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导师制在口腔全科规培教学中的应用

陈  洪
（北海市人民医院口腔科，广西  北海  536000）

[摘  要] 口腔全科规培是国家新型的口腔医学人才培养模式，口腔全科规培涉及的亚专业较多，培养难度

大，如何培养口腔规培人才目前尚无统一标准。为了探索导师制教育模式在口腔全科规培教学中的效果，

本研究通过分析口腔全科专业规培的现状以及存在的主要问题、口腔全科规培的引入导师制的优点、以及

导师制在全科口腔规培中的应用，发现导师制教育模式能够有效培养口腔全科规培人才。
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Application of Tutorial System in Standardized Training of General Stomatology Teaching
CHEN Hong

(Department of Stomatology, Beihai People's Hospital, Beihai 536000, Guangxi, China)

[Abstract] Standardized training of general stomatology represents a new national training model for stomatology talents. It 
involves multiple sub-specialties and is difficult to conduct. Currently, there is still no unified standard for training stomatology 

residents. To explore the effect of the tutorial system in standardized training in general stomatology teaching, this study analyzed 

the current situation and main problems of standardized training of general stomatology, the advantages of introducing the tutorial 

system into such training, and the application of the tutorial system in standardized training in general stomatology. It has found that 

the tutorial system can effectively cultivate standardized training talents in general stomatology.
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口腔全科规培（standardized training of general 

stomatology）作为本科毕业后进行的继续教育，

是国家新型的医学人才培养模式。口腔全科规培

作为新型培养高阶口腔人才的模式，时间紧，任

务重，各培养基地仅能借鉴其他临床基地的先进

模式，但未能寻找出适合的有效培养模式[1]。有

研究指出[2]，规培师资队伍水平参差不齐，部分

带教师资具备丰富的临床实践经验但无因材施教

的系统教学方法，难以将知识高效传授给学生。

还有研究发现[3]，口腔规培生培养的评价体系有

待完善，目前培养多侧重于教材理论知识和一般

性临床操作技能，对规培生的爱伤意识、沟通能

力、临床思维能力的培养不够全面，这些不足限

制了口腔全科规培的质量提升。自2015年，全国

规培基地开始实行以来，已将近10年，目前仍在

继续完善培养流程和探索高效的培养模式中。口

腔全科住院医师需进行为期3年的口腔全科的轮

转，轮转期间需熟练掌握口腔科常见病的诊疗规

范和临床操作技能等。临床教学时间十分紧迫，

如何让口腔全科规培生在有限的时间内建立良好

的临床思维诊疗能力以及熟练的临床操作技能，

成为了目前口腔全科规培急需解决的问题。本综

述就口腔全科规培现状、口腔全科规培教学存在

的主要问题、口腔全科规培引入导师制的优点、

导师制在口腔全科规培教学中的应用等方面进行

深入讨论。
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1  口腔全科规培中的现状及存在的主要问题

口腔全科住院医师规范化培训在人才培养以

及完善医疗体系中发挥了关键作用。目前已经取

得部分成果。口腔全科住院医师的规范化培训主

要采用的形式是在各口腔各临床专业轮转[4]，需

要轮转的专业包括牙体牙髓、牙周、口腔黏膜、

儿童口腔、口腔颌面外科、口腔修复、口腔正

畸、口腔急诊、口腔预防、口腔影像学等10个亚

专科。规培内容全面且丰富，系统培养住院医师

的综合能力。同时部分培养基地引入先进的数字

化教学模式，有效提高教学效果，为口腔领域输

送大量人才。口腔全科规培培养的实际要求以及

如何培养、培养最终的考核方式目前尚无统一标

准。市级医院规培基地对口腔全科的培养模式都

是借鉴各临床大型规培基地，再结合地方特色才

制定出的培养方案，这对新兴的口腔全科规培的

实施落地挑战颇大。

为了提高口腔全科规培住院医师的整体临

床操作业务水平和临床综合素质，应迫切寻找合

适的培养模式。口腔全科医学是一门综合性强医

学学科，亚专科繁多，疾病门类多，治疗方法也

各不相同。这对住院医师应用知识的能力和操作

技能都提出了更高的要求[5]。同时，目前对口腔

全科住院医师规范化培训的终极考核仅限于各个

省或地级市规培基地的内部考核，未涉及统一的

国家的考核标准和考核办法，考核标准同质化欠

佳，难以确保规培生的培养质量[6]。口腔全科涵

盖多个亚专科，从而使口腔规培教学工作面临巨

大的挑战，我院自2016年起接受口腔全科医师规

范化培训，参加规培的住院医师是各地市级、县

级医院和门诊部及诊所等口腔人员构成的重要部

分，规培生需要全程参与口腔临床工作，其临床

实践能力和理论水平会对口腔临床诊疗质量和安

全产生巨大的影响，如需提高科室整体口腔临床

诊疗水平，口腔全科住院医师规培的教学工作必

然成为重点。在当前的医疗模式下，传统教学已

不完全适应现有口腔临床和教学的需求，急需寻

找新的适合当下的规培教学模式，促使规培医生

能够迅速培养成为匹配现代医疗模式的口腔临床

骨干。

2  导师制在口腔全科规培培养中的准入条件和评

价要求

为了规范住培师资管理，保证学生的培养

质量，我院于2021年开始采用口腔全科住培导师

制度。导师制是指在教师和学生双向选择的前提

下，由临床专业技术娴熟、各方面素质高的教师

对学生进行临床教学和生活指导的一种教育教学

模式[7-9]，该培养模式旨在为每一位规培医生配置

1名固定的高年资指导医师作为导师，指导规培生

3年临床学习时间，以提高培养水平与质量[10]。口

腔规培导师资质要求需在口腔专业领域工作满5年

及以上，具有副高及以上职称，拥有丰富的口腔

临床实践经验，并取得省级或以上住培师资培训

证书。采取学生及导师双向选择的机制，由科教

科审核，上报医院备案后聘任导师资格。每年院

内组织申报导师带教资格1次，经医院科教科审核

通过后方可进入导师库。经学生和导师双选确定

后双方共同签订《规培导师制培养协议书》。

口腔规培导师作为3年培养规培生第一责任

人，重心在于培养规培生的口腔临床等相关技

能。口腔规培导师每年接受来自规培生、规培基

地以及科教科3方面的评价，还需接收来自医院

科教科和规培基地每年的考核要求。考核内容涵

盖导师的职业道德与医风表现、带教任务完成程

度、与规培生之间的互动状况及产生的实际效

果、规培生对导师的满意程度、规培生的执业医

师考试通过情况、规培生的规培过程考核成绩

（包括出科考核成绩、季度考核成绩、年度考核

成绩）及规培结业考核成绩等。通过对导师的考

核制度的严格把控，有效提高导师的师资力量，

保证了规培生的高质量培养。此外，为了激励导

师工作积极性，在政策维度出发，构建起与之对

应的奖励机制，将导师的培养果效与绩效挂钩，

由此达到双赢局面。

3  导师制在口腔全科规培生中的运用

导师是规培生职业生涯的指明灯，对规培生

实现360度全方位的言传身教[11，12]。在导师的严

格监督与悉心指导下，规培生对培训学习的重视

程度显著提升，以更加积极的态度和热情投身于

其中，同时在其他方面也会得到导师的全程帮

助[13，14]。规培生在以往的培训学习过程中欠缺

上级医生的指导，与上级医生沟通不多，规培生

的学习与沟通多来自于同学和规培带教老师[15]。

通过导师制的实施，口腔全科规培生不仅学习到

国家要求的培训技能，包括职业素养、口腔诊疗

规范、临床思维能力、沟通协作、科研能力以及
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学习交流能力等医师核心技能，而且还涵盖诸如

医德医风、职业操守、世界观、人生观和价值观

等方面的内容。导师制的引入，可有效地对口

腔全科规培生引入个性化培养。导师可以根据规

培生的自身条件、兴趣爱好以及口腔医学职业规

划为导向，针对学生的具体情况制定个性化培养

计划，个性化培养能力（如临床操作技能、口腔

全科理论知识、医患沟通能力、科研能力以及疾

病诊疗能力等）。通过导师的指导，全科规培生

可以师承导师的临床经验，导师在临床上手把手

带教，传授临床诊疗中的附加隐形知识（包括沟

通技巧、患者的心理管理以及紧急情况处理和诊

疗方案的逻辑思维能力等），帮助规培生架构真

正的临床诊疗场景。导师示范如何向患者解释治

疗方案，学生模拟演练后获得导师的及时反馈，

逐步掌握“共情式沟通技巧”。导师还可以通过

对情景模拟传授紧急情况处理能力，例如，牙体

预备时意外穿髓，导师可以指导规培生快速思考

如何处理，对于直接盖髓术或根尖治疗术的选择

理由进行逐一分析，从而通过患者的实际情况择

优选择治疗方案。通过这样的培养，学生可以养

成独立思考、遇事不急躁的品质。导师还可以通

过对错误案例的深度分析，与学生共同复盘分析

失误的原因，逐步锻炼学生的临床诊疗能力。导

师不仅仅为规培生提供技术经验的支持，还可以

整合教学资源，充分利用教学工具，比如，录制

导师的标准化口腔操作流程视频，供学生反复学

习揣摩后，导师还可指点学生注意操作细节，

而后学生进行模仿操作；且建立特殊病例数据

库，标注导师的临床经验及特殊注释，时刻提醒

学生。导师制可以通过临床细节可视化（录制教

学视频）、特殊病例可追溯（建立特殊病例数据

库）、修正反馈（共同复盘分析原因再改正）、

临床经验可推广（通过病例的特色诊疗方案的提

炼，再普适化推广）的一系列闭环，将碎片化的

临床经验转换为知识体系。而导师在此过程中不

断地丰富这个知识体系，直至变成一张强大的知

识体系网，以帮助规培生站在一个相对高度的平

台上，大大缩短学生的学习时间成本和试错成

本，同时给与规培生树立一生有利于医学生涯的

信心。在我国，导师制一直是高校硕士、博士研

究生主要培养方式[16]。而现今作为全国口腔全科

规培基地应大胆引入研究生培养的模式，可以使

口腔全科规培生的专业技能包括理论知识更扎

实，临床操作更熟练等。苏州大学附属第二医院

口腔全科规培中发现，2019-2021级导师制多元

教学组学员理论指导成绩明显高于往年的常规带

教组[6]。新疆医科大学第五附属医院引入导师制

带教模式，规培生第一年度考试成绩显著提升，

理论成绩及格率100%，平均分为90分，技能成

绩及格率为96%，平均分为87分，读片合格率为

100%，病历书写合格率为99%[17]。导师制的引入还

可以提高规培生的职业素养，增强医患沟通能力，

培养良好医德医风、敬业爱岗的品质且提升了科

研及学习能力，为今后的职业发展奠定基础。

该模式在传统的导师制培养的基础上进行了

创新，培养模式具体实施如下：口腔科主任（规

培基地主任）是住院医师规范化培训总导师，负

责总体培养的规划的制定。实行科主任（规培基

地主任）——基地教学主任——导师——规范化

培训学员逐层管理，上级对下级医生负责。导师

需全程参与规培生培养管理的过程，协助医院

科教科做好规培生的培养考核工作，具体工作如

下：①导师需根据规培生的个人情况，给予个性

化指导并制定严谨的口腔技能培养计划；②导师

需夯实规培生的口腔临床基础知识，逐步提高口

腔临床技能和渐进式培养规培生科研能力；③导

师定期与规培生进行面对面谈心，关心并尽量帮

助解决学生在学习生活中遇到的困难与问题，

每月不少于1次且每次不少于2 h；④需建立微信

小群（由规培生、科教科管理老师及导师组成）

及时沟通和反馈规培生培养的实时情况；⑤口腔

规培导师每年可指导1~3名规培生，规培医师在导

师的引领下，深入口腔临床一线，包括门急诊以

及住院病房的工作。在接诊门急诊患者时，导师

需在诊治患者的同时为规培生讲解相关操作和知

识，规培生在通过多次观摩导师规范的操作后可

进行操作，通过考核后上岗接诊患者，单独接诊

患者需在导师的指导下进行，确保临床接诊质量

与安全。通过大量的口腔临床培养实践，规培生

逐渐掌握口腔常见病、多发病的诊断和处理。在

科研方面，导师训练规培生掌握基本的专业检索

方法，阅读大量专业文献，并对其开展科研能力

培训，指导规培生进行科研课题研究及撰写科研

论文等。在人文关怀上，要求导师定期与学生进

行交流，实时解读学生们的思想动态，不断地给

予职业规划建议以及心理辅导，让规培生顺利进

入职业生涯中[18-21]。
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4  总结

随着社会以前所未有的速度蓬勃发展和人

们对优质医疗服务需求的与日剧增，人类社会需

要具备全能型的口腔医生。目前，口腔全科规培

的规模不断扩大，培养模式陈旧不变已然妨碍了

口腔全科规培生整体素质的提高，师资力量的短

板尤为突出，应加强师资队伍建设，引入“导师

制”的培养模式，开展有效的教学培训和差异化

考核，建立激励机制，优化培训模式，合理配置

资源，提高口腔全科规培生的整体素质，为医院

乃至区内外口腔人才的培养提供新的思路，更为

口腔医疗队伍注入新鲜血液。
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