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【摘要】口腔全科住院医师规范化培训目标是培养具有系统化口腔医学专业知识、临床技能全面的口腔医疗保健人才。在口腔全科住院医师规范化培训中，尝试引入循证医学教学和应用实践，通过循证医学基础课程教学和日常工作中循证医学的应用实践，探索培养不仅具有临床诊疗能力，同时在诊疗过程中能够根据患者主要的临床问题，应用最新和最佳的科学证据，结合自己的临床经验和技能，为患者做出最佳的诊治决策的高素质口腔全科医生。
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【Abstract】 The goal of standardized training for general practitioners in Stomatology is to train high-quality medical personnel with systematic expertise and comprehensive clinical skills. In the standardized training of general practitioners in Stomatology, we try to introduce evidence-based teaching and application to explore the training through the teaching of the basic course of evidence-based medicine and the application practice of evidence-based medicine in daily work. This paper explores and cultivates the ability of dental general practitioner not only to have clinical diagnosis and treatment, but also to make the best use of the latest and best scientific evidence in the course of diagnosis and treatment according to the main clinical problems of the patients, combining with their own clinical experience and skill for the patient treatment plan.
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口腔全科医师是基层口腔医疗的“第一道防线”，承担了大量的口腔基础诊疗工作，涉及牙体牙髓、牙周黏膜、牙槽外科、修复、正畸等口腔多学科。他们的目标是让口腔常见病、多发病在就近的基层医疗体系中得到治疗，同时，口腔全科医师还承担了区域内居民日常口腔疾病知识宣传、预防保健等工作。因此，口腔全科医师需要具有全面、综合的口腔医学知识，随着医学和技术的发展还需要具有不断更新知识和技能的能力[1, 2]。循证医学（Evidence-based Medicine，EBM）是以解决临床工作中的实际问题为出发点，寻找目前存在的科学证据并对临床问题进行评价分析，最终指导疾病的诊断、治疗和预后的理论和方法[3]。现代的临床医学模式则是在充分利用经验医学的同时，强调遵循循证医学的原则，根据科学研究的结果来综合制订医疗决策。只有将经验与证据两者完美结合，才能不断为困扰人类的疾病推出有效和安全的诊治方法。循证医学的教育观念和教育模式已成为当今医学教育的重要发展方向。在口腔全科住院医师的培养过程中，增加循证医学的教学内容，可以促进口腔全科医师的临床思维模式从经验医学到循证医学的转换，并增强口腔全科医师的创新能力及终身学习能力。
1  传统口腔全科住院医师培养模式
传统的口腔全科住院医师规范化培训主要以临床技能培训为目标。住院医师由具有师资资格的高年资医生临床带教，培训基地定时组织临床技能培训、教学讲座、疑难病例讨论、学员病例讨论和病例比赛等，注重的是提高学生的临床操作技能和临床经验。然而这种类似“传帮带”的教育模式侧重于依据现有临床技术、临床常用材料和临床经验培养住培医师，虽然可以使学生掌握目前口腔常见疾病的诊疗规范和诊疗技术，但受限于带教老师和现有科室的技术水平，存在创新性不足，主动学习和终生学习的能力较差的短板。口腔医学和其它学科一样，材料和技术一直在更新换代，以人为本的个性化诊疗服务理念不断发展。如何评价一项新材料或新技术的效果，如何尊重患者的诊疗需求，在口腔全科医生的临床工作中越来越重要。口腔全科医生多服务于基层医疗机构，获取新知识的渠道有限，若不追求获得临床医学研究的最新研究证据，仅靠已有的医学知识以及技能将影响医疗质量[4，5]。
如何使口腔全科医学生跳脱依赖个人临床经验，学会通过获取和使用文献，进行知识和技能的自我更新，寻找解决临床问题的方法，为患者提供个性化、科学化、准确化的临床治疗方案，是目前进行口腔全科住院医师规范化培训的重点和难点。








2 循证医学在口腔全科住院医师规范化培养中的开展
通过对本院口腔全科住院医师的问卷调查了解到，实际工作中住院医师主要通过查询教科书、询问带教老师、网络查询等方式解决临床问题。住院医师获取医学信息的方法虽然很多，但由于缺乏循证医学的相关知识，导致其对科学证据的可靠性缺乏判断能力[6]。同时大部分口腔全科住院医师对循证医学的基本概念缺乏全面的认识，仅知道循证医学是需要寻找科学证据，并不了解其概念还包含尊重患者的意愿和结合医生的经验。
基于本科室住院医师对循证医学的了解程度，为了推动循证医学在口腔全科住院医师规范化培养中的开展，设计了以下几个实施步骤：循证医学理论知识阶段教学、临床基础知识阶段教学、临床应用阶段教学。通过采用对刚进入规培学习的一年级学生开展循证医学理论课程，对具备了一定的临床经验的二三年级住院医师开展循证医学临床基础知识教学和循证医学临床应用教学这种分年级教学模式，不仅能减轻学生学习负担，也适合各年级学员的不同知识掌握程度。
2.1  循证医学理论知识阶段教学
在住院医师规范化培训过程中开展循证医学，首先需要安排循证医学的理论教学，夯实学员的循证医学理论基础。通过大规模在线开放课程慕课对住院医师进行基础知识的培训，每个星期住院医师集体学习1个学时的课程，课程包含循证医学绪论、临床实践中如何发现和提出问题、临床科研方法学、临床研究证据的评价、循证医学指导下的临床实践指南五个章程的内容，共计12个学时。每个章程内容结束后进行考试，指导老师评估学生掌握情况，以便调整教学进度。在网络课程学习结束后，学生每周轮流进行循证医学相关读书报告，并安排一到两名指导老师参与，应用PBL教学法，鼓励学生提问，使学生积极主动地学习并理解口腔基础知识和理论、以及循证医学理论。
2.2  循证医学临床基础知识阶段教学

循证医学的基础课程学习结束后，设置循证医学临床基础知识的课程来逐步培养学员应用循证医学的思维方式提出科学的问题、设计临床课题并对临床问题进行初步的实践探索，在这个过程中学员练习掌握文献查找方法，学会应用文献管理，为后续循证医学知识在临床中的应用打下基础。

每两周，指导老师进行一次PICO模式的临床病例指导。指导老师将近期学生遇见的疑难病例按照循证医学PICO思维设计问题，如患者，男性，9岁，上前牙意外露髓，使用MTA直接盖髓治疗。指导老师设计问题：MTA与氢氧化钙相比，是否对机械性露髓的年轻恒牙的疗效更好？P：机械性露髓的年轻恒牙；I：MTA直接盖髓；C：氢氧化钙直接盖髓；O：盖髓后的临床效果。在病例讨论开始前一周将要讨论的病例和问题发给学生，组织学生根据问题进行文献检索，如学生根据问题寻找证据，采用关键词：MTA，氢氧化钙，直接盖髓术，利用Pubmed、SCI、Science—Direct、EBSCO及CNKI，万方数据库等文献检索数据库作为文献来源进行检索。参与的学生根据自己寻找到的评价证据进行讨论，如从MTA治疗的成功率、本案例患者全身情况，MTA价格等方面得出结论。最后指导老师针对讨论过程和结果进行总结答疑，对学生在文献检索和文献评价遇见的问题进行指导。
在PICO模式下的病例指导，主要是依靠指导老师来提出问题，以启发同学提出临床科学问题的思维，培养学生根据实际问题发现关键词，制定合理检索策略进行文献检索的能力。   

2.3  循证医学临床应用阶段教学

完成了前面两个阶段的教学，住院医师已经掌握了一定的循证医学的基础知识，开始可以逐步开始应用到临床。在本阶段，全科住院医师在规培结业前要完成一个循证病例报告的课题，并进行口腔内科、修复、外科、正畸四次病例PPT汇报。

每个学员要完成设计问题、开展课题、论文书写，自己发现问题，对病例进行个体化分析，提炼问题并寻找答案，为患者制定个性化的治疗计划，并观察疗效，总结经验和修订治疗计划。课题完成后，按照循证病例报告基本要求写作，内容包括：病例摘要、具体的临床问题、搜集的文献证据、证据的评价、循证决策、讨论和结论。

每两周进行一次PICO模式病例汇报，由学生将病例治疗过程制作PPT进行汇报，要求学生将检索的相关文献证据，采用循证医学的理论做出详尽的分析评价，请其他组的学生和老师进行提问和讨论，使学生之间通过病例讨论达到互相学习共同进步的目的，同时老师对其中存在的不足提出建议，做到教学相长，利于整个科室医生和学员的医疗技术和医疗质量的提高。

3 分析与思考
通过调查分析目前口腔全科住院医师对于循证医学的掌握情况，初步探索循证医学课程在口腔全科住院医师规范化培训中的开展模式，通过循证医学理论知识阶段、临床基础知识阶段、临床应用阶段三个阶段分层次开展教学工作，学生能够循序渐进深入学习和掌握循证医学知识，最终获得了良好的教学效果。在理论知识学习阶段，网络课堂的加入弥补了本科室循证医学专业教师的不足，也使学习时间安排更佳灵活。循证医学的加入，使学员改变过去的“填鸭式”教学，培养了学生积极主动地发现问题，检索、评价和处理文献，并得出治疗策略的能力，提高了学习的主动性和创新性。但仍存在以下不足之处：在循证医学课程开展后，对于住院医师临床技能的提升效果还缺乏系统的评价方法，还需进一步探索临床技能提升效果的评价方式来评价住院医师的学习成效；带教老师对于循证医学知识的掌握的程度参差不齐，其医学理论水平还需提高。
4 结论
随着口腔医学的发展，新的技术和理念不断涌现，循证医学可以使口腔全科住院医师在今后的临床工作中不断更新知识储备和学习新的临床技能，真正成为能够在基层医疗工作一线为患者解决问题、提供个性化诊疗方案的高素质口腔全科医生。
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