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[摘要] 　 “新医科”建设是国家为应对新科技革命和产业变革提出的重要举措。 为适应国家“新医科”
教育改革,高等医学院校研究生培养模式应进行进一步改革与创新。 目前中西医结合学术型研究生的培养

模式存在培养理念有待创新、核心课程设置不足、教学方法和教学手段单一、人才培养评价体系有待优化等

问题,针对以上弊端,本文提出创新中西医结合学术型研究生的教学理念、完善中西医结合学术型研究生核

心课程体系和教学方式、重塑学术型研究生人才培养评价体系、引入“医教产研协同”人才培养模式的措施,
以期完善中西医结合学术型研究生培养体系,为培养新时代医学发展所需要的具有创新精神和交叉融合思

维的复合型创新人才提供有益启鉴。
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　 　 随着现代科学技术不断发展,医学与新兴人

工智能、自主学习机器人和互联网大数据联动的

结合越发密切,“新医科” 建设应时而生[1-2] 。 医

科类大学是培养医学人才的主要基地,有责任和

义务培养出高素质、能创新的高层次人才。 中西

医结合学科是中医学与现代医学相结合的交叉学

科,中西医结合学术型研究生作为中西医结合学

科教学、科研的重要储备力量,担负着继承和发扬

中医药学、促进中西医结合、实现中医现代化的重

任。 在“新医科”的建设背景下,中西医结合学术

型研究生作为中西医结合学科的高层次复合型医

学人才,应具有跨学科能力和创新创业能力。 本

文针对现阶段中西医结合学术型研究生培养模式

的不足,提出了具有针对性的改革措施,努力探索

“新医科”背景下中西医结合学术型研究生的培养

新模式,以期为培养中西医结合学科高层次创新

型人才提供思路。
1　 “新医科”对研究生培养的新要求

　 　 2018 年 4 月 26 日,教育部高等教育司司长吴

岩在同济大学召开的“一流人才培养研讨会”中提

出了“新医科”的理念[3] 。 与传统医科不同,“新医

科”指的是新兴智能医学,即在传统医学的基础上,
加强与新兴人工智能、自主学习机器人和互联网大

数据联动等方面的融合,全方位、多角度、深层次地

构建培育符合产业变革和新时代需求的新型医科

人才的医学模式[4] 。 同时要加快推进“医工理文”
诸多领域的相互融通,充分利用以人工智能、大数

据为代表性的新一轮科技与产业革命,建设医学发

展新领域,提升智能医学创新性、完善精准医学的

进一步功能改革、转化医学的新优势[5] 。
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“新医科”概念是在全球工业革命 4. 0 的背景

下,国家对医学人才尤其是医学研究生培养提出的

新要求。 实现从传统以生物医学科学为主要支撑

的医学人才培养模式向以“医文、医工、医理交叉学

科为支撑的新培养模式”的转变,进行创新“医疗+”
的多学科融合的教育改革[6-8] ,对研究生的教育培

养提出了新的挑战。
2　 中西医结合学术型研究生培养模式存在的问题

2. 1　 培养理念有待创新　 “新医科”的本质是医科

与多学科之间的相互交融与构建,其关键之处在于

创新。 而现有的中西医结合学术型研究生的培养

还一直沿用过去几十年的培养理念,仍以医科和学

术理论为主,不能完全适应国家和社会的需求,与
市场要求、科研发展需求仍有一定的差距。 在高层

次人才培养中,没有及时并且灵活地根据现代科技

发展和市场需求进行动态变化,因此无法适应“健

康中国”建设的迫切需求。
2. 2　 核心课程设置不足　 中西医结合学术型研究

生现有的课程体系存在诸多不足,如研究生的核心

课程设置过于简单化、单一化与陈旧化,硕士、博士

研究生课程设置之间没有很好的层次性,使硕士研

究生课程“本科化”,博士研究生课程“硕士化”,各
教育层次之间有严重的重叠现象。 课程内容相对

陈旧,学科交叉课程少,学科间交叉程度低,内容未

紧跟时代发展的潮流,如人工智能、编程、大数据分

析等课程尚未引入到中西医结合学术型研究生的

课堂中[9] 。
2. 3　 教学方法和教学手段单一　 中西医结合学术

型研究生核心课程的学习依然采取类似本科教育

的以课堂 PPT 讲授为主的方式,讨论、实验、调查、
翻转等教学方法运用较少,导致研究生的学习主动

性不能得到充分调动,学生的创造力和探寻知识的

动力不足,教学方法和手段不能体现不同教育层次

的培养要求。
2. 4　 人才培养评价体系有待优化　 经过调查研究

发现,目前国内大部分中西医结合学术型研究生的

培养评价、毕业要求过于扁平化,偏重学科的科研

产出,以论文数量、课题层次、实验类型为主,评价

体系不够多元化,评价手段比较单一,评价方法无

创新性[10] 。

3　 中西医结合学术型研究生培养模式的改进措施

3. 1　 创新中西医结合学术型研究生的教学理念　
“新医科”的发展本质是医科与其他学科之间要素

的重新配置和关系的重新构建。 “新医科”建设的

关键是敢于创新、善于创新、能够创新,其中教学理

念的创新尤为重要。 在中西医结合学术型研究生

的培养过程中,迫切需要转变教学理念,改进教育

思想,提高研究生学习的积极性,以适应“新医科”
建设。 鉴于中西医结合学科发展的特点,在中西医

结合学术型研究生教育中应加强多学科多领域交

叉教育的教学理念,改变过细、过专的单一化培养

模式,将“多学科交叉”教学模式逐步替代“单一学

科”教学。
3. 2　 完善中西医结合学术型研究生核心课程体系

和教学方式　 “新医科”倡导培养医理工文多学科交

叉融合的复合型医学人才,因此课程体系设置的广度

和深度决定了学生知识掌握的基础性、宽广度和交叉

融合程度。 中西医结合学术型研究生核心课程的体

系设置应打破“按一级学科授权、二级学科培养”的

传统模式,按照一级学科进行课程设置,增加医理工

文等交叉学科课程的比例[9] ,开展医科、工科、理科多

学科联动教学;扩大课程范围,不断完善课程体系建

设,增设选修课程,丰富教学内容,增加有特色的、符
合中西医结合专业的课程;紧抓热点、难点,集中攻关

相应的课题内容及理论研究,着重创新建设实践课

程,可以利用人工智能、机器学习研发辅助诊疗系统,
开发并建设数字化课程[11] 。

在医学教学中充分利用现代信息化教学手段,
强化现代信息技术与医学教育教学的深入融合,改
造智慧教学环境,有利于突破传统的教学方式,更
新陈旧、落后的教学内容。 充分利用多渠道网络教

学平台及跨学科教学资源,采用灵活多变的教学方

法,以临床问题为主导的教学模式,增加小组讨论

课,加强互动教学。 通过临床案例和科研探索引入

医学领域的最新发展,并鼓励学生学习其他相关专

业领域的知识,充分调动研究生学习、科研的积极

性和主动性,加强中西医结合思路与方法、科研思

维能力、科研创新能力等方面的培养[12-13] 。
3. 3　 重塑学术型研究生人才培养评价体系　 学术

型研究生人才培养的评价应由单一而扁平的评价
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手段转为多元化、多维度、多标准的评价。 首先应

针对中西医结合专业不同研究方向的研究生制定

不同的评价标准,不唯论文、项目而论,注重研究生

个性化发展。 其次要用发展性、过程性评价代替结

果性评价。 引导学生树立自主学习、终身学习意

识,注重学生在实践过程中的收获、学习能力和创

新能力的提升,对于学生在研究过程中遇到的失败

要予以理解和包容。 此外还要重视研究生医德的

评价。 注重医学生的德育发展是医文结合的具体

体现,也是新医科对医学复合型人才的精神需求。
“新医科”培养的研究生是医学发展的主力军,更应

该在评价中强调医德医风、医学人文和伦理、职业

操守的考核,培养出具有创新能力与学习能力、德
智体美全面发展的复合型人才。
3. 4　 引入“医教产研协同”人才培养模式　 在现有

的“四新”建设的指导下,多学科融合的医学人才培

养模式应得到进一步的结构式优化。 在“医教协

同”的基础上[14] ,引入“医教产研协同”机制,建立

交叉学科的人才培养体系与创新项目平台,建立多

学科联合培养的创新实践基地,并进一步完善多主

体、多平台的协同育人机制,对中西医结合学术型

研究生培养方案进行优化改革,加强多学科交叉融

合,融通医、工、理、文,培养中西医结合的创新思

维,建立能从事中西医结合基础研究及应用研究的

知识结构。 还可以充分运用校友资源、企业资源、
科研平台资源进行定向委培,在加强高校、科研院

所与市场对接的同时[15] ,发挥和利用中西医结合人

才优势和科研的力量,充分调动各级各类中西医结

合人才创新创业、服务发展的积极性和主动性。 制

定多个五年计划,分步实施,在实施完成后进行调

研与统计,并开展多级联动,纵向与横向相比较和

补充的现有培养优化模式[16] 。 通过引入“医教产

研协同”机制,培养出理论上精通中医学、西医学基

础知识,实践上能运用交叉学科知识及前沿医学科

技手段解决当前及未来中西医领域问题的高层次

医学人才。
4　 结　 　 语

　 　 “新医科”的建设是对科技高速发展下人民健

康新需求的有效回应,更是对“健康中国”的建设要

求具有里程碑意义的突破性改革。 现代科技的飞

跃发展也在中医药领域的传承与创新发展中起着

至关重要的作用。 2022 年两会期间,全国政协委

员、中国中医科学院首席研究员王阶就中西医结合

人才培养提出,要加大中西医结合教育投入,培养

中西医临床、基础、传染病等多学科交叉人才。 在

“新医科”背景下,培养能够运用交叉学科知识解决

医学领域前沿问题的创新型复合人才,是当今医学

和社会发展的要求[2] 。 全面开展多学科交叉教学,
不仅有利于中西医结合学术型研究生的专业知识

扩充,提高其创新能力,更利于加强中西医结合学

科人才队伍的建设,促进多学科知识的融合,更好

地适应新医科建设。
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