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“大思政”视域下临床医学硕士专业学位研究生

“医教协同”思政教育模式的探索
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摘　　　要　： 　临床医学硕士专业学位研究生是国家卫生健康人才队伍建设的“源头活水”，其培养重点为职业道德素养建设和临

床科研实践能力提升。思政教育是临床医学专硕生培养的重要组成部分，是培养职业道德和塑造医德医风的重要手

段，需要高校和教学医院协同配合，根据临床实践特点和临床实际场景落实开展。当前临床医学专硕生的思政教育

工作中仍存在规培科研任务重时间紧张、“导学思政”仍不充分、思政教育工作机制仍需完善和教学医院投入不足

等问题，需要构建临床医学专硕生“医教协同”思政教育模式，从提升教学医院思政工作投入度、完善思政教育工

作机制、畅通高校和教学医院的管理机制等多方面探索解决。
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Abstract : 	 Master of Clinical Medicine professional degree postgraduates are the "source of vitality" for the construc-

tion of the national health and wellness talent team. The focus of their training lies in the construction of 

professional ethics and the improvement of clinical scientific research and practical abilities. Ideological and 

political education is an important component of the training of master's students majoring in clinical medi-

cine. It is an important means to cultivate professional ethics and shape medical ethics and style. It requires 

the collaborative efforts of universities and teaching hospitals, and should be implemented and carried out 

in accordance with the characteristics of clinical practice and the actual clinical scenarios. At present, there 

are still problems in the ideological and political education of master's students majoring in clinical medicine, 

such as heavy research tasks and tight time for standardized training, insufficient "guiding and learning 

ideological and political education", the need to improve the working mechanism of ideological and political 

education, and insufficient investment by teaching hospitals. It is necessary to construct a "medical-ed-

ucation collaboration" ideological and political education model for master's students majoring in clinical 

medicine. Explore solutions from multiple aspects such as enhancing the investment in ideological and po-

litical work in teaching hospitals, improving the working mechanism of ideological and political education, 

and smoothing the management mechanism between universities and teaching hospitals.

Keywords:	 master's student majoring in clinical medicine ideological and political education medi-

cal-education collaboration

引言

2012年以来，国家各部委陆续出台关于医学教育创新发展、临床医学教育综合改革和深化医教协同的意见方案，指出要着力提升医

学生的职业道德素养和临床实践能力，提高医学人才培养质量 [1]。

临床医学硕士专业学位研究生（以下简称“临床医学专硕生”）是国家未来的医务工作者和医学科研人员，是国家卫生健康人才队

伍建设的“源头活水”，是实现卫生健康事业高质量发展和“健康中国2030”战略目标的关键人才保障，应当自觉做到“心怀国之大

者、胸怀报国之志、身怀精湛医术”，塑造高尚医德医风，提升自身职业道德素养和临床科研实践能力，立志成为中国式现代化的建设

者、民族复兴大任的担当者和人民生命健康的守护者。
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一、思政教育是临床医学专硕生培养的重要组成部分

（一）临床医学专硕生的培养离不开思政教育

思想政治工作是生命线。国家领导人在全国高校思想政治工

作会议上指出，“要坚持把立德树人作为中心环节，把思想政治

工作贯穿教育教学全过程，实现全程育人、全方位育人，努力开

创我国高等教育事业发展新局面”[2]。早在2010年，教育部就提

出研究生思想政治教育是研究生教育的重要组成部分。加强和改

进研究生思想政治教育，是深入推进素质教育、全面提升研究生

培养质量、推动高等教育改革发展的需要 [3]。2020年，国家领导

就研究生教育工作作出重要指示，强调研究生教育在培养创新人

才、提高创新能力、服务经济社会发展、推进国家治理体系和治

理能力现代化方面具有重要作用，要求各级政府要高度重视研究

生教育，推动研究生教育适应国家事业发展需要 [4]。

医学教育，德育为先。临床实践不断证明：一名合格的临

床医生需要同时具备精湛医术与高尚医德。2017年国务院办公

厅印发的《关于深化医教协同进一步推进医学教育改革与发展

的意见》中指出要在深化院校医学教育改革中把思想政治教育

和医德培养贯穿教育教学全过程，推动人文教育和专业教育有

机结合 [5]。

（二）临床医学专硕生的思政教育离不开临床实践

临床医学专硕生的培养离不开临床实践。临床医学专业相比

于其他专业最大的不同点是学生需要付出大量时间开展临床实

践。国家对临床医学专业提出“早临床、多临床、反复临床”的

培养要求，自2012年始，国家不断改革创新临床医学专硕生培养

模式，将临床医学专硕生的学位培养与住院医师规范化培训有效

衔接，建立“双轨合一”的培养模式 [6]。2014年，教育部、卫生

计生委等六部门联合印发《关于医教协同深化临床医学人才培养

改革的意见》，明确自2015年起，所有新招收的临床医学专硕

生的临床培养要按照国家统一制定的住院医师规范化培训要求进

行 [7]。当前，临床医学专硕生的培养以临床轮转为主，主要在教

学医院中开展临床实践。

（三）临床医学专硕生的思政教育需要“医教协同”保障

医学教育涉及医疗和教育这两个最为重要的民生问题，医学

教育改革的重点就是培养具备精湛临床技能和高尚医德医风的优

秀医学人才。为解决教育医疗协同推进医学教育改革问题，国家

自2014年开始构建“医教协同”的育人管理模式，要求调动教育

和医疗两大民生领域的关键资源共同参与深化医学教育改革和医

学人才培养 [8]。临床医学专硕生是优秀医学人才的重要来源，其

身份既是在校硕士研究生，又是参加住院医师规范化培训的住院

医师，需要就读高校和所在教学医院做好协同育人。

二、临床医学专硕生思政教育工作开展现状

（一）临床医学专硕生规培科研任务重时间紧张

根据国务院学位委员会在2015年发布的《临床医学硕士专业

学位研究生指导性培养方案》，临床医学专硕生需要完成学位授

予单位培养方案所规定的课程学习和科研论文专业等各项要求、

取得《医师资格证书》、完成不少于33个月的住院医师规范化培

训且取得《住院医师规范化培训合格证书》，并通过硕士学位论

文答辩 [9]。因此，在临床轮转占据大量时间的情况下，临床医学

专硕生还需要在有限时间内完成学业任务和科研工作，留给思政

教育的时间少之又少。

（二）临床医学专硕生的“导学思政”仍不充分

导师是研究生培养的第一责任人，是落实国家立德树人根本

任务和开展研究生思政工作的重要力量。导学关系是研究生培养

阶段最重要的社会关系之一。“导学思政”是建立在导学关系基

础上的思政教育形式，对实现研究生思想塑造和价值引领具有重

要作用，既是对研究生课程思政的重要补充，也是落实“全员、

全过程、全方位”思政教育的重要途径。然而临床医学专硕生的

“导学思政”相比于传统的“导学思政”有两点不同。一方面是临

床医学专硕生在临床实践中需要轮转多个科室，跟随导师学习工

作的时间有限；另一方面是临床医学专硕生的导师也多为临床医

生，需要承担繁重的临床和科研工作，指导学生的时间有限。基

于上述原因，导致临床医学专硕生“导学思政”的开展效果较其

他专业研究生并不充分。

（三）临床医学专硕生的思政教育工作机制仍需完善

基于高校日常教学科研场景下“思政课程 +课程思政 +辅

导员日常思政”的传统思政教育机制无法完全覆盖当前临床实践

场景下的临床医学专硕生培养全过程。一是思政课程时间不足。

临床医学专硕生三年学习期间仅安排《新时代中国特色社会主义

理论与实践》一门思政课程；二是课程思政时间不足。临床医学

专硕生的课程学时不足临床实践的十分之一；三是辅导员日常思

政时间不足。临床医学专硕生日常几乎均在教学医院参与临床工

作，辅导员需要前往教学医院，利用临床医学专硕生的休息时间

开展行政教育，思政工作效率和效果均有待提升。因此，临床医

学专硕生思政教育工作机制需要依据临床实践实际场景进行补充

完善。

（四）教学医院在临床医学专硕生思政教育上投入不足

临床医学专硕生的思政教育不仅是高校的重要任务，也需要

教学医院积极参与。中国医师协会发布的《住院医师规范化培训

内容与标准（2022年版）》中明确指出住院医师规范化培训要加

强住院医师的思政教育，强调住培工作要以立德树人为根本任务 ,

强调把思政教育贯穿住院医师培训全过程，这说明教学医院在临

床医学专硕生的培养过程中承担着思政教育工作职责。然而在实

际临床实践中，教学医院往往更加注重对临床医学专硕生的专业

知识和临床技能的培养，对思政教育仅在入院培训和入科培训中

进行集中教授。此外，轮转科室主任和带教老师并未意识到自己

承担的思政教育职责，在日常实践中将临床医学专硕生与医院正

式医生同等对待，缺乏对临床医学专硕生的关心关爱和言传身教

的医德医风塑造。
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三、构建“大思政”视域下的临床医学专硕生“医教

协同”思政教育模式

构建“大思政”育人格局是贯彻教育方针的必然要求，也是

培养新时代医学人才的必然要求。国家领导提出的“大思政课”

理念强调“思政课不仅应该在课堂上讲，也应该在社会生活中来

讲”[10]，为临床医学专硕生的思政教育工作指明了发展方向，提

供了理论遵循；中共中央、国务院在印发的《关于新时代加强和

改进思想政治工作的意见》中提出的“要构建共同推进思想政治

工作的大格局”为临床医学专硕生的思政教育工作提供了实施路

径 [11]。“大思政”视域下的临床医学专硕生思政教育工作应当做好

高校与教学医院的协同配合和资源统筹，将导师、辅导员、课程

教师、科室主任、带教老师等多方纳入思政教育体系，融合思政

教育与临床实践，综合运用思政课程、课程思政、日常思政、专

业思政、精准思政等多种方法手段，真正实现“全员、全过程、

全方位”的“三全育人”要求。

（一）明晰身份职责，进一步提升教学医院思政工作投入度

教学医院应高度重视临床医学专硕生的思政教育工作，创新

机制保障思政教育落实落细。一是推进思政课程和课程思政建

设，持续做优入院教育和入科教育中的医学人文课程和医德医风

教育，将立德树人要求融入医院教育各环节。二是强化“导学思

政”，突出导师“第一责任人”职责，强调导师对临床医学专硕

生的日常关心关注，及时回应在临床科研工作中碰到的问题困

难。三是明晰科室主任和带教老师的思政教育角色，要求在日常

临床实践中不仅要抓住工作接触契机开展职业素养教育，还要以

身作则以实际行动为临床医学专硕生树立榜样。四是健全保障机

制，构建医院领导下的思政教育保障机制，统筹医院机关和临床

各科室形成合力，为临床医学专硕生的思政教育提供制度保障。

（二）综合运用思政手段，进一步完善思政教育工作机制

在传统思政教育机制中，融入符合临床实际的专业思政和精

准思政，形成“思政课程 +课程思政 +导学思政 +辅导员日常

思政 +专业思政 +精准思政”的临床医学专硕生思政教育工作机

制。其中，专业思政是指基于临床实践场景下在专业活动中开展

的思政教育工作；精准思政是指基于临床医学专硕生群体画像基

础上运用大数据手段精准识别异常行为并有针对性开展的思政教

育工作。综合运用专业思政和精准思政手段，能够有效缓解临床

医学专硕生时间紧张和思政教育时间不足的问题，是实现“三全

育人”的有效途径。

（三）强化“医教协同”，进一步畅通高校和教学医院的管

理机制

作为临床医学专硕生的培养落实主体单位，高校和教学医院

需要在研究生管理的制度建设和日常工作落实等方面构建协同一

致的管理机制，建立畅通交流渠道。一是进一步加强高校和教学

医院的协同交流。在现行“医教协同”模式的基础上，进一步加

强双方在研究生开题、研究生中期考核、临床轮转、规培考核、

医师资格考试、毕业答辩、学籍档案整理等各培养环节和关键节

点的工作交流。二是进一步加强高校和教学医院关于制度建设的

协同交流，双方可定期汇总整理关于导师管理和研究生培养等相

关制度文件进行同步反馈，并结合工作实际对本单位现行管理制

度文件进行完善修订。三是进一步加强辅导员和医院研究生管理

部门、研究生导师关于思政教育的协同交流。发挥专职辅导员的

桥梁纽带作用，建立以辅导员为核心链接的思政教育联动机制，

加强校院关于学生规培、科研、心理、生活等情况的沟通交流，

协同开展思政育人工作。四是进一步加强高校和教学医院关于五

育并举的协同交流，高校定期汇总学校学生活动开展情况和思政

育人工作举措并反馈教学医院，同时探索构建评优机制鼓励学生

积极参与教学医院举办的学术、志愿、文体活动，协同做好学生

五育并举培养工作。

优秀临床医学专硕生的培养是推进临床医学教育改革、深化

临床医学人才培养的重要方面，也是推进临床医学一流学科建设

的关键举措。高校和教学医院应着力打通构建临床医学专硕生

“医教协同”思政教育模式的堵点淤点难点，提升临床医学专硕生

的职业道德素养和临床实践能力，切实将医学教育改革要求转化

为医学教育培养的实际成效，为全面推进“健康中国”建设培养

输送高质量的临床医学人才，为建设教育强国，推进中国式现代

化作出更大贡献。
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