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Abstract
誗AIM: To investigate the application effect of continuous
quality improvement (CQI) in ophthalmic clinical teaching
management.
誗METHODS: Since 2011, we adopted a series of CQI
measures to manage clinical teaching, and compared
teaching quality assessment contents before and after
application of CQI.
誗RESULTS: After application of CQI, students蒺 theory
and skills scores, medical writing quality and satisfaction
with teaching were significantly improved.
誗 CONCLUSION: Application of CQI in management
improves the quality of clinical teaching, and should be
widely applied.
誗KEYWORDS:continuous quality improvement; teaching
management; ophthalmic clinic teaching
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摘要
目的:探讨持续质量改进在眼科临床教学管理中的应用
效果。
方法:自 2011 年起眼科采取一系列持续质量改进措施进
行教学管理,同时将实施持续质量改进前后各项教学质量
评估内容进行对比。
结果:持续质量改进后,学生的理论成绩、技能成绩、病历
书写质量及对带教的满意度明显提高。
结论:应用持续质量改进能提高临床教学质量,值得应用。
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0 引言
摇 摇 临床教学是整个医学教育过程中非常重要的一个环
节[1],是医学教育中的主要实践教学环节,也是学生将医
学理论知识向临床技能迁移的关键时期。 临床教学质量
的好坏与医学人才的培养质量有着直接的关系。 持续质
量改进 (continuous quality improvement,CQI) 是现代管理
的精髓和核心,特点是在全面管理的基础上,更注重过程
环节质量控制的一种新的质量管理方法[ 2 ]。 近年来,我
们不断强化管理意识,紧紧围绕提高教学质量这一根本目
标,将 CQI 应用于教学质量管理中,取得了良好效果,报告
如下。
1 对象和方法
1. 1 对象
1. 1. 1 科室带教老师资料摇 科室带教老师 16 名,男 8 名,
女 8 名,年龄 28 ~ 57 岁,平均工作年限 16依4. 83a,平均带
教年限 10依5. 28a,学历本科 7 名,硕士 8 名,博士 1 名。
1. 1. 2 临床实习生资料 摇 2009-01 / 2012-12 来我科实习
的医学生 96 名,平均年龄 22依0. 34 岁,2009 年及 2010 年
为持续质量改进前,人数为 40 名,2011 年及 2012 年为持
续质量改进后,人数为 56 名。
1. 2 方法摇 2011 年及 2012 年采用持续质量改进教学管理
方法,具体方法如下。
1. 2. 1 健全教学管理机构摇 根据科室专科教学的特点,建
立独立的眼科教研室,由教研室主任、教研室助理、各亚专
业教学组长组成教学质控小组。 教研室主任负责教学的
规划决策、领导与监督;教研室助理负责制定并实施教学
计划及日常的教学管理工作;各亚专业教学组长负责各自
专业的教学内容、目标及考核工作。
1. 2. 2 选拔培训师资摇 严格带教医师的准入和督导制度。
每年评估带教实力,审查带教资格,确保带教医师的技能
水平能胜任带教工作。 组织带教老师积极参加各种教学
培训,开阔眼界、增长知识、提升能力;加强教学专项进修
学习。 每年分层次、有计划地选派带教老师到国内、军内
参加学术会议,到外院进修、学习,到名校、名院进行短期
教学专项进修。
1. 2. 3 实行分级带教摇 将带教老师分为三级,分级带教情
况详见表 1。
1. 2. 4 完善教学管理制度摇 在借鉴各医科大学的教学质
量认证标准、《眼科学与视光学专业实习大纲》并结合实
际临床工作特点的基础上,我科制定了《眼科临床教学大
纲》、《病案书写质量评定标准》、《实习诊疗操作基本要
求》、《实习生管理手册》、《眼科带教职责》、《眼科教学查
房及病例讨论规范》等教学管理制度,形成了一套符合临
床实际的教学管理规章制度,有效保证了教学管理机制的
运行和教学质量的提高。
1. 2. 5 规范管理督导教学摇 所有实习生按照科室自编的
《实习生管理手册》进行管理,严格请销假制度,实行指纹
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表 1摇 分级带教安排表

级别 带教经验 带教对象

一级 4 ~ 5a 实习

二级 6 ~ 9a 委培、进修、实习

三级 10a 以上 轮转、规培、委培、进修、实习

考勤。 组织实习生进行岗前培训,主要内容是规章制度教
育、医德医风教育等。 教学主要通过讲授、示教、练习等多
种形式,帮助学生尽快转换角色,进入临床实习阶段。 要
求所有学生每月书写 2 份大病历,并由带教老师按照《病
案书写质量评定标准》严格把关,仔细修改及打分,不合
格者应责令其重写,直至合格为止。 每 2wk 组织 1 次教学
查房及病例讨论,主要采取以问题为中心的形式,设立一
系列的相关疾病问题,促使学生复习及巩固临床知识,将
理论知识与临床实践相结合。
1. 2. 6 建立教学质量双向考核机制摇 实行双向考核机制,
及时发现问题解决问题。 根据实习目标,每个亚专业轮转
结束后,由带教老师对实习生进行临床教学考核,主要分
为理论、技能及综合考评,综合考评主要是包括考勤、病历
书写、实习表现、教学互动等内容。 同时,实习生也对带教
老师进行带教考评,采用自制的调查表,让学生无记名形
式评价带教老师的教学态度、讲授能力、技术操作能力、医
德医风及教学任务完成情况。
1. 2. 7 加强反馈,制定改进措施摇 眼科教研室每季度组织
一次教学持续质量改进研讨会,参加对象为全体带教老师
及实习、规培、进修、轮转人员。 研讨会主要内容是由教研
室主任对季度教学工作进行总结、点评,各带教老师及学
生发表意见及建议,主要针对教学中存在的问题,提出持
续质量改进措施,及时落实。 例如,针对学生实习后期懒
散、散漫等问题,制定的整改措施是:定期召开学生座谈
会,了解学生实习情况,找出问题并帮助解决,由带教老师
及教研室助理员共同实行。
摇 摇 统计学分析:应用 SPSS 13. 0 软件进行统计学处理,
采用 t 检验进行统计学分析,P<0. 05 为差异有统计学
意义。
2 结果
摇 摇 通过在临床教学质量管理中运用 CQI 方法,临床教学
质量逐年提高,学生的实习成绩、病历书写质量及学生对
带教的满意度及科室教学质量评价等方面逐年提高(表 2)。
3 讨论
3. 1 重视教学质量监控是前提摇 强化教学质量意识,重视
教学质量过程监控是保障教学质量的重要前提。 教学质
量的监控, 在保证教育质量、提高教学水平方面的作用是
其他任何活动不能替代的[3]。 做好教学质量监控首先要
在思想上足够重视,并深入到在日常教学管理中,从日常
考勤、病历书写质量、教学查房、出科考核等方面着手,以
便更好地运用 CQI。
3. 2 CQI 是提高教学管理质量的有效管理方法摇 持续质
量改进更加注重质量督导的全过程,它强调在原有的质量
基础上不断定位更高的标准,使整个教学质量管理始终处
在一个良性循环的轨道中[4]。 通过 CQI,建立一套系统的
教学评价监督机制,有便于及时发现问题解决问题。 主要
做法是从学生、临床带教老师以及教研室管理者 3 个角度
进行综合考虑,建立一套较为全面的评价、考核标准[5],并
根据眼科专业的发展要求,不断完善教学质量标准,促使
教学进一步系统化、规范化、程序化和制度化。
3. 2. 1 学生方面摇 通过 CQI,可以及时了解学生对带教老

表 2摇 CQI前后教学质量比较 軃x依s

组别
理论成
绩(分)

技能成
绩(分)

病历书写
质量(分)

带教满
意度(% )

CQI 前 85. 34依3. 25 88. 75依2. 68 90. 74依1. 56 92. 39依3. 18
CQI 后 93. 14依1. 25 92. 78依1. 64 94. 51依2. 32 98. 26依2. 47

摇 摇 摇 摇 摇
P <0. 05 <0. 05 <0. 05 <0. 05

师的教学方式、带教内容以及教学安排有无意见, 一旦发
现问题及时沟通解决。 如:在季度教学持续质量改进研讨
会上,有的学生反映说希望增加眼科治疗操作动手的机
会。 根据学生反映的问题,教研室管理人员在跟各方面沟
通协商后,决定增加学生在眼科治疗室轮转的时间,由原
来的 2wk 调为 4wk。
3. 2. 2 带教老师方面摇 CQI 中对带教老师的考评及培训,
进一步提高了带教老师的带教积极性。 许多带教老师反
映说自应用 CQI 管理方法后,增加了许多外出参加教学培
训的机会,通过专门的教学培训,在临床带教中更加得心
应手,懂得如何将自己的知识与经验更好地传授给学生。
双向反馈的教学管理机制,也使带教老师能够意识到自身
带教存在的不足,从而加以改进,而不再是以前盲目的带
教,没有任何的反馈。
3. 2. 3 教研室管理方面摇 通过 CQI,使教研室真正落实了
教学管理机制,确实起到了沟通解决的桥梁作用。 运用
CQI 后,建立了一系列教学管理制度,完善了各项教学管
理机制。 使教学工作有章可循,做到有效管理,从而保证
教学任务的顺利完成。 同时,通过学生与老师之间的双向
考评机制,从中发现了许多教学问题,并能及时跟双方沟
通解决。
3. 3 教学管理人员是运行 CQI 的关键摇 教学管理人员在
教学工作中既是管理者也是沟通协商的中间人,因此教学
管理人员在保证 CQI 顺利运行中起着非常重要的作用,只
有管理者充分了解并正确掌握 CQI 的运行方法,才能保证
CQI 顺利运行,从而使教学管理机制步入一个良性循环的
轨道。 同时,作为教学管理人员,一定要有不断改进的意
识,不能将自己脱离于临床教学之外,必须在充分领会不
断更新的医学院校的实习要求基础上,不断修改、制订出
符合临床教学实践要求的管理制度及质量标准,才能保证
CQI 顺利进行。
4 小结
摇 摇 几年实践证明,CQI 是一种科学的质量促进手段,是
提高教学管理质量的有效措施,使教学质量不断保持高水
准的先进方法,始终处在一个良性的循环轨道。 通过 CQI
及时发现并解决教学过程中出现的问题,持续质量改进,
不断完善教学管理质量体系,并有效运作从而实现全面控
制并提高眼科临床教学质量,达到质量管理的最终目标。
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