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包括病史采集和病例分析两部分，特将学员的临床医师实践

技能第一站考试经验与大家分享。 临床医师实践技能考试第

一站包括病史采集和病例分析两部分，为了帮助广大考生尽

早进入备战状态，更好的理解医师实践技能考试相关内容，

特将学员的临床医师实践技能第一站考试经验与大家分享。 (

一)病史采集 病史采集题是根据大纲要求的病症综合起来的，

一般有50多道题让考生抽。回答很有技巧，在进行任何症状

的采集都应用以下“公式”，即可得80%的分值。 1.问病史：

包括病因、诱因、主要症状的特点、伴随症状和全身状态以

及诊疗经过这5部分。无论什么主诉，大家都一定要严格按照

这5个方面来采集病史。多数考生容易遗忘的环球网校搜集整

理是诊疗经过这一项，其实诊疗经过几乎不管什么主诉，要

写的内容都是一样的，请大家务必不要遗漏。 2.相关病史：

包括既往史、个人史、家族史、药物过敏史和手术史，这几

项也几乎是送分题。一定要心平气和的全面的写出来。 3.围

绕主诉来询问：单靠一个主诉是不能作出诊断的，但还是有

倾向性的，如：26岁，男性，发热伴有咳血，则结核的可能

性较大.而同样的症状若是发生在57岁男性身上，则首先考虑

为肺癌，两者采集病史的倾向则有所区别，这些还是要靠知

识积累的。 但，无论什么主诉，采集病史时若按照上面的方

式，不遗漏重要项目，则拿到80%以上的分数应该没有问题

。 (二)病例分析 重点要注意三点：诊断、诊断依据和进一步



检查。 1.诊断：一定要写全，要主次有序。 第一诊断错误者

很少，但第二诊断，如高血压分级、分危险组，糖尿病分1

型2型，心绞痛分型等次要诊断写全的很少。 2.诊断依据：一

定要用病史及辅检中给的资料，按诊断的顺序对应列出。一

般情况下，只要把题中提供的病史全抄即可。 3.鉴别诊断：

鉴别诊断需要平时的知识积累。围绕着病变的部位及特征写

出几种疾病，一般有三、四种。 4.进一步检查：主要还是答

不全，如胰腺炎，要做胰腺B超、CT是毫无疑问的，但是血

象，电解质中的钙也是衡量疾病严重程度的指标。有没有继

发的器官损害也要看肝、肾功能、ECG. 需要注意的是：采点

给分是所有判卷的原则，所以考生一定要把最重要的写在最

前面，因为它一定是分值最高的，也是评卷人在找的得分点

。 5.治疗：重点写治疗原则，不用涉及具体剂量。 第二、三

站实践技能考试复习要点将在之后陆续推出，希望对2011年

实践技能考试有所帮助! 相关推荐： #0000ff>临床执业医师辅

导：小儿急性胆囊炎 #0000ff>临床执业医师辅导：先天性肝
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