨证论治的基本内容。

      体现西医查体规范，运用恰当。
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      住培学员技能操作考核表评分作为出科

考核成绩，DOPS不作为出科考核成绩，重

在结果反馈，促进住培学员提高。

      教师要有反馈，完成评测后教师、住培

学员人手一份（可复印），便于住培学员自

我提高。
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三、广西中医药大学附属瑞康医院
中医住院医师规范化培训经验分享



       医院把“衷中参西，厚德精医”的院训切实融入到临床及规培医师
教育中，以及充分发挥我院中西医结合特色，和国医大师、国家名中医
、广西名中医的中医优势，将现代化技术优势与国学传统文化结合，将
人文精神寓于中医住院医师规范化培训过程中。

（一）重视人文精神

韦贵康大师指导规培医师手法 班秀文大师传授学生国学经典



国医堂建设融入中医传统文化

（一）重视人文精神



内容丰富的中医文化长廊

中医氛围浓厚的诊室环境

（一）重视人文精神

清幽的院内小花圃



      医院设立规培支部，将规培医师的党建工作与医院的党建工作共融，开展

支部内拟发展对象谈话活动、参加医院党员培训班、开展支部换届活动等。

（二）重视思想建设

拟发展对象谈话 发展对象参加培训 选举支委党员大会



      医院的规培医师培养工作，坚持教研室与科室、教学部

与医务部、导师与指导老师、教学督导与学生监督同时管理

的双轨运行机制，确保规培医师的培养质量。

（三）实行双轨管理运行机制



       多次选派老师到省内外参加考官培训学习，并多次组织

院内考官培训，对合格考官颁发考官证书，并纳入考官师资

库，保证了规培考核质量。

（四）建立考官师资库



（四）建立考官师资库



获得国家级师资培训的责任导师 65 名

获得省级师资培训的师资  238 名

获得院内师资培训师资 312 名

获得国家级考官培训的责任导师 23 名

获得省级考官培训的责任导师 101  名

（四）建立考官师资库



        落实一把手负责制，

明确分管领导。有专门的职

能部门和负责人。组织架构

健全，全院各部门责任明确，

通力合作，明确责任，确保

住培管理工作有计划、有检

查、有部署、有督导。

住培管理构架

（五）组建住培管理团队



教务科 住培管理工
作办公室

专职住培管理
工作人员

教研室

病
理
学
教
研
室

急
诊
与
重
症
医
学
教
研

室全
科
医
学
教
研
室

护
理
学
教
研
室

医
学
影
像
学
教
研
室

医
学
检
验
学
教
研
室

针
灸
学
教
研
室

五
官
科
学
教
研
室

神
经
内
科
学
教
研
室

骨
伤
科
学
教
研
室

儿
科
学
教
研
室

妇
产
科
学
教
研
室

外
科
学
教
研
室

内
科
学
教
研
室

         教务科下设实践教学管理工作办公室，配备专职实践教学管理工作人员2人。基地设
有内、外、妇产、儿、骨伤、神经内科、五官、针灸、检验、影像、护理、全科、急症与
重症、病理等14个教研室，并设有教研室正、副主任及专职教学秘书。

（五）组建住培管理团队



       教务科住培管理办公室共3人，在院领导和教务科科

长指导下，专门具体负责住培医师全方面的管理和反馈，

是住培医师培养质量的重要保障。

（五）组建住培管理团队

李建橡 陈静珊 莫基安



教研室

教研室正、
副主任

教研室
专职秘书

教学主任
（科室主任兼任）

临床
科室

教学
督导组

教学秘书

教学小组

（五）成立住培管理团队



        壮大师资队伍，对我院青年医师实行

青年教师导师制培养，优秀教师作为导师

充分发挥传、帮、带作用，对青年教师进

行指导和培养，使我院的师资队伍不断壮

大，教学质量不断提高。2016年9月份开

始院内实施青年教师导师制，第一期毕业

25人，第二期培养26人，第三期培养21人

，对青年骨干教师进行一对一培养。

（六）实行青年教师导师制



       医院为住培学员开设瑞康医学论坛专场，每位住培学员走上讲台小讲课，
对于多媒体应用、课件制作、讲课技巧等方面明显提高。表现优秀者，可优先
安排参与带教本科生见习等，作为助教协助带教实习生等教学活动。

（七）鼓励住培学员走上讲台

图为2018年瑞康论坛规培专场，部分学员使用英文课件、英语授课



       1.支持规培医师到国内外短期交流学习：

如跟随导师至区内各地展示规范教学查房、交

流学习住培心得；赴美国尼亚加拉大学短期访

学等，开阔学员的视野。
       2.鼓励规培医师参加广西中医药学会青年
中医专业委员会，成为“住培委员”：2017年
我院首批规培青年中医委员21人，018年我院
规培青年中医委员10人，规培委员有6名获得
优秀规培委员证书。
       3.组织规培医师参加各种科研学术会议。

2018年8月，规培医师随导师赴美国
尼亚加拉大学短期访学交流

（八）积极搭建学习交流平台

2018年9月，规培医师随导师赴桂林
参与区内师资培训教学查房演示



        2018年9月及11月，住培学员代表分别参加我院2018年承办的第五届中国-东盟传统医药高
峰论坛分论坛——中国-东盟传统手法交流合作高层主题论坛、第十二届中国东盟内镜与微创(妇
科)学术研讨会暨广西中西医结合学会妇科分会、广西中西医结合学会妇科内镜分会学术年会

（八）积极搭建学习交流平台



       2018年10月，2016级住培医师杨秋参加第二届广西中医药
急诊青年医师精英赛，荣获“心肺复苏”及“心电图”组三等奖

（八）积极搭建学习交流平台



重视综合能力培养，
坚持学术专题讲座：
每月举办2次。

定期实践教学开展：
教学查房及小讲课
每周一次，教学病
例讨论每两周一次。

出版规培医师院内教材：
《中医、中西医结合临床
技能操作》、《中医、中
西医结合临床技能操作习
题集》

鼓励规培医师参与教学：
作为助教参与临床见习
以及PBL、CBL等课程改
革项目。

严把关、宽放手，支
持规培医师医疗工作。

鼓励规培医师参与科研：进行
课题申报以及参与导师的课题，
发表学术论文，作为第一作者
发表的论文我院全额报销版面
费。

（九）教考结合，全面培养



       规培医师教育过程
中充分开展形成性评价，
并把在国内外临床医学
教育中广泛使用的Mini-
CEX、DOPS、SOAP量
表应用到中医住院医师
规范化培训的评价体系
中。

考

（九）教考结合，全面培养

      在规培医师技能考
核中，创新应用多站式
考试(OSCE)考核，包
括内、外、妇、儿科基
本技能、急救技能、中
医基本技能等多项内容，
目前可以16站进行考核，
常规应用8-11站。



（十）确保权利义务一视同仁

        在管理过程中，医院积极采取一系列措施保障规培医师同本院医师一样
充分享有同等待遇与福利：
        1.参照本院同等条件住院医师工资标准发放工资，缴纳五险一金等社会保
障；
        2.享受同等后勤服务（配发统一医疗工作服、统一标识胸牌，享受院内图
书借阅、网络数据库资源等设施服务）；
        3. 享受同等工会福利（同步发放节假日慰问品如油米、电影票、生日蛋
糕券等福利，同步参与院内文艺晚会、体育比赛等集体活动）；   
        4.同步参与院内各种考核考试，如“医师定期考核”、“三基及核心制度
考试”、年度考核等，住培学员与本院医师同等身份、同等义务要求参加。



院领导、教师与规培学员分享医师节蛋糕

（十一）丰富住培学员生活
       医院鼓励住培学员认真工作、快乐生活。积极开展并鼓励住培学员参
与素质拓展、文艺晚会、歌手大赛、风采大赛等活动。



精彩纷呈的2018届住培医师结业典礼
优秀学员表彰、才艺展示环节

（十一）丰富住培学员生活



2018年9月，规培学员参加2018年迎国庆“乐动心声 唱响瑞康”十大歌手比赛，
其中2018级梁东君、谢思怡荣获“优秀奖”

（十一）丰富住培学员生活



规培支部在第12届“瑞康杯”师生气排球决赛中荣获“第六名”

（十一）丰富住培学员生活



       作为广西首批中医住培基地，在全区的住院

医师规范化培训工作中树立了标杆模范作用。积

极承担自治区中医住培骨干师资培训任务，受自

治区中管局委托，2015年以来成功举办省内中医

住培骨干师资培训班10期，全区中医住院医师规

范化培训考官培训班1期，并将我院规培基地管理

模式全区推广，获得了全区好评。

（十二）基地管理经验全区推广



承办2018年广西住院医师规范化培训考官能力培训班

（十二）基地管理经验全区推广



承办2018年广西中医住院医师规范化培训临床实践教学管理人员
和骨干师资培训班
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（十二）基地管理经验全区推广



（桂林站） （柳州站）

（ 北海站）（贺州站）

       受自治区中医药管
理局的委托，我院于
2018年5月至今，赴梧
州、钦州、贺州、北海、
桂林、柳州等地举办广
西中医住院医师规范化
培训基地骨干师资培训
班，旨在通过地毯式培
训、全方位指导，达到
全区中医住培基地建设
同质化的目标。

（十二）基地管理经验全区推广



感谢聆听，欢迎交流！


