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　 　 【摘要】 新型冠状病毒肺炎疫情凸显了复合型医学人才缺乏的现状， 纵观世界医学教育发展史， 高层次复合型医学

人才的培养愈发紧迫。 锚定加快建设世界重要人才中心和创新高地的战略目标， 本文以浙江大学医学教育为例， 聚焦与

探索新时代高层次复合型临床医学人才的培养模式， 包括： （１） 优化 “非医本科、 八年一贯、 两段完整” 的医学博士

培养模式， 创新临床医学课程体系； （２） 创建临床医学博士后培养体系， 整合优质人才和医疗资源的结构与布局， 打造

高品质学科交叉背景的师资队伍和创新策源地， 不仅强化住院医师岗位胜任力和前沿交叉领域开拓潜力， 而且保障高层次

复合型临床医学人才的可持续发展。 培养模式、 课程体系、 师资队伍和临床教学基地系列改革建设， 迭代创新服务于面向

世界科技前沿、 面向经济主战场、 面向国家重大需求、 面向人民生命健康的新时代复合型高层次人才强国的战略。
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Ｍｅｄ Ｊ ＰＵＭＣＨ， ２０２２，１３（１）：９－１２

　 　 医学教育是卫生健康事业发展、 临床医学人才培

养的重要基石。 ２０２０ 年突如其来的新型冠状病毒肺

炎疫情在全球范围内广泛传播， 使得医学教育工作者

不得不反思当前医学人才培养中的短板， 尤其是高层

次复合型临床医学人才的匮乏。 《国务院办公厅关于

加快 医 学 教 育 创 新 发 展 的 指 导 意 见》 （ 国 办 发

【２０２０】 ３４） 提出， 应加快高层次复合型医学人才培

养， 健全以职业需求为导向的人才培养体系， 设置交

叉学科， 促进医工、 医理、 医文学科交叉融合［１］ ：
推进 “医学＋Ｘ” 多学科背景的复合型创新拔尖人才

培养； 推进基础与临床融通的整合式八年制临床医学

教育改革， 加大政策保障力度， 支持八年制医学专业

毕业生进入博士后流动站； 开展医师科学家培养改革

试点； 加强与国际高水平大学、 科研机构的交流合

作， 培养具有国际视野的高层次拔尖创新医学人才。
２０２１ 年 ９ 月 ２７—２８ 日， 中央人才工作会议上， 习近平

总书记鲜明地提出 “加快建设世界重要人才中心和创

新高地” 的重要战略目标， 要面向世界科技前沿、 面

向经济主战场、 面向国家重大需求、 面向人民生命健

康深入实施新时代人才强国战略［２］。
本文以浙江大学医学教育为例， 剖析新时代医学

人才战略导向， 聚焦高层次复合型临床医学人才的需

求， 秉承巴德年院士 “非医本科、 八年一贯、 两段完

整” 的 “４＋４” 医学生培养模式和强化岗位胜任力的临

床医学博士后思想模式， 优化医学博士生培养模式，
创新临床医学课程体系； 深化医教协同， 创建临床医

学博士后培养体系； 加强基础与临床的深度融合， 在

临床基地中拥有一批多学科交叉的师资队伍， 通过课

程体系、 培养模式、 师资队伍建设， 迭代创新赋能新

时代高层次复合型临床医学人才培养。

１　 优化临床医学培养模式， 创新临床医学课

程体系

　 　 医学教育是卫生健康事业发展的重要基石， 面对

健康中国战略的新任务、 世界医学发展的新要求， 我

国医学教育还存在人才培养结构亟需优化、 培养质量

亟待提高、 医药创新能力亟待提升等问题。 以智能化

为核心驱动力正在重塑全球产业供应链和创新格局，
高层次复合型医学人才的培养日益成为科技、 健康和

教育的关键推动力。

１􀆰 １　 以多学科背景为基石， 优化临床医学培养模式

浙江大学医学院深入考察世界一流医学院校的高

层次医学人才培养模式， 反思医学教育中存在的问题，
认识到目前我国的医学教育模式中， 生源主要为高中

毕业生， 进入医学院后接受专业的医学教育， 导致医

学生的知识面较窄， 缺乏创新性。 而美国的医学教育

招生对象是取得学士学位的本科毕业生， 对多学科背

景的学生进行医学专业培训， 更易培养出高层次精英

医学人才。 因此， 基于我国医学教育现状， 浙江大学

创建了 “非医本科、 八年一贯、 两段完整” 的 “４＋４”
医学生培养模式， 并于 ２００５ 年开设了浙江大学八年制

医学专业， 以时任医学院院长巴德年院士的名字命名

为 “巴德年医学班”。 前 ４ 年依托浙江大学竺可桢学院

培养， 可自主选择文、 理、 工等非医本科专业， 本科

毕业后进入医学院完成后 ４ 年的医学学习。 “４＋４” 医

学生培养模式， 既不同于美国医学的本科后教育， 又

有别于国内其他院校的八年制医学专业， 学生入学即

带有 “临床医学八年制” 的标签， 有明确的自我定位

和未来规划， 在大学本科阶段可以自主选择非医专业，
在自然科学、 人文社科等方面得到良好的熏陶和专业

训练， 同时需完成医学预修课程的学习， 经历严格的

淘汰机制， 达到医学院的入学标准后才能顺利进入医

学院。 为进一步强化八年制学生的原始创新能力和国

际竞争力， ２０１９ 年创设生物医学专业 （八年制特选）
试点班， 面向八年制前 ４ 年选拔优秀本科生就读生物

医学专业， 依托浙江大学爱丁堡大学联合学院的国际

化优质教育资源， 培养兼备科学研究能力和创新批判

精神的临床医学科学家。
１􀆰 ２　 以模块课程为核心， 创新临床医学课程体系

浙江大学八年制医学教育基于大健康、 大卫生新

理念， 加强课程的整体规划和顶层设计， 建成了一套

高度整合、 基础临床贯通、 实践深度融合的模块课程

体系， 并将家国情怀、 思想政治、 医学职业素养、 医

学伦理、 科研诚信等人文素质课程贯穿八年制医学人

才培养全过程， 着力培养医学生 “珍爱生命、 大医精

诚” 的救死扶伤精神。 模块课程体系由 “模块化课

程” 和纵向课程组成。 “模块化课程” 以人体系统为

基础， 围绕临床案例， 以 ＰＢＬ （ｐｒｏｂｌｅｍ⁃ｂａｓｅｄ ｌｅａｒｎ⁃
ｉｎｇ） 为驱动， 将基础、 临床、 公共卫生、 人文等 ４０ 多

个相关学科高度整合。 课程由 ８ 个模块组成， 每个模

块持续 ８ 周， 包含 ２～３ 个器官系统。 ＰＢＬ 采用经典的
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Ｖｏｌ􀆰 １３ Ｎｏ􀆰 １　 １１　　　

“双阶段、 七步走” 方式， 驱动一周的学习主题， 贯穿

“模块化课程” 全程， 约占总课时的 １５％。 纵向课程包

括行医学、 遗传学、 公共卫生学、 伦理学、 医学信息

学等， 与 “模块化课程” 交叉融合， 形成网络。 其中

最具特色的是行医学 （Ｄｏｃｔｏｒｉｎｇ）。 行医学课程打破传

统诊断学的范畴， 把诊断学的理论基础知识、 临床基

本操作技能与医学人文、 医学心理、 医学伦理、 疾病

预防与治疗进行有机结合， 课程持续 ３ 个学年， 采用

螺旋式上升的渐近式设计， 利用标准化病人、 小班研

讨等形式， 将学生视野从单一疾病的诊疗扩大至大健

康全局， 有效培养了批判性思维、 医学伦理、 人文社

会等综合职业素养［３］。 大力践行线上线下、 课内课外

相结合的翻转课堂， 构建智能医学教育新形态， 充分

发挥学科交叉融合的 “催化剂” 效应。
浙江大学通过优化 “非医本科、 八年一贯、 两

段完整” 的医学博士培养模式， 促使多学科与医学

交叉融合， 创新临床医学课程体系， 充分激发学习动

力、 创新思维和创新能力， 让学生基于临床问题， 迸

发出创新的科研思维火花， 一批复合型创新临床医学

人才脱颖而出， 创造出多学科融合的卓越成绩和科研

成果。 例如， 杜雨棽建立高通量干扰素筛选平台研制

流感疫苗， 以第一作者在 Ｓｃｉｅｎｃｅ 发表了原创性论

著［４］ ； 周全首次揭示干扰素保护巨噬细胞逃逸细菌

毒素攻击的机制等， 以第一作者在 Ｎａｔ Ｉｍｍｕｎｏｌ 等杂

志发表了原创性论著［５⁃６］ 。 针对重点用人单位对我校

八年制医学毕业生的满意度调查 （图 １） 发现， 以多

学科交叉融合培养出的复合型创新医学人才拥有服务

国家和社会的杰出能力。

２　 创建临床医学博士后培养体系， 打造高品

质学科交叉背景的师资队伍和创新策源地

２􀆰 １　 创建临床医学博士后培养体系， 强化住院医师

岗位胜任力和前沿交叉领域开拓潜力

２０１５ 年经人社部发文开展项目试点， 全国博士后

管委会批准， 以巴德年院士为主任委员的临床医学博

士后专家委员会为浙江大学临床医学博士后项目制定

了方向目标， 深化医教协同， 强化顶层设计， 并成立

以分管校长和医学院院长为主任、 学校人事处长、 省

级卫生行政部门负责人和 ７ 家附属医院一把手为委员

的临床医学博士后管理委员会。 根据学校战略定位，
出台 《临床医学博士后管理办法》 《浙江大学临床医

学博士后培养内容与标准》 等制度和政策， 临床医学

博士后工作纳入医学院及附属医院 “十三五” 和 “双

图 １　 用人单位对浙江大学医学院八年制医学毕业生各项能力

的满意度评分

一流” 建设规划［７］。
遵循 “高标准、 严要求、 强保障” 原则， 充分利

用综合性大学和 ７ 家国家级住院医师规范化培训基地

优质资源， 搭建岗位胜任力为导向的 ＣＧＬ （ｃｏｍｐｅｔｅｎｃｅ
ｇｕｉｄｅ ｌｅａｒｎｉｎｇ） 课程与实践体系， 包括” 线上” “线
下” 人文、 教学理论与教学方法和基础创新能力等通

识课程、 危机资源管理虚拟仿真课程、 临床思维课程、
每周 １ 次多学科交叉 ＭＤＴ （ｍｕｌｔｉ⁃ｄｉｓｃｉｐｌｉｎａｒｙ ｔｅａｍ）
等。 通过全程导师制和 ３ 年的强化 ／ 个性化训练， 测定

诊疗水平、 医学知识、 基于实践的自我提升、 沟通能

力、 职业道德和团队协作救治能力 ６ 项岗位胜任力，
研究结果表明， 临床医学博士后其中 ４ 项能力明显优

于同期普通住院医师 （Ｐ 均＜０􀆰 ０５， 图 ２） ［８］。 新型冠

状病毒肺炎疫情期间， 全体临床医学博士后坚守医者

初心， 奋战一线、 敬业奉献， 参与编写 《新冠肺炎防

治手册》、 新型冠状病毒疫苗研发等， 并荣获 “中国五

四青年集体奖章”。 在多学科交叉领域， 借助浙江大学

研究型综合性大学平台， 临床医学博士后充分发挥临

床医学八年制前 ４ 年 “非医本科” 的优势， 注重跨学

科发展， 如生物工程学结合形态学和血流动力学的心

脏瓣膜设计、 可应用于眼科疾病诊疗的新型高分子材

料、 诱导骨骼肌肉组织再生的水凝胶材料等， 取得了

丰硕成果。 出站博士后用人单位回访满意度高， 受到

ＣＣＴＶ、 人民日报、 学习强国、 都市快报等多家媒体关

注， 社会反响强烈。 全国博士后管理委员会办公室亦

发文， 肯定了项目 ５ 年来取得的成绩和累积的经验。
２􀆰 ２　 打造高品质学科交叉背景的师资队伍和创新策

源地， 保障高层次复合型临床医学人才的可持续发展

借鉴世界高水平大学教师聘任的成功经验， 将临
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１２　　　 　 Ｊａｎｕａｒｙ， ２０２２

图 ２　 普通住院医师与临床医学博士后 ６ 项岗位胜任力测试

得分比较［８］

ＰＣ： 诊疗水平； ＭＫ： 医学知识； ＰＢＬＩ： 基于实践的

自我提升； ＩＣＳ： 沟通能力； Ｐ： 职业道德； ＳＢＰ： 团

队协作救治能力； ∗Ｐ＜０􀆰 ０５； ∗∗Ｐ＜０􀆰 ０１； ∗∗∗Ｐ＜０􀆰 ００１

床教师队伍建设作为基础工作， 创新浙江大学医学院

与附属医院 “双岗双聘” 的人才聘用制度， 激发协同

创新活力， 协力围绕保障人民生命健康科研和临床转

化攻关， 突出需求导向和目标导向， 深化医教协同、
医工信交叉融合、 产研融通， 引导教师坚持做 “大先

生”， 真研究问题、 研究真问题， 加快提升临床教学基

地教师整体学术水平， 着力构建一支 “信念坚定、 师

德高尚、 业务精良” 多学科交叉的创新型师资队伍。
该 “双岗双聘” 的人才聘用制度自 ２０１８ 年实施以来，
不仅对推进一流医学学科、 一流附属医院建设发挥了

重要作用， 且为高层次复合型临床医学人才培养打造

了高品质学科交叉背景的师资队伍和创新策源地。 依

托 “双岗双聘” 培育的创新型导师团队， 通过制订针

对性的培养方案， 设置面向临床实际问题的课题， 注

重临床医学博士后自主导向的科研实践能力提升， 全

程指导临床医学博士后培养， 为其可持续发展注入多

学科交叉的基因、 前瞻性创新的洞察力和开阔的国际

视野； 在临床基地中同时牵头建设 ７ 个国家区域医疗

中心， 主动调整优质医疗资源的结构与布局， 提升区

域医疗技术、 医学研究和医院管理水平， 进一步保障

了高层次复合型临床医学人才的可持续发展。

３　 小结

浙江大学医学院秉承巴德年院士教育思想理念，
坚持新时代医学院校培养大学生的四大目标 （为了

实现健康中国目标， 培养好医生； 为了促进国家医药

卫生事业发展， 培养科研攻关人才； 为了使医学院

校、 医学科研薪火相传， 培养优秀教师； 培养与医药

卫生事业相关的其他人才）， 通过优化 “非医本科、

八年一贯、 两段完整” 的医学博士培养模式和创新

临床医学课程体系， 培养了基础宽厚， 知识、 能力、
素质俱佳， 富有创新精神和创新能力的优秀临床医学

博士生。 创建临床医学博士后培养体系， 整合优质人

才和医疗资源结构与布局， 改革建设师资队伍和临床

教学基地， 强化住院医师岗位胜任力， 迭代创新激发

优秀医学生前沿交叉领域开拓潜力和高层次复合型临

床医学人才的可持续发展， 回答了 ２１ 世纪浙江大学

医学院迈向世界一流医学院前列之问， 走出了中国特

色的临床医学人才培养之路！
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