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https://www.100test.com/kao_ti2020/14/2021_2022__E6_B3_A8_E

6_84_8F_EF_BC_9A2_c22_14581.htm 由于医师素质不高导致的

医患冲突，是社会对医疗问题关注的一个重要方面。发挥医

学考试的规范作用以提高医师的整体素质，已成为国家卫生

决策的重要思路之一。记者了解到，执业医师考试大纲的修

改前不久已经完成，这意味着一年一度的执业医师考试将在

明、后年完成“变脸”。 山东大学教授、国家医学模式考试

中心试题专家委员会副主任孙靖中，是修订考试大纲的起草

者。在最近从北京回到济南的第一时间，孙教授向记者独家

披露了医师考试大纲修改的相关内容。来源：考试大 对能力

的评估将取代对掌握知识的评估 孙靖中介绍，近几十年来，

医疗水平的迅猛提高和医师所面对问题的日渐复杂化，对医

师的综合素质提出了越来越高的要求。为适应这一变化，先

进国家和地区对医学教育的评估以对能力的评估逐步取代了

对医学知识掌握的评估。如美国医学教育认证委员会推荐的

住院医生6项基本能力，包括富有同情心、职业精神、医学理

论与知识、实践技能、基于实践中的学习和提高、人际交流

和沟通技巧，医学理论与技能方面仅占了两条，其他都体现

为综合素质和能力。我国台湾地区医学教育规定医师考试项

目百分比中，敬业精神占15%，与病人沟通艺术与技巧15%，

医学理论与知识15%，基本技能和技术15%，与放射科、病理

科病例讨论20%，复杂疑难病例讨论、术前术后讨论20%。医

学理论和技能加起来仅仅为30%。 而利用医学考试来把握医

师的从业水平，在我国还是个新课题。上世纪90年代末才开



始启动的执业医师考试中，医学理论知识占据主导位置，基

本没有体现出对医生综合素质和能力的要求，这也是导致我

们当前医患纠纷增多的原因之一，并使医学教学、医院管理

在一定程度上偏离了正确的发展方向。 孙靖中透露，本次修

改执业医师考试大纲，正是希望发挥考试对医师培养和管理

起到正确导向作用。新修改的大纲，将从前的医学知识“一

分为三”： 1、关爱精神、沟通能力、医学伦理；2、基础、

临床知识理论与应用；3、基本技能、技术的应用能力。医生

综合素质的内容得以加强，基本技能将占重要比例。 医德医

风将在新试题中得到具体体现 孙靖中介绍，对医师来说，职

业道德应以职业素质的形式，实实在在贯穿于治疗的每一个

环节。这将在新的试题中得到体现。 他举例说，在以前一些

测评中，曾多次出过这样一个试题：冬天给病人做手诊前应

做什么？其实答案完全在情理之中：天冷，应把双手搓热后

再接触病人皮肤。但基本上没人会正确回答这个问题。 “人

们看全国典型、老军医华益慰的宣传画，常忽略一个细节：

他的听诊器，从来都是握在手心中。这是要让其始终保持温

暖。我们的考试，就是要大量加入这样一些问题，让这些意

识成为大家的职业常识，随之成为基本行为准则。” 医生是

与人打交道的职业，交流能力应是基本能力之一，但现有的

医学教育对此长期忽视，由此造成的医患隔膜严重影响了医

患关系并引发医患纠纷。孙靖中以自己的一则病例现身说法

：他曾诊治一位肚子剧痛的病人，问原因对方支支吾吾。孙

靖中单独与病人亲切交流了一会，病人很不好意思地告诉他

：出门前与爱人吵了一架，被她用皮鞋踹了个窝心脚。由此

孙靖中判断病人是被踢穿了肠子，当即实施手术使病人转危



为安。来源：考试大 孙靖中总结，医生在行医过程中，什么

样的复杂局面都可能遇上，遇上酒醉、聋哑等特殊病人怎么

办，怎样减轻绝症病人的心理负担，怎样告知病人、家属病

情⋯⋯当前许多医师对此并不清楚。修改后的考试中，这些

都会成为一个个具体问题，这也要求当前医生培养模式和医

院管理都要做出全面的调整。 与临床无关的理论知识以后一

律不考 项目带头人拿不好手术刀，医学博士不能独立处理急

症⋯⋯这样的话题已不鲜见。这与医师考试的导向也有着密

切关系：在以往的考试中，理论知识占了太高的比例，这样

的指挥棒很自然会使医师忽视技能。新修改的执业医师考试

大纲，也针对性地对这一不良倾向进行了矫正。 修改后的考

试大纲，有一个重大改变：只要与临床无关的理论知识，如

基因、胚胎发育等问题，以后全部不考。同时理论考试的重

点也放在应用上：在临床能力的笔试中，将按照20%基本理

论、30%向病人解释病况、30%简单处理、20%复杂处理的比

例进行命题，理论内容被大大压缩。 压缩理论试题的同时，

实践操作能力将被极大强调。孙靖中介绍，目前各种新型医

疗设备的应用，使许多医师放松了对基本技能的要求，甚至

到了缺设备便没法看病的程度。新的考试大纲对医师操作能

力提出了更高要求。他举例：病人肚子痛，现在医师一般都

会要求病人首先进行穿刺。其实，当此病症伴随肿胀时，很

可能是肠梗阻。一旦穿刺，很可能扎穿病人的肠子而发生危

险。来源：考试大 “试题组专家几天后将在北京集合，进行

明年执业医师考试的命题。从当前情况看，目前对考试大纲

的修订，将会部分地体现在明年的考试中，有望在2008年全

面完成。”孙靖中说。转贴于： 100Test 下载频道开通，各类



考试题目直接下载。详细请访问 www.100test.com 


