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摘要:目的 介绍北京协和医院内科创立的独立值班考核制度ꎬ分析该考核制度在住院医师独立值班能力评

价和分层中的作用ꎮ 方法 对北京协和医院内科 ２０１７ 年和 ２０１８ 年内科住院医师独立值班考核的结果进行

统计ꎬ分析不同来源的住院医师在考试次数、通过考试所需时间和通过率方面的分布ꎮ 结果 内科临床医学

博士后、专业型临床硕士研究生和北京市基地规培住院医师在通过独立值班考核所需次数方面无差异ꎻ内科

临床博士后通过考核用时最短ꎬ专业型临床硕士研究生次之ꎬ北京市规培住院医师用时最长( χ２ ＝ ９６􀆰 ２７ꎬ
Ｐ<０􀆰 ０５) ꎬ可以进行初步分层ꎻ通过临床带教ꎬ大部分住院医师都能在实习 ６ 个月内通过独立值班考核ꎬ承担

独立值班工作ꎮ 结论 在内科住院医师规范化培训中ꎬ独立值班考核制度能够客观评价住院医师的值班能

力ꎬ最大限度的保证临床安全ꎮ 北京市基地规培住院医师通过考核时间较长ꎬ应注意加强临床教学、提高学

员能力ꎮ
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　 　 独立值班( ｄｕｔｙ ｃｏｍｐｅｔｅｎｃｙ)是住院医师工作

中基本而重要的能力ꎮ 北京协和医院内科的总

住院医师是夜间所有病房的总负责 [１] ꎬ病房一线

住院医师的独立值班能力决定了每个病房的医

疗安全ꎮ
随着住院医师规范化培训的推进 [２] ꎬ北京协

和医院内科作为北京市内科住院医师规范化培

训(规培)基地ꎬ接收多种不同来源住院医师ꎬ包
括内科临床医学博士后、专业型临床硕士研究

生 [３] 和北京市规培住院医师ꎮ 不同来源的住院

医师所受临床培训不同ꎬ独立值班能力也不同ꎮ
但目前尚无客观、有效的独立值班考核制度可供

参考ꎮ
北京协和医院内科学系于 ２０１４ 年创立了独立

值班考核制度(ｄｕｔｙ ｃｏｍｐｅｔｅｎｃｙ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｓｙｓｔｅｍ)ꎬ
通过考核的住院医师可以独立值班ꎬ未通过者进行

分层强化培训直至通过ꎬ最终能独立胜任值班工作ꎮ
２０１７ 级和 ２０１８ 级住院医师自入职或入学以来ꎬ经
历了完整的实习期￣独立值班考核￣独立值班的过

程ꎬ现将考核结果分析呈现如下ꎮ

１　 材料与方法

１􀆰 １　 考核对象

考核对象是 ２０１７ 年及 ２０１８ 年进入北京协和

医院内科进行住院医师规范化培训的第一年住院

医师共 １０２ 名ꎮ ２０１７ 年有 ５１ 人ꎬ包括内科临床医

学博士后 １５ 人、专业型临床硕士研究生 ２３ 人、北
京市规培住院医师 １３ 人ꎮ ２０１８ 年有 ５１ 人ꎬ包括

内科临床医学博士后 ２０ 人、专业型临床硕士研究

生 ２４ 人、北京市规培住院医师 ７ 人ꎮ 住院医师共

分为 ３ 组:临床医学博士后组 ３５ 人、专业型临床硕

士研究生组 ４７ 人、北京市规培住院医师组 ２０ 人ꎮ
其中ꎬ专业型临床硕士研究生是指北京协和

医院内科的临床型医学硕士ꎬ在读期间接受 ３ 年

住院医师规范化培训ꎮ 北京市规培住院医师包括

外院专业型临床硕士研究生和北京市基地规培住

院医师ꎬ均在北京协和医院内科完成 ３ 年规范化

培训ꎮ
１􀆰 ２　 考核方法

１􀆰 ２􀆰 １　 考核时间:第一年住院医师入北京协和医

院内科后即进入实习期ꎬ具有在本院实习经历的

住院医师实习期至少 １ 个月ꎬ无本院实习经历者

实习期至少 ３ 个月ꎮ 实习期满进入考核期ꎬ即申

请第 １ 次独立值班考核ꎮ 通过者可独立值班ꎬ未
通过者须加强独立值班训练ꎬ并进入补考期ꎮ 实

习满 ４ 个月和 ６ 个月分别进行第 ２、３ 次独立值班

考核ꎬ实习满 ７ 个月为最后 １ 次考核ꎬ如最后一次

考核仍不通过ꎬ需要与教育部门协商其进一步规

培计划ꎮ
１􀆰 ２􀆰 ２　 考核形式:独立值班考核由病房主治医师

和内科总住院医师担任考官ꎬ以情景模拟面试形

式进行ꎬ考核内容包括内科病房突发情况的紧急

处理、危重患者的处理和医患沟通 ３ 个方面(表

１)ꎮ 最终由两位考官给出评估及是否通过考核的

结果ꎮ
１􀆰 ３　 统计学分析

用 ＳＰＳＳ􀆰 ２２ 软件进行统计分析ꎮ 计量资料以

均数±标准差(ｘ±ｓ)表示ꎮ 对 ３ 组住院医师独立值

班考核次数及通过考核所需时间的比较采用 χ２ 检

验ꎬ考核通过率曲线的检验采用 ｌｏｇ￣ｒａｎｋ 检验ꎮ
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表 １　 北京协和医院内科独立值班考核评估表

Ｔａｂｌｅ １　 Ｄｕｔｙ ｃｏｍｐｅｔｅｎｃｙ ｅｖａｌｕａｔｉｏｎ ｆｏｒｍ ｏｆ ＰＵＭＣＨ
　 　 　 　 ｉｎｔｅｒｎａｌ ｍｅｄｉｃｉｎｅ

考核内容 值班情况 评估

突发情况(必选)
　

意识丧失

ＣＰＲ(心肺复苏)
优 良 中 差

　

危重病例(９ 选 １ 问答) 呕血 优 良 中 差

胸痛

腹痛

尿量减少

低血压

心动过速

憋气

晕厥

高钾血症

医患沟通(４ 选 １ 问答) 不良预后告知 优 良 中 差

对诊疗措施有疑惑

要求见上级医师

出现经济困难

总体评估 通过 继续评估

２　 结果

２􀆰 １　 不同来源住院医师通过独立值班考核所需次

数的比较

内科临床医学博士后组的 ３５ 人中ꎬ ３２ 人

(９１􀆰 ４％)考核 １ 次通过ꎬ２ 人(５􀆰 ７％)考核 ２ 次通

过ꎬ１ 人(２􀆰 ９％)考核 ３ 次通过ꎮ 专业型临床硕士研

究生组的 ４７ 人中ꎬ考核 １ 次、２ 次和 ３ 次通过的住

院医师分别为 ３５ 人(７４􀆰 ５％)、９ 人(１９􀆰 １％)和 ２ 人

(４􀆰 ３％)ꎬ另有 １ 人(２􀆰 １％)进行了 ４ 次考核才最终

得以通过ꎮ 北京市规培住院医师组的 ２０ 人中ꎬ１２
人(５０％)考核 １ 次通过ꎬ６ 人(３０％)考核 ２ 次通过ꎬ
２ 人(１０％)考核 ３ 次通过ꎮ 通过 χ２ 检验ꎬ这 ３ 组住

院医师通过考核的次数无差异ꎮ
２􀆰 ２　 不同来源住院医师通过独立值班考核所需时

间的比较

在内科临床医学博士后中ꎬ３０ 人(８５􀆰 ７％)在实

习 １ 个月时通过考核ꎬ４ 人(１１􀆰 ４％)通过考核用时 ３
个月ꎬ１ 人(２􀆰 ９％)用时 ４ 个月ꎮ 专业型临床硕士研

究生中ꎬ２８ 人(６０％)在实习 ３ 个月时通过独立值班

考核ꎬ分别有 １０ 人(２１􀆰 ３％)和 ８ 人(１７％)在 ４ 个月

和 ６ 个月通过考核ꎬ另有 １ 人(２􀆰 １％)实习期超过 ７
个月ꎮ 北京市规培住院医师通过考核的用时更长ꎬ６

人(３０％)在实习期满 ３ 个月通过考核ꎬ５ 人(２５％)
用时 ４ 个月ꎬ７ 人(３５％)用时 ６ 个月ꎬ２ 人(１０％)
用时 ７ 个月ꎮ 考核通过时间在 ３ 组中的 χ２ 检验

Ｐ<０􀆰 ０５ꎮ 总体看来ꎬ内科临床博士后组通过考核用

时最短ꎬ专业型临床硕士研究生次之ꎬ北京市规培住

院医师用时最长ꎮ
２􀆰 ３　 不同来源住院医师独立值班考核通过率的

比较

进一步绘制 ３ 组住院医师考核通过率曲线(Ｋａ￣
ｐｌａｎ￣Ｍｅｉｅｒ 曲线) (图 １)ꎬｌｏｇ￣ｒａｎｋ 检验中 Ｐ<０􀆰 ０５ꎮ
在实习期的前 ４ 个月ꎬ３ 组间的差异较为显著ꎮ 虽

然住院医师的来源不同、通过考核的用时有差异ꎬ但
通过临床实习及独立值班培训ꎬ在实习 ６ 个月时ꎬ绝
大部分住院医师(９７％)都能够通过独立值班考核ꎮ

图 １　 独立值班考核的通过率

Ｆｉｇ １　 Ｅｘａｍ ｐａｓｓ ｒａｔｅ ｉｎ ｔｈｒｅｅ ｒｅｓｉｄｅｎｔ ｇｒｏｕｐｓ

３　 讨论

北京协和医院是中国疑难危重病诊治中心ꎬ大
内科病房夜间由总住院医师 １ 人承担二线[１]ꎬ 要求

病房一线具备独立处理患者的能力ꎮ 北京协和医院

内科是北京市住院医师规范化培训基地之一ꎬ住院

医师包括临床医学博士后[４]、专业型临床硕士研究

生和北京基地住院医师ꎮ 不同来源的住院医师虽然

教育背景、临床经验不同ꎬ但在临床工作中的角色是

一致的ꎬ均需要胜任日常工作[５]ꎬ尤其是独立值班ꎮ
因此ꎬ需要对值班能力进行考核ꎬ以减少临床风险ꎻ
并通过考核进行分层培训ꎬ以快速提高ꎮ

北京协和医院内科学系一直尝试建立更为合

理、有效的培训和考核体系ꎮ 通过对紧急处理、危重

病人、医患沟通的考核ꎬ初步考察值班基本能力ꎮ 根
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据 ２０１７ 年和 ２０１８ 年的考核数据ꎬ可以看出内科临

床医学博士后基础扎实ꎬ大部分学员实习 １ 月后即

可 １ 次通过考核ꎻ专业型临床硕士研究生间具有较

大异质性ꎻ北京基地住院医师通过独立值班考核所

需次数多、时间长ꎮ 综合看来ꎬ内科临床医学博士后

独立值班能力优于专业型临床硕士研究生ꎬ优于北

京基地住院医师ꎮ 这一分布的差异ꎬ与不同来源的

住院医师临床教育背景、临床经历相关ꎬ也反应了考

核体系对于住院医的独立值班水平可以进行区分ꎬ
为分层教学提供依据ꎮ 但即便初始的独立值班能力

有差异ꎬ经过内科的系统培训ꎬ在实习 ６ 个月时超过

９７％的住院医师均能够通过独立值班考核ꎬ承担独

立值班工作ꎬ这也是北京协和医院内科临床培训效

果的体现ꎮ
目前独立值班考核制度尚有可改进之处ꎮ 其一

是考核内容有待丰富ꎬ在危重病例、医患沟通的考核

上ꎬ可以尝试多站式模拟情境和标准化病人的考核

模式[６]ꎬ以更全面客观地考察综合能力ꎮ 其二是评

估体系相对主观ꎬ对各环节的考评及打分应更细化ꎬ
客观地进行评价ꎮ

综上所述ꎬ北京协和医院内科建立的独立值班

考核制度ꎬ能够有效评估临床独立值班能力ꎬ对于住

院医的独立值班能力进行初步分层ꎮ 通过相应的强

化培训ꎬ帮助不同来源的住院医师快速提高ꎮ 希望

北京协和医院内科的独立值班考核制度可以为其他

住院医师规范化培训基地提供借鉴[７]ꎮ
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