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【摘要】　本研究总结了连续 9 年全国大学生临床技能竞赛技能培训工作，摸索出一套适用于麻

醉住院医师规范化培训的教学方法，并将此方法应用于住院医师规范化培训的临床操作、专业理论、

临床思维、人文关怀、医患沟通等各个方面。结果表明，住院医师规范化培训各方面的教学效果均更

加实用和高效，住院医师能在短时间内快速掌握麻醉基本操作技能，说明大学生临床技能竞赛训练方

法可以应用在麻醉住院医师规范化培训中，能够有效增强培训效果。
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【Abstract】 This study summarizes the skills training work of the National College Students' Clinical 

Skills Competition for 9 consecutive years, and explores a set of teaching methods suitable for the 

standardized training of residents of anesthesiology. This method is applied to the clinical operation, 

professional theory, clinical thinking, humanistic care, doctor-patient communication and other aspects of the 

standardized training of residents. The results show that the teaching effect of all aspects of standardized 

training of residents is more practical and efficient, and residents can quickly master the basic operation 

skills of anesthesia in a short time, indicating that the training method of clinical skills competition of college 

students can be applied in the standardized training of anesthesia residents, which can effectively improve the 

training effect.
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住院医师规范化培训是医学生毕业后医学教

育的重要组成部分，是提高住院医师临床能力及综

合素质的重要阶段[1]。麻醉学是一门理论与实践并

重、专业性强，同时又特别注重操作技能的学科。

近年来，我国麻醉学专业住院医师规范化培训发展

迅速，但整体上处于起步阶段，仍然存在一些问

题[2]。目前，我国麻醉住培的教学模式较为简单，难

以满足人才培养的需求。全国高等医学院校大学

生临床技能竞赛自 2010 年至今已连续举办 9 届，旨

在加强医学生的基本理论、基础知识、基本技能培

养，提高医学生临床技能操作的动手能力和规范

性，提升医学生协作互助的团队精神、人文素养及

科学精神[3]。从第一届开始，中国医科大学每年均

派代表队参加，获得过三次全国一等奖、五次二等

· 住院医师规范化培训 ·
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奖和一次三等奖。麻醉教研室以临床技能竞赛为

契机，通过对技能竞赛带教的摸索和总结，弥补技

能竞赛的场景与临床不符、操作超纲等竞赛性质教

学的不足[4]，结合麻醉学的专业特点，对临床技能竞

赛的培训方法进行适当改良，逐渐形成了一套适用

于麻醉专业住培的教学方法。

1　住培基地麻醉教学的特点

1.1　麻醉学的教学特点

麻醉学是一门专业性强、基础理论与临床实践

并重，同时又特别注重操作技能的临床学科。其操

作种类繁多，且复杂性高、风险大。临床操作技能

和临床思维的培养一直是麻醉住培教学中的难点

和核心内容。

麻醉学是临床二级学科，因此，在麻醉专业的

本科教学过程中，麻醉专业学生除了需要掌握与临

床专业学生相同科目的内、外、妇、儿等临床医学知

识以外，还需要完成包括麻醉解剖学、麻醉生理学、

麻醉药理学等专业基础课程以及临床麻醉学、危重

症医学和疼痛诊疗学等专业课程的学习，学习任务

繁重。另外，除个别院校招收麻醉专业本科生以

外，目前国内各大医学院校仍以招收五年制临床医

学专业学生为主；而非麻醉专业本科生对麻醉学的

了解仅局限于《外科学》总论部分的简单内容，临床

技能的培训更是无从谈起，而这部分学生恰恰是麻

醉专业住培医师的重要来源。

1.2　麻醉专业住培的特点和难点

对于刚刚本科毕业的医学生，特别是非麻醉专

业学生，对麻醉学的认知有限，进入教学医院住培

阶段后，理论基础薄弱、操作经验匮乏。因此，利用

课堂和有限的临床教学手段，在短时间内让这些住

培医师对麻醉学有整体认识且初步掌握麻醉学基

本理论体系，成为麻醉专业住培的难点之一。另

外，麻醉学的临床操作种类多，复杂性高，随着我国

临床医疗体制的健全和全民法治观念的提高，以及

对医学人文关怀重视程度的不断提升，作为刚刚接

触临床的初学者，不可能再通过病人来练习临床技

能。目前国内各大医学院校麻醉专业住培工作，大

部分采用的是从利用医学模拟人练习动作到由带

教教师带入临床的教学模式。但医学模拟人操作

存在枯燥乏味、操作手感与真人存在差异的弊端；

而实际临床实践中，多数操作都由带教教师完成，

学生们缺乏积极性，难以在规定时间内掌握技能操

作要领，导致临床技能培训效果差、住培时程明显

延长。

2　大学生临床技能竞赛的特点及启示

2.1　临床技能竞赛的特点

大学生临床技能竞赛是教育部在全国推行的

唯一医学类竞赛项目，代表着我国高等医学院校的

最高竞赛水平。竞赛的赛题灵活、多样、覆盖面广，

且始终强调基本理论、基本知识及基本技能的重要

性，这与住培教学的目标一致。

临床技能竞赛的题目均源于临床真实病例，十

分贴近真实临床实践。从病史采集到对体格检查

及辅助检查结果的判读，再到诊断、治疗方案的制

定与实施，考查学生临床技能操作的同时，更注重

考查学生的临床思维和团队合作等综合能力。

临床技能大赛采用的是赛道多站综合技能竞

赛形式，竞赛过程中趣味与挑战并存。参与竞技的

同时，也给学生提供了自我展示的机会。在培训过

程中，能够充分调动学生的积极性、主动性和自

觉性。

参赛队伍逐年增加，竞争越趋激烈，要求参赛

学生在不到一年的培训中，全面掌握理论知识的基

础上，还需快速提升自身临床技能，逐步形成科学

的临床思维。要求学生短时间内掌握一批临床技

能的操作和应用，这也是第一年住培教学的特点

之一。

临床技能大赛特别注重人文关怀和人文素养，

几乎在所有的考题设置中，每一项操作都有人文关

怀的加分。要求学生在竞技的过程中，关注病人的

心理变化和环境因素，注重隐私保护和“爱伤”意识

的培养，始终以病人为中心，这也是住院医师规范

化培训的重要教学内容之一。

由于举办和参加临床技能竞赛需要耗费较大

的人力、物力成本，而只有参加竞赛的少数学生才

能从中受益。因此，从优化教学资源和降低教学成

本角度看，临床技能竞赛仍存在不足之处[5]。

2.2　临床技能竞赛的启示

基于对大学生临床技能竞赛和麻醉专业住院

医师规范化培训特点的总结和比较，研究者将大学

生临床技能竞赛的训练方法应用于麻醉住院医师

的整个住培教学过程中，采用模型操作培训-分站

式综合技能比赛-手术室实际操作相结合的形式进

行住培医师的临床技能教学。对于刚刚步入临床

阶段的住培医师，与单纯枯燥乏味的模型演练相

比，赛道竞赛的形式更有助于增加其学习兴趣，能
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有效促进住培医师主动对麻醉学基础理论和学科

体系的学习，激励其积极强化临床操作练习；诊治

综合病例、多人协作操作的比赛过程更有助于提高

住培医师的临床思维、团队协作以及应对紧急事件

的能力，提升专业人文素养；同时可以扩大大学生

临床技能竞赛的受益群体，优化教学资源配置。手

术室内实际操作可以弥补大学生临床技能竞赛单

纯模型培训中模拟人缺乏人体解剖变异性、操作手

感不真实等不足，有助于住培医师快速掌握临床麻

醉各项技能操作的注意事项、并发症及处理办法等

相关知识。

3　竞赛培训式教学在住院医师规范化培训中的具

体应用

3.1　理论教学

在住培医师的基础理论教学中，本麻醉教研室

应用大学生临床技能竞赛的“从病例出发”学习方

式，根据临床的常见病、多发病，选取临床上真实的

典型病例，注重疾病的鉴别诊断和麻醉并发症处

理；并结合历届考试重点提出一系列问题，给住培

医师一定的思考和讨论时间，培养他们的临床思维

和自主学习能力；而后围绕病例和问题，对重要知

识点进行详细阐述。课堂之外，督促住培医师利用

课余时间对相关知识进行拓展学习，打牢基础的同

时，开拓知识面，增加理论知识的积累。此外，麻醉

教研室还开展了多种师资培训，对教学经验丰富的

兄弟科室及先进单位进行走访和交流；邀请优秀指

导教师传授经验，及时发现问题、反复推敲、弥补不

足；并通过住培医师的接受程度及反馈意见不断调

整教学策略，从而达到教学相长的效果。

3.2　临床技能培训

医学模拟人是一种有效的教学工具，也是大学

生临床技能竞赛的主要操作载体，具有形象直观、

可重复性强、操作安全、不受伦理因素干扰等优势。

将医学模拟教学引入住培中，是当前医学教学改革

的热点之一。目前，我国麻醉住培的教学模式较为

简单，以临床见习为主，本麻醉教研室以临床技能

竞赛为契机，进一步完善了临床技能培训中心的硬

件建设，配备了麻醉专业住院医师培训所需的各种

医学模拟人以及多种围术期监护设备；除教研室定

期组织住培医师进行模拟教学外，住培医师在整个

住培阶段可以随时到技能培训中心进行基本操作

的练习。由于毕业于不同医学院校，受到本科教

育、培训教师、实习医院等因素的影响，住培医师临

床技能操作的动作和流程参差不齐，且差异较大。

为规范操作，研究者对简易呼吸器的使用、气管内

插管、中心静脉穿刺、动脉穿刺、椎管内麻醉、臂神

经丛阻滞等十几项临床麻醉的基本操作进行了深

入研究。采用大学生临床技能竞赛各种操作评分

表的形式，结合麻醉学全国统编教材，分条制定了

各项操作的详细步骤，统一操作流程。这些操作步

骤简单明了，流程更贴合临床操作，同时注重人文

关怀。严格按照该操作流程，住培医师经过一段时

间的模拟人练习，均能够基本掌握各项技能操作的

动作要领，并改正以往操作中的不当之处。

住培医师的技能操作流程基本规范后，研究者

开始定期组织住培医师进行分站式临床技能竞赛，

以赛促学。竞赛题目均以临床真实病例为中心，要

求住培医师在规定时间内回答一系列问题并完成

一个或多个临床技能操作。临床技能操作分为单

人操作和多人操作两种形式，考官均由本教研室高

年资主治医师担任，并于赛后对住培医师在竞赛中

存在的问题进行详细总结和讨论。由于竞赛的时

限性，要求住培医师在有限的时间内完成对病例的

综合诊断和必要的处置。这不仅对住培医师的基

础理论和技能动作熟练程度提出较高要求，增强住

培医师之间的“赶、比、超”意识，增加其学习的动力

和兴趣，也有助于住培医师临床思维和应对紧急事

件能力的培养。多人协作操作也明显提高了住培

医师的团队协作能力，培训效果得到了显著提升。

单纯使用模拟人进行模型操作培训，势必存在

缺乏临床变异性、操作手感不够真实等问题。因

此，在模拟操作培训和分站式综合技能比赛的同

时，还结合了临床实际操作培训。选择临床合适病

人，住培医师在指导教师的监督下独立或由多名住

培医师协作完成临床技能的操作。在此过程中研

究者重点培训住培医师对人体解剖变异性的观察

和处理办法，让住培医师体会各种临床技能的操作

手感与在模拟人上操作的不同之处，更真实地感受

临床操作的氛围。另外，在对临床真实病人进行实

际操作过程中，还特别注意加强对住培医师医患沟

通和人文关怀方面能力的培养。

3.3　临床思维培养

临床思维是诊治疾病的核心[6]，也是大学生临

床技能竞赛的考核重点。麻醉教研室在住培教学

过程中，打破以教师为中心的教学，借鉴大学生临

床技能竞赛中临床思维的培养方法，由带教教师结

合实际病例设定有悬念的综合性题目，兼顾疑难
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点、易错点，提出系列问题供住培医师思考和讨论，

激发住培医师主动、独立思考问题的能力。教师对

住培医师进行积极启发，引导学生从一个症状及时

关联到一系列相关疾病。例如可设置临床场景如

下：中年男患因醉酒闹事被人用刀砍伤，午夜 1 点急

诊入院，需紧急在全麻下行清创缝合术，作为麻醉

医师，实施麻醉前应考虑哪些问题？需作何准备？

引导过程如下：①大多数住培医师首先会考虑失血

过多、休克，给出操作步骤；②确认①步骤无误后，

排除失血休克的情况，引导学生继续思考，如询问

患者禁食水时间及呕吐情况，强调“醉酒”“外伤”患

者的误吸风险；③进一步考核住培医师对“误吸”的

预防和治疗措施。大学生临床技能竞赛“问题接问

题、操作接操作”的递进式问题设置方式，在检测技

能操作水平的同时，有助于引导住培医师养成科学

的思考习惯，提高临床思维能力，从而能够更快适

应复杂的临床工作。

3.4　人文素质培养

人文素质是大学生临床技能竞赛中的重要考

核内容，渗透在每项技能操作中，贯穿竞赛始终。

在麻醉住培教学中，研究者始终强调人文关怀的重

要性，对待患者需做到以下几点：①保护患者隐私；

②和患者沟通注意称谓、态度友好；③动作轻柔，时

刻观察患者反应以及时调整沟通方式，保持耐心；

④操作后给予言语安慰、帮忙整理衣物等。人文素

质教育旨在引导住培医师以人为本，给予患者充分

的尊重和关爱，从而与患者建立起顺畅、高效的沟

通[7]；让住培医师意识到，这是所有书本理论和临

床技能的基础，是一名合格医生必须具备的基本

素养。

全国大学生临床技能竞赛的初衷是希望通过

竞赛，推动临床实践教学模式改革，建立科学化、规

范化、标准化的临床技能训练体系，为国家培养出

更多技能硬、素质高的医学人才[3，5，8-9]。这与住院医

师规范化培训的目标一致。除赛道的形式本身能

够激发学生的学习主动性外，竞赛要求学生在有限

的时间内完成对病例的综合诊断、回答系列问题并

完成规定的技能操作，这对学生理论知识的掌握、

技能动作的熟练程度以及临床思维和应变能力的

培养都十分有益。但该竞赛同时也存在一些弊端，

如人力、物力耗费较大，受众群体范围有限，特别是

单纯的模型操作培训模式，势必存在操作模型结构

缺乏临床解剖变异性、模型与真实患者操作手感不

同、操作氛围缺乏临床真实性等问题，其模式并不

完全适用于住培教学。几年来，研究组用临床技能

竞赛的培训方法，结合麻醉专业住培教学的特点，

对临床操作规程进行反复推敲和修改，摸索出了具

有本校特色的、适合麻醉专业住培教学的“模型操

作培训-分站式综合技能比赛-手术室实际操作”培

训方法。经过多年住培教学实践，该方法不仅明显

加强了对麻醉住培医师临床基础理论和基本技能

的培养，使其临床技能、临床思维及团队协作能力

得到显著提升，大大缩短了住培医师的成长周期。

经过该方法培训后的医师，进入临床后造成医疗纠

纷的情况明显减少，使医疗质量与安全得到更好的

保障；同时也强化了本校临床教师队伍建设，教学

相长。
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