
n从事临床和医学教育管理
l参与政策、标准、指标、方案制定
l参与基地评估与指导并任组长
l承担评估专家与教学骨干的培训

l中国医师协会毕教委执委会管理咨询工作委员
会主任委员
l中国医师协会毕业后医学教育专家委员会委员
l《中国毕业后医学教育》第一届编辑委员会常
务编委
l发表学术论文30余篇，参编专著6部,主编
《住院医师规范化培训师资体系建设实践与案例》n学术任职







从评估谈师资管理要求与改进

方才妹
浙江省医学科技教育发展中心

15968138010



师资要求与问题

实践案例谈改进



2019培训（专业）基地评估指标——总框架

基本
条件

培训
管理

师资
管理

培训
质量

保障
措施

基
地

基本
条件

过程
管理

师资
管理

质量
控制

专
业



培训基地——师资指标



培训基地——师资指标



专业基地
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准入聘任 培训提升

激励机制 考核评价

师资建设要求？ 体系建设
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2018年全国62家基地评估情况（师资管理）



2018年全国62家基地评估情况（师资管理）——总得分

1.6%

25.8%

50.0%

22.6%

6分以下 6-9分 9-12分 12-15分



评估发现的问题



培训组织零散化

培训内容缺乏系统化

培训设计缺乏体系化

培训模式单一灌输化

培训政策缺乏制度化

l带教意识不强

l培训标准不熟悉

l带教行为不规范

l带教技巧缺乏

l考核设计缺乏

l管理能力缺乏

师资短板 培训问题



师资激励较为虚化

师资激励机制不健全

师资激励没真正体现

l评价流于形式

l评价内容不科学

l评价方式不现代

l评价结果不分析

l评价结果不运用

师资评价问题 师资激励问题



n扭现象——     “ 教与不教”
                          “教多教少” 
                          “教好教坏”
n带教上——“要我教”向“我要教”
n方式上——“带我看”向“让我干”

n以全面提升临床带教能力为重点，建立一支乐教会教的带教队伍

Ø 激发热情——建立遴选、培训、评价、激励和退出制度，

Ø 增强能力——组织管理能力、临床教学能力、教学考评能力、教学研究能力“四大能力

Ø 发挥好 ——“种子班”“示范班”“精品班”的作用



师资要求与问题

实践案例谈改进



解决会不会
(师资聘任与培训）



培训

——师资培训实践

准入

——师资准入聘任



u经认证的全科医师满2年

u部分地区要求

Clinical supervisor

师资准入：从申请——准入需1年时间

u5天培训

u3篇教学论文

u1个教学项目

u最后考核

师资准入聘任——英国师资（全科师资为例）

条件 申请后需完成



培训内容——教学理论和教学实践
   教学理论：一般前2天以为主，包括常见的教学理论的特

点、不同的学习模式以及师资与学员之间的关系等
   教学实践：主要包括如何做反馈（how to do feedback）

、如何做评价（how to do assessment）、如何帮助学员
（how to help trainee）等，是教学过程中最主要的环节

准入培训——5天



每篇要求3000-5000单词，主题由考核专家指定，常见：
“适用于医学教育的学习理论、怎么对问题学员进行反馈”
“组织开展小组学习最有效的方式”等。
广泛查阅相关文献、与同行师资探讨，撰写针对性的教学论

文，主要考核教学理论水平。

3篇教学论文



项目内容由考核专家指定，比如
“提升诊所的学习和培训文化”，申请者需切实完成教学项目
 定期召开师资会议、开展形式多样的教学活动、创新教学方

式等，并将具体实施方法和效果评估撰写报告，主要考核教学
管理能力。

Ø申请者还需多次观摩师资带教情况，撰写心得

Ø录制个人带教视频，请师资观看带教视频并给与评价、撰写评语

Ø制定成为师资后的带教计划表、教学能力持续改进计划等

1项教学项目



提出考核申请：当申请者完成培训和所有的申请材料时，
            可以向当地的医学院校申请考核
组合考核：医学院校将组织专家到申请者的诊所进行考核
考核内容：包括诊所教学设施设备等硬件情况，申请者的

教学水平，需要通过现场查看教学场所、访谈申请者、诊
所管理者、同事及全科学员，全面评估申请者的教学能力
和综合水平

给予通过与不通过的评价以及改进建议。

培训考核



根据教学工作需求和专业特点

结合住培师资的特长规律

合理配比与组队

师资分层分类遴选聘任

实施住培师资破格聘任

实施建立助教制度



师资准入聘任——基地实践（浙大一院为例）
分层分类聘——按教学职能

要求：符合条件，岗前培训合格，带教一线任务
目的：引导新生力量，培养教学习惯

要求：担任带教1年以上，主力承担临床教学活动
目的：激励中坚力量，稳定师资队伍

要求：承担院级及以上师资培训，主力承担师资
      培训，负责教学质量控制及教学改进
目的：凝聚核心力量，提升教学质量

带教师资

骨干师资

培训导师



外科专业基地——基础师资、高级师资和项目主管

师资准入聘任——基地实践（浙大一院为例）
分类聘——按教学特长

理论授课——要求应侧重教学能力和方法
临床带教——要求则注重临床思维能力和临床实践能力
技能培训——要求应注重临床技能和模拟教学的方式
医学人文——较好表达能力，将抽象人文理论以实际事例展示
命题考核——能完成命题、组卷、考核、成绩分析、总结等能力
英语师资——



师资能力提升途经

四
途
经

途径一：基于医疗实践的自身反思与分析

途径二：构建志向相投的核心教学团队

途径三：发挥师资导师的指导作用

途径四：参与结构化师资课程培训



目的：推动全科规范化
时间：培训10月
内容：全科理论
      全科实践

现行培训模式

第一阶段
2011—2016年

全科骨干师资培训
——全科切入

第二阶段
2012—2017年

住培师资培训（初级）
——“洗脑”政策宣贯

目的：提升意识
时间：集中培训一周
类别：专科方向师资
      全科方向师资
      社区实践师资
      公共科目
内容：政策、人文、
      教学理念与方法
      培训标准

第三阶段
2017年起——
高级师资培训
——提能提质

目的：加快推进同质化
时间：每模块一周
类别：各专科
内容：分层递进

师资培训实践——浙江省







基础
提升层级

技巧与质控
提升层级

创新
发展层级

p以学员入科到出科教学管理为主线
p以急需掌握的基础教学活动为主线

p以教学活动技巧为主线
p以师资高标准高要求为主线

p以创新先进教学设计为主线
p以教学研究为主线

模块化、系统化、递进化



第一模块实践教学

u轮转科室住培管理

（入科教育、住培

细则施教、出科考核）

u教学查房

u临床小讲课

u病历书写指导

第二模块实践教学

u住培管理实践

（考核、评价、评估管理）

u床旁带教

u临床实践技能带教

u医学考核命题

“样板房”—— 实践教学





培训提能（基地、专业基地、科室层面实施）

系统化培训计划理念——按需设计，急缓分类

递进化培训设计理念——从易到难，从低到高

培训形式多样化——讨论、交流、实践、比赛

分段实施——零碎时间利用，形成习惯和制度

专业基地提需求，基地层面帮助解决

共性统一、个性分散



解决愿不愿
（师资评价与激励）



评价 激励

有评价才能实施激励

有激励必须开展评价

n扭现象

“ 教与不教” “教多教少” “教好教坏”

                          



内容与分值

教学查房50

小讲课30

带教过程20



为啥评？

评什么？

怎么评？

怎么用？

——达到什么目的、解决什么问题

——评价内容、指标

——谁评、何时评、何形式、怎么分析

——用于奖惩、用于改进（回归目的）

评价最大的难点是什么？

评价怎么做？

关
键
问
题
—
改
进



科主任与秘书

每半年对老师

进行评价

学  员

护士长

同  行

每次出科对老师

进行评价

360度师资评价（过程评价）

每半年对老师

进行评价

每半年对老师

进行评价









360度评价特点

过程性评价

指标简单直观

内容大同小异

定性为主

为年度评价的内容

年度评价特点

综合性评价

指标综合全面

分值各有权重

定性与定量结合

评价有分析与应用

问题：两评价特点？
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师资360度评价结果



物质经济激励

教学绩效

带教补贴

其他

荣誉精神激励 评先评优

职业发展

职称晋升
岗位聘用
行政任职

人才培养
          其他方式

师资激励

哪些
激励
措施
？









科主任年度绩效8%
90分及以上全额发放；

80-90分半额发放；小于80分不发放

专业基地主任、教学主任绩效考核



科室住培
综合目标考核

序号 考核项目 分值 负责部门

1 医德医风/行风建设 4 党办

2 礼仪/劳动纪律等 4 院办

3 医疗制度与安全目标 15 医务与质控处

4 医疗质量管理 15 质控处

5 护理质量管理 12 护理部

6 院内感染质量管理 10 院感科

7 临床用血质量管理 6 输血科

8 临床合理用药质量管理 10 药学部

9 住培质量管理 10 教育培训处

10 临床教学/继续教育管理 5 教育培训处

11 财经纪律/医保管理 5 价格管理科、医保科

12 爱国卫生 4 总务处、健康教育科

13 合计 100





住培基地师资评价作用
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师资遴选聘任：严格师资标准，确保师资基本能力
                ——要有用，遴选能教、会教、愿教           
师资培训：创造机会提升师资能力，确保师资职业能力
               ——要效果，需求导向、循序渐进
师资评价：责权利对等，优胜劣汰，确保师资外生压力
                 ——要常态，目标内容科学、合理、实用
师资激励：物质、精神、职业发展，确保师资的内生动力
                ——要实在，看得见、摸得着、用得上

总结——师资队伍建设



四章十九节

遴选聘任

师资培训

师资评价

师资激励

22个案例

领导专家厚爱
团队集体智慧
基地无私奉献

查阅近200篇文献，调查近6000人年






