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【摘要】  目的  分析四川某大型三级医院进修生人数及地域分布，掌握该院进修生来源的构成特点，为提升医院进修教育影响力提供参考。方法  从某医院管理部门数据库获取该院2010年1月至2014年12月进修生的登记资料；应用Excel 2007对该院进修生来源信息进行统计，计算各地区进修生构成比。结果  这5年中，进修生人数呈逐年增加趋势，进修生总数为7 478人。其中四川省内进修生5 001人，占比66.88%；省外进修生2 477人，占比33.12%。四川省内成都市进修生比例最高（36.99%）；四川省外云南省进修生比例最高（5.31%）。结论  该院进修生来源广泛。要进一步提升医院进修教育影响力，则需稳定本地进修生源，拓展外地进修生源，加强进修教育内涵建设。
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【Abstract】   Objective  To acquire the source composition characters of the advanced students through analyzing the regional distribution of advanced student during the five years in a comprehensive hospital in Sichuan, so as to provide some references for improving the advanced studies influence of the hospital. Methods  To conduct statistical analysis on the source information of advanced students of West China Hospital
 between January 2010 and 2014 December, and calculate the composition rate of each region. Results  The number of advanced students was increasing year by year from 2010 to 2014，the sum number of advanced students is 7 478. 66.88% of the advanced students were from Sichuan area, and 33.12% were from outside of Sichuan. The region in Sichuan with highest composition rate of advanced students and advanced studies influence was Chengdu, and the composition rate was 36.99%, while it was Yunnan got the highest number outside of Sichuan with 5.31%.
 Conclusion  The advanced students source of the hospital was extensive, but the number was relatively concentrated, we should stabilize the advanced students source of local regions as well as expand the source of other places and strengthen connotation construction, and respond to the new circumstance of hierarchical diagnosis and treatment system positively. 
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    开展分级诊疗工作是深化医改的重要内容之一。形成基层首诊、双向转诊、急慢分治、上下联动的分级诊疗模式是医改攻坚阶段的重头戏，也被视为缓解群众看病难、看病贵的治本之策。中国分级诊疗体系长期无法有效建立的因素诸多，但其根源在于基层医疗机构缺乏优质医生，基层医疗服务能力弱。因此，如何培养更多的基层医疗机构高水平人才尤为重要。大型医疗机构有责任及义务承担起基层医务人才培养的重任，明确新医改形式下自身角色的定位。开展高质量的进修教育便是培养基层医务人员的有效途径之一。为了解四川某大型综合性医院进修学员的来源情况，分析医院进修教育辐射现况和重点区域，为医院提升继续医学教育辐射影响力提供依据，对该院2010年1月至2014年12月的进修生信息进行了统计和分析。
1　资料与方法

1.1　资料来源

    从该院数据库调取2010年1月至2014年12月的进修生信息，主要内容包括进修生姓名、区域来源、进修科室等。

1.2　研究方法

    所有数据通过Excel 2007进行录入、整理、统计，计算各地区进修生构成比，并按构成比由高到低排序。计算方法如下：全国各省进修生构成比=区域五年进修生人数/进修生总人数；四川省内各市州进修生构成比=区域五年进修生人数/四川省五年进修生总人数。

2  结果

2.1  进修生地域分布

    由表1可知，2010至2014年，该院进修学员人数逐年增加。进修学员主要来自四川，共计5 001名，占总人数的66.88%，且逐年递增；外省进修学员共计2 477名，占总人数的33.12%，外省医院的进修学员越来越多。

表1进修生地域分布人数占比
	年份
	进修人数

（人）
	省内医院
	省外医院

	
	
	进修人数（人）  占比（%）
	进修人数（人）  占比（%）

	2010年
	1 258
	835              66.38
	423              33.62

	2011年
	1 345
	879              65.35
	466              34.65

	2012年
	1 405
	967              68.83
	438              31.17

	2013年
	1 616
	1 132            70.05
	484              29.95

	2014年
	1 854
	1 188            64.08
	666              35.92

	合计
	7 478
	5 001            66.88
	2 477             33.12


2.2  全国各省进修生人数构成比

    由表2可见，该院2010至2014年进修生分布主要以西南地区为主，西北、华南、华中地区次之，华东、华北及东北地区进修生较少。进修生主要分布省份及直辖市为四川、云南、贵州、重庆。其中有66.88%的进修生来自四川，构成比最大，说明该院进修教育在四川的影响力最大；5.31%的进修生来自云南，影响力次之。同时，各省直辖市均有一定构成比，说明该院进修生的来源广，进修教育辐射面大，但影响力在华东、华北及东北地区较小（如辽宁构成比0.15%，天津构成比0.08%，上海构成比0.04%）。
表2 该院2010至2014年全国各省进修生构成比

	地区/省市
	2010年（人）
	2011年（人）
	2012年（人）
	2013年（人）
	2014年（人）
	五年总人数（人）
	构成比（%）

	四川
	835
	879
	967
	1132
	1188
	5001
	66.88

	云南
	95
	87
	60
	63
	92
	397
	5.31

	贵州
	40
	47
	43
	56
	86
	272
	3.64

	重庆
	37
	35
	31
	42
	43
	188
	2.51

	河南
	21
	55
	26
	34
	40
	176
	2.35

	甘肃
	25
	26
	24
	27
	64
	166
	2.22

	新疆
	31
	29
	21
	36
	42
	159
	2.13

	广西
	22
	26
	37
	24
	33
	142
	1.90

	湖北
	17
	22
	23
	14
	33
	109
	1.46

	青海
	6
	8
	21
	24
	39
	98
	1.31

	广东
	19
	11
	20
	21
	27
	98
	1.31

	陕西
	21
	20
	6
	20
	24
	91
	1.22

	山东
	7
	13
	14
	15
	13
	62
	0.83

	海南
	19
	9
	6
	7
	12
	53
	0.71

	湖南
	4
	7
	14
	10
	17
	52
	0.70

	福建
	10
	9
	11
	5
	12
	47
	0.63

	宁夏
	8
	5
	10
	13
	5
	41
	0.55

	江西
	8
	14
	4
	8
	6
	40
	0.53

	浙江
	6
	8
	9
	8
	9
	40
	0.53

	西藏
	2
	4
	11
	13
	9
	39
	0.52

	山西
	3
	2
	10
	7
	7
	29
	0.39

	内蒙古
	6
	6
	5
	4
	6
	27
	0.36

	北京
	1
	1
	1
	7
	17
	27
	0.36

	江苏
	6
	6
	7
	3
	3
	25
	0.33

	吉林
	4
	5
	6
	4
	6
	25
	0.33

	河北
	2
	5
	8
	6
	2
	23
	0.31

	黑龙江
	1
	1
	2
	4
	8
	16
	0.21

	安徽
	0
	2
	3
	5
	5
	15
	0.20

	辽宁
	2
	1
	3
	3
	2
	11
	0.15

	天津
	0
	2
	1
	0
	3
	6
	0.08

	上海
	0
	0
	1
	1
	1
	3
	0.04


2.3  全国各省进修生人数五年增长率情况

    由表3可见，该院2010至2014年华东、华北及东北地区虽然进修生较少，但发展空间大（如北京五年增长率为16倍，黑龙江五年增长率为7倍），有拓展进修影响力的空间。西南地区的四川、云南、贵州、重庆，进修人数基数大，但增长率变化不明显，其五年增长率依次为0.42倍，-0.03倍，1.15倍，0.16倍，说明该院在西南地区的进修教育影响力较大的同时，拓展空间较小。 

表3 该院2010至2014年进修生人数全国增长率情况
	地区/省市
	2010年（人）
	2011年（人）
	2012年（人）
	2013年（人）
	2014年（人）
	五年增长率（倍）

	安徽
	0
	2
	3
	5
	5
	/

	天津
	0
	2
	1
	0
	3
	/

	上海
	0
	0
	1
	1
	1
	/

	北京
	1
	1
	1
	7
	17
	16.00

	黑龙江
	1
	1
	2
	4
	8
	7.00

	青海
	6
	8
	21
	24
	39
	5.50

	西藏
	2
	4
	11
	13
	9
	3.50

	湖南
	4
	7
	14
	10
	17
	3.25

	甘肃
	25
	26
	24
	27
	64
	1.56

	山西
	3
	2
	10
	7
	7
	1.33

	贵州
	40
	47
	43
	56
	86
	1.15

	湖北
	17
	22
	23
	14
	33
	0.94

	河南
	21
	55
	26
	34
	40
	0.90

	山东
	7
	13
	14
	15
	13
	0.86

	广西
	22
	26
	37
	24
	33
	0.50

	浙江
	6
	8
	9
	8
	9
	0.50

	吉林
	4
	5
	6
	4
	6
	0.50

	四川
	835
	879
	967
	1132
	1188
	0.42

	广东
	19
	11
	20
	21
	27
	0.42

	新疆
	31
	29
	21
	36
	42
	0.35

	福建
	10
	9
	11
	5
	12
	0.20

	重庆
	37
	35
	31
	42
	43
	0.16

	陕西
	21
	20
	6
	20
	24
	0.14

	内蒙古
	6
	6
	5
	4
	6
	0.00

	河北
	2
	5
	8
	6
	2
	0.00

	辽宁
	2
	1
	3
	3
	2
	0.00

	云南
	95
	87
	60
	63
	92
	-0.03

	江西
	8
	14
	4
	8
	6
	-0.25

	海南
	19
	9
	6
	7
	12
	-0.37

	宁夏
	8
	5
	10
	13
	5
	-0.38

	江苏
	6
	6
	7
	3
	3
	-0.50


2.4  四川省内各市州进修生人数构成比

    由表4可见，该院2010至2014年进修生省内分布主要以四川的东北、中部及南部地区为主，西北的阿坝州、甘孜州进修生较少。进修生较多的城市为：成都、绵阳、资阳、德阳及内江。其中有36.99%的进修生来自成都，构成比最大，说明该院进修教育在成都的影响力最大；6.42%的进修生来自绵阳，影响力次之。同时，四川省内各市州均有一定构成比，说明该院进修生的省内来源广，进修教育辐射面大。阿坝州、甘孜州和广安市构成比较小（阿坝州构成比0.80%，甘孜州构成比0.56%，广安市构成比0.76%）。
表4  该院2010至2014年四川省内各市州进修生构成比

	地区/市州
	2010年/人
	2011年/人
	2012年/人
	2013年/人
	2014年/人
	五年/总人数
	构成比（%）

	成都市
	311
	318
	375
	427
	419
	1850
	36.99

	绵阳市
	56
	59
	69
	58
	79
	321
	6.42

	资阳市
	33
	41
	46
	68
	76
	264
	5.28

	德阳市
	37
	42
	39
	51
	75
	244
	4.88

	内江市
	32
	38
	52
	59
	46
	227
	4.54

	乐山市
	34
	31
	44
	45
	49
	203
	4.06

	凉山州
	22
	44
	32
	37
	58
	193
	3.86

	雅安市
	28
	52
	29
	34
	47
	190
	3.80

	达州市
	37
	20
	35
	44
	44
	180
	3.60

	眉山市
	19
	43
	45
	38
	31
	176
	3.52

	广元市
	39
	39
	24
	33
	34
	169
	3.38

	南充市
	36
	37
	26
	32
	37
	168
	3.36

	攀枝花市
	16
	29
	33
	35
	25
	138
	2.76

	遂宁市
	21
	21
	25
	30
	30
	127
	2.54

	巴中市
	29
	22
	14
	21
	36
	122
	2.44

	自贡市
	37
	0
	24
	25
	24
	110
	2.20

	泸州市 
	16
	16
	14
	33
	29
	108
	2.16

	宜宾市
	19
	21
	18
	28
	19
	105
	2.10

	阿坝州
	4
	4
	14
	9
	9
	40
	0.80

	广安市 
	8
	1
	6
	13
	10
	38
	0.76

	甘孜州
	1
	1
	3
	12
	11
	28
	0.56


2.5  四川省内各市州进修生人数五年增长率情况

    由表5可见，除广元、自贡、宜宾外，省内其余城市进修人数均呈正增长趋势。重点对口支援的甘孜州地区、阿坝州地区虽然进修生人数较少，但增长率大，甘孜州五年增长率为10.00倍，阿坝州五年增长率为1.64倍，有拓展进修影响力的空间。进修人数基数较大的成都、绵阳及内江，其增长率变化不大（成都五年增长率为0.35倍，绵阳五年增长率为0.41倍，内江五年增长率为0.44倍）。进修人数较多的资阳、德阳保持着较好的增长趋势（资阳五年增长率为1.30倍，德阳五年增长率为1.03倍）。

表5  该院2010至2014年进修生人数省内增长率情况
	地区/市州
	2010年（人）
	2011年（人）
	2012年（人）
	2013年（人）
	2014年（人）
	五年增长率

（倍）

	甘孜州
	1
	1
	3
	12
	11
	10.00

	凉山州
	22
	44
	32
	37
	58
	1.64

	资阳市
	33
	41
	46
	68
	76
	1.30

	阿坝州
	4
	4
	14
	9
	9
	1.25

	德阳市
	37
	42
	39
	51
	75
	1.03

	泸州市 
	16
	16
	14
	33
	29
	0.81

	雅安市
	28
	52
	29
	34
	47
	0.68

	眉山市
	19
	43
	45
	38
	31
	0.63

	攀枝花市
	16
	29
	33
	35
	25
	0.56

	乐山市
	34
	31
	44
	45
	49
	0.44

	内江市
	32
	38
	52
	59
	46
	0.44

	遂宁市
	21
	21
	25
	30
	30
	0.43

	绵阳市
	56
	59
	69
	58
	79
	0.41

	成都市
	311
	318
	375
	427
	419
	0.35

	广安市 
	8
	1
	6
	13
	10
	0.25

	巴中市
	29
	22
	14
	21
	36
	0.24

	达州市
	37
	20
	35
	44
	44
	0.19

	南充市
	36
	37
	26
	32
	37
	0.03

	宜宾市
	19
	21
	18
	28
	19
	0.00

	广元市
	39
	39
	24
	33
	34
	-0.13

	自贡市
	37
	0
	24
	25
	24
	-0.35


3  讨论

3.1  分级诊疗模式下进修教育面临的新形势  

    目前，分级诊疗制度下医学进修教育同时面临机遇与挑战。一方面，国家重视基层医院发展，为基层医务人员提供了进修机遇；基层医院业务发展需要提升医疗水平，医务人员对知识更新、技术进步的要求越来越大，有进修学习的愿望，进修需求不断增多[1-3]。另一方面，基层医院业务量持续增加与医务人员不足的矛盾凸显，医务人员外出进修学习受限；不同层次和不同特色的医联体存在竞争关系，不仅是市场、资源竞争，也存在进修生源的竞争，医联体和医院生态圈影响学员进修选择。因此，大型医疗机构有必要做好自身角色的定位，在努力提升自身实力的同时，要高度重视带动区域共同发展的社会公益性，通过医联体建设[4]、区域协同网络医院建设等多种形式发挥学科、技术、人才的辐射优势，提高继续医学教育影响力，做好基层医务人员进修教育培养工作，助推分级诊疗实施。
3.2  加强与基层医院的联系，稳定本地进修生源 

    从结果来看，2010至2014年该院进修生数量呈逐年上升趋势，说明该院进修教育影响力持续扩大。但是该院进修生源相对比较集中，五年共计66.88%的进修生来自医院所在的四川省内，并以医院所在地成都及其附近的绵阳、德阳、资阳、内江及雅安为主，说明该院在医院驻地及周边地区的进修教育影响力较高。目前，分级诊疗模式新形势下，基层医务人才的培养是重点，所以，大医院应把握机遇，迎接挑战，采取有效措施积极应对，做好本地进修生源的开发，加强与省内周边市州（如甘孜州、阿坝州、广元及宜宾等地），以及省内各市的县级医疗机构、社区医疗机构的联系，建立起顺畅的进修人才培养机制，才可以在稳定本地进修生源的同时扩大在基层医院、老少边穷和民族地区医院的进修辐射影响力。 

3.3  通过对口帮扶项目实施，拓展外地进修生源 

    从进修生省外来源地区特点看，该院五年省外进修生占比33.12%，且生源来源广泛，说明省外区域是该院进修生源的重要补充。其中云南、贵州及重庆等地的进修生源较多，是该院较为稳定的外地进修生源区域。河北、黑龙江、安徽、辽宁、上海及天津等地的进修生源虽少，但其五年增长率高，是该院非稳定但重要的扩展进修生源区域。由表2可知，外地区域进修人数的变化，与医院政策、医院各类进修项目开展密切相关。如：2011年该院接收“河南省卫生厅515工程”项目，当年进修人数明显上升至55人；2012年该院对口支援青海红十字医院，当年进修人数明显上升至21人。2013年该院开始“优势专科临床发展战略”项目，项目涉及的北京、上海、广东、湖南、湖北等地学员明显增加。因此，大型综合性医院可以把对口帮扶等项目开展作为加强与外地区域医院联系、扩大进修生来源的重要手段，深化对口帮扶、互帮互助的内容，以协作医院、网络医院等形式与外地区域医院合作，逐步建立起稳定的外地进修生源网络，拓展外地进修生源。

3.4  提升内涵建设，扩大进修教育辐射影响力，助推分级诊疗落实

要拓展医院进修教育覆盖范围和辐射影响力，塑造医院进修品牌，发挥更大的行业影响力，既需稳定本地进修生源，又需拓展外地进修生源，但其根本还需要提升进修教育的内涵建设、品质建设才能达到目的，最终助推分级诊疗实施。所以，大医院提升进修教育内涵建设，需要做到如下几点：

一是需要坚持以人为本，改变思维方式和观念。传统的进修教育仍然采取固有的轮转学习模式，而不能充分考虑基层医务人员实际工作需要。只有改变固有模式，以基层医务人员需求为本，才能实施教育模式创新，提升教育品质。

二是坚持精细化管理，推进管理制度化、教育规范化建设。只有进修管理制度化和进修教育规范化才能保证医院继续医学教育水平和医疗质量水平。

三是建立分层级的培养方式，不断优化进修培训模式。随着医院进修人数的逐年递增，学员进修需求多样化、个性化趋势凸显。大医院应深入挖掘学员需求，优化进修培训模式。第一，开展全科进修学习，大医院可利用医联体模式带来的优势，创新面向医联体成员单位的全科医师进修培训模式[4]；第二，根据进修学员所在单位层级建立按需分层的进修教育模式，开展针对不同业务层次学员的长短期进修；第三，利用远程信息平台建立在线进修教学模式，在医联体内设立统一的继续医学教育共享平台，以三级教学医院为主导，向其他层级的成员医院在线提供继续医学教育资源；第四，开展符合基层实际的专项技术进修项目，利于基层及时技术更新，避免有设备没人会操作的尴尬；第五，开展优势专科交流学习项目，与同级医院取长补短，提升自身临床水平，推进学科建设，同时扩大在不同地域的学科影响力；第六，建立创新型专科医学人才培养孵化机制，加强专科人才培养等。

四是加大进修宣传力度，持续提升进修意愿。加强宣传，一方面可提高基层医生对加强理论知识学习和提升专业技术水平的认识，提高对基层医院改革的支持力度，营造良好的学习氛围。 另一方面可方便基层医院了解进修医院的学科、人才、技术、培训优势，使学员学习目标更明确、效果更确切。提升医院在不同医疗生态圈中的吸引力，变被动为主动吸引进修生源。

五是通过医院与科室的双向合作与监督，以过程为导向，加强环节管理，全面提高进修管理水平和进修教育品质。

六是完善进修生反馈和回访机制。通过反馈及时收集进修生意见及建议，解决进修生困难。同时建立进修生回访机制，通过对已结业进修生后续的跟踪访问，了解其回到原单位后的工作开展和进修学习应用情况，从而分析医院进修的长效影响，有利于促进医院与进修生的感情交流。通过进修生的纽带、骨干作用，持续推进基层医务人才队伍建设和医疗业务水平提高，有利于建立医院与各基层医院牢固的战略协作和长期合作关系[5]。

七是发挥网络和信息优势，在线与在位相结合提高进修辐射面。这样既可使学员不受时间和地域的限制，增加进修选择的灵活性，也可缓解基层医生受其单位人力资源紧张无法外出学习的矛盾。

八是积极争取政策支持，助推进修事业发展。新医改以来，国家、地方加大了对卫生事业发展的投入力度，投入领域既包括医疗机构硬件建设，也包括人才队伍的软件建设，改革的目标、投资方向之一已转为对学科、人才的投入。
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