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浅析小儿传染病专业高年资住院医师临床技能培养的重要性

庞琳

　　【摘要】　探讨小儿传染病专业高年资住院医师临床技能培养的重要性；总结传染病专科医院小

儿传染病专业住院医师规范化培训，尤其是高年资主治医师临床技能培训的经验。高年资住院医师

临床技能培训是小儿传染病学科人才培养的重要内容，但该项工作是一项长期的、需要多部门协调配

合的工作。需要加强小儿传染病专业高年资住院医师临床技能培养工作经验的积累，并需进一步探

索有效的工作机制。
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　　医学是实践性与应用性很强的科学，临床实践是贯穿医

生整个培养进程中十分重要的环节［１］。小儿传染病专业由

于涉及儿科及传染病两个学科的内容，住院医师规范化培训

方面有其特殊性［２］。接受过初期住院医师规范化培训的高

年资住院医师如何切实从专科特色和临床工作实际出发，有

效加强小儿传染病专业高年资住院医师临床技能的培养，使

其能够在上级医师指导下建立良好的临床思维，具有独立工

作能力，掌握常见多发疾病的诊、救、治，并为晋升主治医师

做好准备，值得积极探索，现就本科室前期取得的经验总结

报道如下。

一、培养方式

１．以通科轮转为基础，做好住院医师规范化培训：作为

国内最著名的传染病专科医院，首都医科大学附属北京地坛

医院于２００４年在国内首先单独开设小儿传染病专业，历时８
年，学科建设取得了长足进步，其住院医师规范化培养模式

不断完善，成为了学科人才储备和学科发展的重要原因之

一。住院医师从院校毕业参加工作后，首先按照医院的总体

安排，到相应的培训基地进行住院医师的通科轮转培训，针

对小儿传染病专业的通科轮转，主要采用两段式培训方式，

培训时间为３年，要求轮转呼吸、消化、心血管、新生儿、肾
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脏、神经、血液以及内分泌等专业科室，每个专业轮转 ３个

月。通过在培训基地的严格培养，住院医师的小儿内科专业

理论和临床技能得以加强，初步建立了小儿内科专业的临床

思维，成为其进入专科培训的先决条件。

２．以临床技能培养为主线，加强高年资住院医师的专

科培养：住院医师完成前期通科培训后，进入高年资住院医

师的专科培养阶段，时间２～３年，培训方式以参加小儿传染

病专科临床实践为主线，但由于进入这一培训阶段的高年资

住院医师，对于传染病专业的熟悉程度尚不够，所以首先要

求其进入医院感染病中心和肝病中心，分别接受各３个月的

感染病专业及肝病专业的专科学习。当专科轮转结束后，高

年资住院医师真正意味上开始从事小儿传染病专业，在培养

过程中，要求带教医生必须突出重点，通过强调儿童时期传

染病的特点为主线，做好小儿传染病专业高年资住院医师的

临床技能培养和专业理论的授课。比如伤寒是一种临床表

现严重的消化道传染病，成人表现为稽留热、中毒症状重、有

表情淡漠、玫瑰疹和相对缓脉，有患者伴消化道症状，肠道并

发症较多。而儿童为不规则发热、中毒症状较轻，胃肠道症

状常见，表现为表情淡漠、玫瑰疹和相对缓脉，且肠道并发症

少见，可并发肺炎。这样既有的放矢，突出了教学重点内容，

同时又对相关疾病进行了比较全面的掌握。

３．以临床思维的建立为重点，确保高年资住院医师专

科培养的质量：作为年轻的住院医师，其前期学习经历主要

是进行医学基础理论及相关知识的积累和培训，即便经过前
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期住院医师通科轮转，尚不能形成专科工作所要求的正确的

临床思路。在具体培训过程中，通过逐步引导其全面系统

地、真实地了解临床资料，把握主要症状、次要症状及其相关

性，临床表现与疾病本质的关系，局部和整体的关系，共性与

个性的关系、典型与非典型的关系、器质性与功能性的关系、

常见病与少见病的关系，通过实践理论再实践的反复循环

往复的方式，逐步培养其形成正确的专科临床思维，进而保

证高年资住院医师专科培养的质量。

４．注重抓好受培训人员的思想教育，稳定学术队伍：住

院医师从院校毕业从事小儿传染病工作后，由于培养周期

长、专业风险高等因素，造成部分住院医师在专业学习和进

一步的培训方面，认识出现偏差，片面认为其今后所从事的

专业病种十分明确，加之前期又接受过相应的通科轮转，所

以高年资住院医师在通科知识的深入学习上只求泛，而不求

精，即使对本专科内其他病种的学习也不积极主动，很大程

度上影响了培训质量。因此，开展有针对性的人员思想教

育，使得每一位高年资住院医师都能够树立对自身所从事专

业的正确认识，能够真正热爱自己的专业，从而自觉的接受

培养和锻炼，并取得不断进步，有助于稳定小儿传染病专业

学术队伍的整体水平。

二、实践体会

１．高年资住院医师临床技能培训是小儿传染病学科人

才培养的重要内容：尽管高年资住院医师经过了前期通科轮

转和初步专科培训，但在专科临床理论知识、临床技能、操作

规范、临床推理分析和医患沟通等方面，均与实际工作要求

还存在很大差距，只有通过规范性的专科继续教育培养，尤

其是与专科临床工作紧密结合的以临床专业技能培养为主

线的在职培养，促进高年资住院医师真正能够具有在上级医

生指导下独立工作，并能够如期晋升主治医师的重要保证，

也是小儿传染病学科人才培养的重要内容。

２．高年资住院医师临床技能培训是一项长期工作：由

于我国住院医师规范化培养工作开展的较晚，加之传染病专

科医院的工作特性，使得自身住院医师规范化培养方面始终

存在瓶颈难以突破［３］，又由于小儿传染病专业是近年来刚独

立分离出来的专科，住院医师规范化培养，尤其是高年资住

院医师的继续医学教育方面仍然处于探索阶段，目前培养工

作仍然存在许多问题，各项培训、考核的指标及相关制度尚

未健全，尚需进一步深入研究。

３．高年资住院医师临床技能培训需多部门协调：小儿

传染病专业高年资住院医师的培训工作涉及人事、医务、科

教和质管等多部门，要有序、高效的开展该项工作，必须得到

相关部门的支持和配合。平日工作中与上述部门间的有效

联系、沟通和相互督导，是将小儿传染病专业高年资住院医

师临床技能培训落实到位，并以此加强其在职专科培训的重

要保证。
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