
乌鲁木齐市中医医院

全科医师规范化培训管理经验分享

加强规培基地建设  培养优秀基层优秀中医人才



综合性三级甲等中医院院 ，始建于1960年  

新疆医科大学乌鲁木齐市中医医院临床医学院

占地面积14335平方米

建筑面积43327平方米

床位数：编制床位421张、 开放床位548张

医院本部



乌鲁木齐市
中医医院第
一联合诊所
成立于

1952年11月11日

乌鲁木齐市
中医医院第
二联合诊所
成立于

1954年5月1日

乌鲁木齐市
中医医院第
三联合诊所
成立于

1954年秋季

乌鲁木齐市
中医医院第
一联合诊所
成立于
1954年9月

乌鲁木齐市
中医医院第
七联合诊所
成立于
1954年

{成立于1960年12月26日}    {  1960年至1980 年     }乌鲁木齐市中医医院 包括
……

小十字门诊部、南门门诊部

乌鲁木齐市中医医院
1981年

乌鲁木齐市南门中医医院
1981年

1998年合并为
乌鲁木齐市中医医院



南门分院

小十字分院





各类别招收人数

学员类型 2014 2015 2016 2017 合计

中医住院医
师

- 26 25 45 96

中医全科医
师

- - 18 14 32

中医（助理
）全科医师

27 - 18 20 65

    我院自2014年成为首批国家中医住培基地及全科医生规培基地
以来，已招收国家计划学员193人，2018年开始招生四证合一
研究生规培。



Ø 有两家协同基地：伊犁州

Ø 中医院和达板城人民医院。

在自治区中医药局、乌鲁

Ø 木齐市卫计局领导的关心

Ø 和大力支持下，我院住培

Ø 工作不断完善和发展，积

Ø 累了一定的经验，现汇报

Ø 如下。
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第二部分 组织管理



v 实行院长负责制

v 明确分管院长职责

v 有负责培训的主管部门，

专职管理人员，落实管理

责任

院长

主管部门（科教科）

分管院长

专职管理人员



住院医师规范化培训领导小组

科教科

各科室教学主任、教学秘书

督导委员会

教学小组

政治辅导员、班主任





           制定了《住培管理制度》、《人事管理制度》、《档案管理制度》
、《经费管理制度》、《师资遴选及管理制度》、《师承指导老师遴选
制度》、《师资梯队建设规划制度》、《师资教学计划》、《院内检查
督导方案》、《绩效考核管理办法》、《奖惩管理制度》、《住培教学
计划》等住培相关制度



院长绩效考核与住培工作紧密挂钩

分管院长绩效考核与住培工作紧密挂钩

住培过程考核和结业考核结果与科室绩效考核紧密挂钩

科室负责人、教学秘书和带教医师的带教活动纳入个人绩效考核

将带教工作成效与晋升专业技术职务挂钩



乌鲁木齐市中医医院科教科综合目标
教学质量评分表



考核激励机制
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第三部分 培训质量



培训过程督导 质量控制

教学质量
检查

师资培训

培训对象
评价

师资能力
评价



1.院级师资培训

2.自治区级级师资培训

3.国家级师资培训

从国家及自治区和基地医院住培制度到教学方法、讲课技巧、教学
示范、集体备课、教学模拟教学理论与课程研发、学员日常与学员
心理管理等方面进行培训

优秀教师分享，名家来培训师资

用优秀教师
培养卓越的学生
（住培学员）



每年举办一次院内师资培训班



2017年7月，我院举办国家级继续
教育项目“住院医师规范化培训师
资临床能力继续医学教育培训班”
（2017-15-01-153），院内外参培
人数290人，向培训考核合格的人
员发放带教资格证书



每年外派临床带教骨干参加全国师资培训



建立培训对象对带教医师满意度测评机制，将测评结果
纳入带教医师总体评价



按规定落实培训轮转计划及要求

有考勤制度并严格执行



 完善入院培训，以集中培训形式对培训对象加

以培训



编制入科教育手册，发放至各教学
科室，以教学会议形式对科主任、
教学组长、教学秘书、带教老师加
以培训，保证了各科室对学员的入
科教育质量。



病例讨论

病例总结

科室小讲课

选择典型或疑难病例讨论，
采取以问题为中心的讨论形式，启发思考

包括病史、专家点评、相关知识点总结，
是提高临床思维能力训练的手段之一。

Ø加强临床诊疗思维能力的训练，包括入科教育、小讲

课、教学查房、疑难和死亡病例讨论等。



教学查房（至少2周1次）——启发式、互动教学
查房教师结合病例特点，审证求因、审因论治，并能够引经据典，把中医
思维贯穿于教学查房之中，培养学生的中医思维能力；
以学生为主体，鼓励学生大胆地提出问题、相互间开展讨论，分析问题和
解决问题，要创造一个宽松、活跃的良好氛围，努力培养学生的批判性思维
技能与批判精神。



科室小讲课（至少2周1次）、疑难病例讨论（至少2周1次）





出科考核：理论考试+技能操作考核



体格检查

辅助检查结果判读
与病例分析 临床操作

病史采集与病历书写



带教老师批阅学员书写的病
历

指导老师按规范开展教学查房、
疑难病例讨论



教学查房比赛

    我院在新疆医科大学中医学院举办的首届临床教学基
地中医临床教学查房竞赛中取得团体一等奖，内科组第一
名、第二名，外科组第一名的优异成绩



优秀实践教学基地
    2016年我院获得新疆医科大学“优秀实践教
学基地”



采用“2+2+2模式”组织全科医师6个月社区实践，即将6个

月的社区实践拆分，穿插在通科轮转中，以提高全科医师适

应基层工作的能力。

第一次社区实践 2个月 了解社区工作流程概况，全科诊疗思维模式，常

见慢性病的健康管理等。

第二次社区实践 2个月 了解并学习社区开展的一些基层急缺，能适应基

层需要的技能。

第三次社区实践 2个月 着重培养基层所需专业技能，提高医疗技术水平。



。



加强中医经典学习

2015年举办10余次中医经典学习课程
2016年开设名医大讲堂，每月一期，邀请周铭心、增斌芳、张
星平、陈阳、胡浩等来院讲座，为每位学员购买中医经典书籍
结合授课学习。
2017年继续开办“学经典、做临床”系列课程。借助各类继教
班，听王琦院士、王三虎、贺氏火针等经典讲座。



通过《名医大讲堂》等具有中医特色的培训项目培
养学员对中医的兴趣



u 每两名学员组为病例讨论小组，将临床跟诊、病房学习中的病例与大家

分享

u病例讨论汇报结束后，老师点评指导，各位同学讨论发言



突发公共卫生事件医疗应急演练等



我院建有中药标本馆，可以使学生能够看得见、摸得
着、知其形、辨其味，从而提高认识和辨别中药材及
饮片的能力



积极参加中医药文化节，形成浓厚的中医氛围，
使学员感受到中医药的独特魅力



鼓励学生参加我院组织的诗歌朗诵、文艺汇演
等各类业余活动



组织学生参加采药户外活动，
爱国主义教育活动



组织规培学员到贫困社区义诊，对社区
工作人员进行心肺复苏培训



给南疆幼儿园捐赠冬衣和学习用具



恳请各位领导、专家批评指正！


