绍市中医〔2025〕53号
绍兴市中医院关于印发中医医师规范化培训

院级督导机制的通知

各科室：

为进一步提升中医医师规范化培训质量与内涵，充分发挥院级管理的监督指导效能，建立健全中医医师规范化培训质量保障体系，推动中医药事业高质量发展，结合本院实际情况，特制定《绍兴市中医院中医医师规范化培训院级督导机制》，现印发你们，请认真学习，贯彻执行。

绍兴市中医院

                             2025年6月10日
绍兴市中医院中医医师规范化培训

院级督导机制

为加强中医医师规范化培训和管理工作，根据《中医医师规范化培训基地工作指南》（2024版）、《中医医师规范化培训标准》（2023版）的要求，结合本院实际，成立中医医师规范化培训院级督导专家指导委员会，成员名单和工作职责如下：

一、督导专家指导委员会

主任委员：陶建华   

副主任委员：邵静松  李国华

其余督导专家委员按职责分工，分临床教学组和教学管理组，具体成员为：
临床教学组：李慧娇  董  珍  李新伟  王志刚  陈子建

郝  飞  吴智敏  张  艳  何  菊  俞益火  任钰萍  章联欢

段建华  严可风  罗桢敏  蒋廷宠  裘慈芳  董  军  沈  灏

陈  丹  

秘书：肖  功

教学管理组：李秋萍  谢  铭  赵雄碧  刘俊琼  何  薇

龙  平  冯梦雪  王轶辉  王春春  石  娟  江  茜  周  琴

赵国梁  诸佳燕  丁雪艳  

秘书：舒  畅

二、工作内容

（一）在督导主任指导下，根据规培办安排每季度组织一次院级督导。

（二）督导内容具体见附表，督导总分=临床教学组得分*50%+教学管理组得分*50%。
（三）督导结果通过现场、书面、会议、内网等多种形式向督查科室及时反馈，提出整改要求。

（四）对督导中问题突出、总分低于80分的培训科室由规培办进行约谈，将整改内容作为下次督查的重点。
（五）督导中发现的难点、重点、焦点问题及时提交基地中医规培领导小组商议讨论，提出整改措施和解决办法。

（六）督导结果与培训科室、带教师资、培训对象奖惩（如评优评先、绩效考核、年度评比、职称晋升、岗位聘任等）挂钩。

（七）督导实行建档管理，包括督导计划、督导通知、督导记录、督导通报、整改情况等。

附件：1.中医医师规范化培训教学督查内容及评分标准(临

床组)

2.中医医师规范化培训教学督查内容及评分标准(管

理组)

附件1
中医医师规范化培训院级督导内容及评分标准（临床教学组）

	督导内容
	督导要点
	督导形式
	评分标准
	扣分原因
	得分

	培训质量
（56分）
	门诊诊疗

能力
（14分）
	现场考核
	抽查对象现场接诊病人，接诊程序，中医四诊合参，理法方药术运用，医患交流，《中医医师规范化培训门诊接诊能力考核评分表》。
	
	

	
	病房诊疗

能力

（14分）
	
	抽查培训对象对运行病历进行检查并现场考核，首次病程、病程记录书写情况，中医四诊合参，中西医诊断，理法方药术运用，诊疗方案，专科检查，考核1名培训对象，《中医医师规范化培训病房诊疗能力考核评分表》。
	
	

	
	中医临床

思维

（14分）
	
	根据门诊诊疗能力、 病房诊疗能力考核情况，结合跟师笔记、跟师心得、典型医案，与现场中医经典知识、方剂、中医辨证考核结果进行综合评价，中医基本理论、基本知识运用到临床实践，形成一定的整体思维、辨证思维，考核1名培训对象，《中医医师规范化培训中医思维考核评分表》。
	
	

	
	中医技能
（14分）
	
	中医技能操作要点与流程，考核1名培训对象，《中医医师规范化培训中医技能考核评分表》评分。
	
	

	培训内容（44分）

培训内容（44分）
	病历质量
（2分）
	电子病历系统/质控办通报结果
	抽查培训对象书写的运行病历，无乙级病历。
	
	

	
	病房及门诊跟诊
（9分）
	科室排班、

交接班记录

/教学门诊

设置、开展
	规范开展病房临床培训、教学实践活动，培训对象规范完成患者病史采集、体格检查、病历书写、辅助检查、诊疗方案制订、临床治疗工作、上下午及夜查房。

2.病房培训时，每周跟随带教老师门诊不少于1次；第二阶段培训对象参加门诊培训时获得独立诊治机会；不符合条件不得分。
	
	

	
	主管病床数

（6分）
	电子病历

系统
	病房培训主管病床数≥4张，少于4张不得分。
	
	

	
	病证病种

完成情况

（9分）
	病例系统、轮转手册、省系统
	完成培训标准规定的病证病种数，按完成比例给分。
	
	

	
	管理病人

总数

（9分）
	
	病房培训管理病人总数达到培训标准要求，按完成比例给分。
	
	

	
	临床技能

操作完成

数量

（9分）
	
	临床技能操作数量达到培训标准要求，按完成比例给分。
	
	

	总  分
	


附件2

中医医师规范化培训院级督导内容及评分标准（教学管理组）

	督导内容
	督导要点
	督导资料
	评分标准
	扣分原因
	得分

	入科教育（10分）
	入科教育及时、

规范
（5分）
	入科宣教
	科室入科教育手册规范；内容应包括科室概况、中医住培管理架构、病区分布、医德医风与规章制度、培训标准与要求、学科特色与优势病种、轮转方式及考核、专科病史采集、专科体格检查、专科辅助检查判读及中医病历文书书写要求。
	
	

	
	活动开展及记录

（5分）
	
	有本科室入科教育计划并组织开展入科教育活动；有签字的入科宣教单、入科宣教现场照片。
	
	

	科室师资

（5分）
	师资数量、性质、培训

（5分）
	资质、证书
	师资总数与培训对象比例达到1:2；中医师（含西学中）占比达到60%以上；每个科室至少有1名师资参加过省级及以上培训。
	
	

	科室日常管理

（25分）

科室日常管理

（25分）
	每月科室培训

计划

（5分）
	科室制度
	包括培训对象人数（包括专硕并轨研究生）、床位分配、带教医师分配、培训内容与标准、教学活动安排、日常考核、出科考核等内容。
	
	

	
	日常培训管理

制度

（5分）
	
	包括培训对象劳动纪律管理制度、医疗活动管理制度、教学活动管理制度、考核与评价管理制度等，规范医疗教学活动。
	
	

	
	培训时间

（5分）
	排班表

排班表
	落实24小时住院医师制度，病房培训期间每周在培时间不少于60小时。
	
	

	
	值班

（5分）
	
	根据培训年限和实际水平，参加病房值班（没病房科室跟随带教老师进行夜门诊）。第一、二年度培训对象跟随带教老师值班且每周不少于1次；取得执业医师资格、经基地考核合格的培训对象，可在带教老师指导下独立值班且每周不少于1次。
	
	

	
	在岗与出勤情况（5分）
	
	培训对象出勤率达95%以上。
	
	

	培训考核

记录
（20分）
	日常考核表记录(5分)
	原始资料

原始资料


	主要考核学生出勤情况、医德医风、工作数量与质量、完成病例病种数、医疗文书书写、培训及学习态度等内容。日常考核不合格者，不应进行出科考核，原始资料齐全。
	
	

	
	出科理论考核

组织及记录

(5分)
	
	专业理论考核以中医内容为主，比例不低于70%。可采取人机对话或纸笔形式进行（使用医世界考试系统，记录考核情况）。
	
	

	
	出科临床技能

考核组织及记录(5分)
	
	实践技能考核及评分标准是否符合规培大纲，每位学员考核资料记录是否齐全。
	
	

	
	考核资料记录

（5分）
	
	理论考核(如临床病例分析)试题、技能操作考核评分标准、培训对象考核结果、考勤记录等原始资料齐全，真实规范。
	
	

	科室自查
（5分）
	每月1次科室

自查

（2分）
	
	组织开展自查活动。自查方式建议调查问卷（需留存问卷）、座谈会（有会议记录、签到、照片），自查内容包括制度执行情况、日常培训情况、教学活动开展情况、日常管理与考核、师资带教情况。
	
	

	
	根据自查情况，每月撰写1份自查结果分析报告（3分）
	
	有自查报告，自查报告应注重自查结果的分析、反馈、整改措施落实，对难点、重点、焦点问题是否提出整改和解决措施。
	
	

	教学活动

开展

（25分）
	教学查房、小讲课、病例讨论，数量符合要求、质量高

（15分）
	
	每月教学查房≥2次，计划、教案、记录、签到、反馈和总结齐全。
	
	

	
	
	
	每月小讲课≥1次，计划、教案、记录、签到、反馈和总结齐全。
	
	

	
	
	
	每月病例讨论≥1次，计划、教案、记录、签到、反馈和总结齐全。
	
	

	
	教学门诊

(5分)
	
	科室开设有教学门诊，为培训对象提供门诊实践活动的机会。
	
	

	
	教学小组，职责明确，定期组织研究培训教学

工作

（5分）
	
	有教学小组，每月组织开展教学研究活动。
	
	

	培训资料（10分）

培训资料（10分）


	轮转（跟师）

手册内容

真实完整

（5分）
	轮转手册
	轮转手册填写及时、全面、带教老师审核及时、认真。跟师手册每月1份典型医案，每季度1份跟师心得。
	
	

	
	规培网站维护

（5分）
	省系统
	规培生入科前规培网站已分配好带教老师；学员出科时轮转信息已及时录入，出科时带教老师、科主任已审核学员轮转信息；科室师承老师定期完成跟师信息审核。
	
	

	总  分
	


  绍兴市中医院党政综合办公室               2025年6月11日印发


