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“健康中国”背景下医学人文教育在全科医学临床
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摘　要：现代医学教育的一个重要目标是使医学生成为具有人文精神的临床医生。在生物-心理-社会医学模式的时代，许多学科在课程设

置和对自身价值的认可上，都融合了医学人文科学的学习。而全科医学科在课程整合方便已经落后于其他医学学科，所以本文旨在加强医

学人文教育在全科医学临床教学中的融合为出发点，以培养出更适应“健康中国”背景下的全科医师为目的，更好的在全科医学临床教学

中实施“健康中国”背景下医学人文教育。
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Abstract:  An important goal of modern medical education is to make medical students become clinicians with humanistic spirit. In the era of bio-

psychosocial medicine model, many disciplines integrate the study of medical humanities in their curriculum and recognition of their own value. And 

general medicine in course integration has lagged behind other medical disciplines, so this paper aims to strengthen medical humanities education in 

general medicine clinical teaching fusion as a starting point, to develop more adapt to the “healthy China” background of general practitioners for the 

purpose, better in general medicine clinical teaching implementation “healthy China” under the background of medical humanities education.

一、“健康中国”的理念与内涵

健康是保证和促进人的自由全面发展的前提，是经济社会发展

的基础。2016 年，中共中央、国务院印发《“健康中国 2030”规划

纲要》，指出在做好健康生活普及、健康环境建设等内容战略安排

的同时，要坚持健康优先的主要原则，遵循共建共享的基本路径 [1]。

共建共享、健康优先，是健康中国战略所强调的。健康中国视域

下，治理路径、治理思维、治理对象、治理环境，在具体推进过程

中，健康治理面临着实实在在的挑战。国务院颁发的《“健康中国 

2030”规划纲要》提出建设“健康中国”的根本目的是实现全民健康。

《国务院关于建立全科医生制度的指导意见》指出 ：全科医生作为

社区医疗骨干，主要是为社区和基层医疗机构提供保健、康复、健

康服务等，保障城乡居民的健康。全科医学又称家庭医学，作为一

门新兴学科，它着眼于面向个人、家庭和社区提供连续性、综合性、

可及性的医疗保健服务，以人为中心，强调全民健康的提升。随着

国家的重视与全民健康意识的逐步提升，全科医学越来越受到社会

各界的重视。全科医学是需要整合临床医学、预防医学、康复医学

以及人文社会学科相关内容于一体的综合性医学专业学科，是一个

临床二级学科，合格的全科医师应具有专业知识和技能，成为医疗

保健提供者、保健方案决策者、健康知识传播者、社区健康倡导者

及健康资源管理者。

二、将医学人文教育融入全科医学人才培养的必要性

自文明创始以来，人类对于生命，健康的思考从未停止过，因

此有关于医学人文的思想言论自古即有，但较早时期医学人文只是

医学的一个分支，一般是由长期或曾经从事医学工作人员自主思考

总结得出的一些结论或心得，医学人文长期处于无正式定义阶段。

随着医学技术的飞速发展，人类对于医学其人文性的思考越来越多，

对于生命的思考也越来越深刻，这为医学人文的诞生提供了十分重

要的理论基础 ；随着医学工作者整体综合素质的不断提高，医学工

作者对于工作的思考与总结也日益增多，其质量也日益提高，这为

医学人文的诞生提供了很重要的学术基础。“偶尔是治愈，常常去

帮助，总是去安慰”这句格言照耀着医学人文学科的光辉。这提醒

我们，医生的职责不仅仅限于治疗疾病，还包括帮助和安慰病人。“常

常去帮助，总是去安慰”是一种人文精神的表达，如果人文精神脱

离了医学实践，那么医学的根本目标就无法实现。在新一轮医学教

育改革中，应在医学教育中开展医学人文教育，促进人文教育与专

业教育的融合，培养医学生的人文精神，从而提高中国的医疗卫生

水平。人文学科作为解决中国医疗卫生困境的一条途径，在中国医

学教育中的复兴正被寄予厚望 [2，3]，在新的医学教育改革方案下，

医学人文学科教育将得到加强。中国新医学教育改革的重点是“培

养具有高水平专业知识和人文精神的医学人才”。

医学人文精神就是以病人为本的精神，强调一切从人性出发，

强调在医疗过程中对人的关心、关怀和尊重，是要倡导当前大背景

下的学医人、行医人所应该追求完善的人生价值观。医学人文教育

对一个成功的医务工作者的发展至关重要。医学教育的目标是培养

有知识、有同情心和见多识广的医生，他们将通过照顾病人、获取

医学知识和服务于社区与国家来促进公共健康，成为健康的守护者。
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目前，全科医生在执业能力、医患沟通能力、管理能力等方

面的不足，已成为阻碍中国内地基层医疗卫生机构医疗卫生事业改

革与发展的重要负面因素。全科医生优秀的专业能力和高尚的医学

人文素养，直接影响着任何一个国家或地区未来医疗卫生体制改革

的整体方向［4-6］。完善全科医师培养模式，应将提高全科医师临床

技能与医学人文教育相结合，创新教学方法，培养高素质的全科医

学人才。全科医生需要全面了解病人和病人的需求，把“看病”和“看

病”的全过程结合起来，考虑病人的最大利益，采用最有效的治疗

方案，涉及到人的价值关怀，体现医学人文品质。因此，全科医生

应该接受医学人文教育。

三、将医学人文教育融入全科医学人才的具体措施

全科医生在诊疗过程中要善于综合考虑心理、家庭、社会等

因素对患者疾病的影响。要真正加强医学人文教育，就必须营造良

好的、积极的学习氛围。参考中国医师人文专业技能课程标准教材

系列，结合普通医疗服务和医学人文素养培训的特点，制定统一的

教学标准，案例教学、场景模拟教学，情景喜剧教学视频等形式对

全科医生进行培训，使教学更加生动、具体，让全科医生充分学习

全科医学的诊疗思维，更好地运用医学人文学科的技能。全科医师

临床技能的培养应该与医学人文素质的培养相结合。综合三级医院

设立全科，科室应充分利用教学医院的优质教学资源，丰富医学人

文教育，创新教学方法，培养足够多具有优秀医术和崇高医德的全

科医生，增强全科医生的职业认同，最终实现分级诊疗。

3.1 加强人文教育，提高全科医学生的同理心

医者仁心，首先要学与病人平等沟通，相互尊重，共同战胜

疾病，同时提高医术。医生为病人解除病痛，发挥了医学上的特长；

病人和家属与医生合作，共克。而不是医患对立、互不信任、心生

芥蒂的情况出现了。因此，在临床理论教学中应着重强调人文关怀，

使医学生树立以病人为本，一切以人为本的学习思想。在救死扶伤

和教书育人两个方面，临床教学医院都承担着重要的责任。因此，

临床教师与完成临床医疗工作之外，还要完成临床理论、临床实践

等规定的教学任务的基础学院教师有所不同。因此，在临床医疗实

践活动中，要强化教学理念，以有利于教学为原则，尽可能实行床

旁教学，在保证病人诊治不受影响的情况下，由于典型征象难以遇

到，要亲自带教，以利于教学。

3.2 加强人文教育，教会全科医学生尊重患者

全科医学生的临床带教形式多样，主要包括教学查房、病例

讨论、病例示教、床旁教学、病史采集和病人体检等，其中在医疗

实习过程中需要开展的教学方法有很多。临床教学工作开展最基本

的就是要教会学生尊重患者，包括对病人知情同意权、隐私权，绝

不能造成病人心理负担。如一些宣教和病情的讨论和分析是在患者

不知情的情况下进行的，这些都会招致病人和家属的不满或厌恶。

若事先告知病人有拒教的可能，完成教学任务会有一定困难，也会

影响教学效果。因此，带教老师要事先做好心理准备。选择性格开

朗，心胸开阔，病情稳定，心理素质较好的病人作为示教个案，事

先和他们进行交流，取得配合。在教育的过程中加强学生的人文教

育，培养他们关心病人、爱护病人、尊重病人的意识，对病人给予

的宝贵的学习机会，学会感恩 [7]。

3.3 在入科前宣教中着重强调人文教育与医学实践相结合、培

养良好医德医风

临床实践教学必须以病人为中心，不断提高医疗服务质量，才

能适应时代发展的需要。加强人文教育，强调人文科学教育与医学

实践相结合，是学生入科教育的重中之重。不管授课地点是在床边

还是临床技能室，所面对的不管是病人还是模型，我们带教老师应

教育学生从接触临床的第一天起，就必须树立良好的医德医风，老

师和学生都要本着以人为本的理念认真对待病人。目前，我国医学

人文科学教育滞后于基础理论和临床实践教学，全科医学生在临床

学习期间缺乏人文关怀意识，法律法规意识淡薄，忽视了对病人的

人文关怀和理解，我们可以先在模拟病人上熟练医学基础理论知识，

扎实基本功，之后通过临床实践掌握临床技能和临床思维，熟悉医

院的学习、工作、人际环境，为今后成为临床医生打下良好的基础，

通过临床实践，不断提高临床技能。只有让学生将理论与实践相结

合、综合分析与判断、尽快熟悉医务工作环境、掌握更多人文知识、

提高人文素养的基础上，根据教学大纲和执业医师资格考试的要求

和方式进行设计，为构建医患关系的良好和谐奠定基础。带教教师

在临床实践教学过程中，要加强对学生医德医风的培养，使学生在

临床中能爱岗敬业，任劳任怨，在工作中做到细致入微，精益求精，

引导他们养成良好的职业道德，养成良好的职业习惯。

四、展望

国家出台了相关政策鼓励和大力培养全科医生，以更好地应

对当今医疗资源紧张和分配不均的现状。目前各大医学院校都在大

力进行全科教育，提供更多机会培养高等医学院校的全科医学专业

的人才。但是，由于全科医学生的人文教育还处于发展阶段，因此，

临床教学医院需要从事全科医学带教的教育者深入研究，充分调研

基层医疗机构的实际情况，从人才培养实际出发，尽可能争取国家、

省、市各级相关主管部门的政策支持，在医学人文教育改革方面有

针对性地开展全科医学培养，制定培养方案研究须从全科医学发展

的需求出发，使临床带教医院的全科医学人文教育模式逐步走向成

熟，人才培养质量不断提高，为医学院校的全科医学人文教育提供

理论参考和参考。
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