
陕西中医药大学临床见习教学规范 

 

临床见习是教学过程的重要组成部分，是理论与实践相

结合的重要途径。其目的是通过典型病例（或者标准化病人）

的症状、体征的学习，加深学生对课堂理论教学的理解和掌

握，学会接诊和查房能力，学习示范查体技能，建立诊断思

路，了解常见病和多发病的诊疗规范。培养学生的爱伤观念，

促使学生树立良好的医疗道德风尚，初步培养临床思维方法

以及临床操作规范，为临床毕业实习及实现由医学生向医务

工作者的角色转换，打下良好的基础。 

一、见习教学集体备课 

根据本科人才培养方案和教学大纲要求，教研室在授课

开始前进行集体备课，确定本学期课程见习内容、时间和带

教教师，编制临床见习教学安排表。教研室在编制见习教学

安排表时要充分考虑科室、教师、见习内容和见习病种等情

况，做到课堂教学内容与见习教学内容的一致。见习内容和

带教教师确定后，一般不得更改。 

二、见习带教教师准入条件 

1.取得高年资住院医师（3 年以上）职称资格，内外妇

儿主干课程需硕士以上学历（副高及以上职称不受学历限

制）。 

2. 要有高度的责任心，且教学经验丰富、教学意识强、



医德医风良好。 

3.必须参与临床医疗工作和教学工作。 

三、见习带教教师课前准备 

1.带教教师应熟悉见习教学大纲，尤其要把握当次见习

内容的重点和难点。 

2.在病区选择一两个典型病例，熟悉病人基本情况、病

情（重要症状、典型体征、阳性检查结果及诊疗情况）、思

想动态等。 

3.做好病人思想工作，尽可能让病人配合学生完成采集

病史和体格检查。 

4.主动参与相关课程理论课听课，以保证见习教学与理

论课讲授内容的一致性、互补性。 

5.做好带教教具和资料准备，包括病人病历、化验单和

X 光、心电图等辅助检查资料。 

6.见习前 3天应将见习病历资料、见习预习要求、见习

时间、地点及时告知给其他带教教师和学生，提醒带教教师

做好带教各项准备工作，督促学生做好见习预习工作。 

四、见习过程及要求 

见习教学内容应包括临床病史采集、体格检查示范、相

关医学资料展示、病史综合分析讨论、学生分组练习及病例

讨论，分三个阶段： 

1.在示教室进行，带教教师检查并记录学生出勤，简要



复习见习病种理论授课相应内容，简短说明本次见习的目的、

内容、时间安排、见习方案、病例、程序及注意事项。（10

分钟左右） 

2.教师床旁示教（120 分钟） 

指定一名学生问诊，其他学生补充，教师点评纠正与指

导。教师示教查体，学生分组分病人见习与操作；或学生代

表查体，其他学生补充，教师点评。 

3.示教室讨论（50 分钟） 

病例讨论应在简要的全面分析典型病例的基础上，以问

题为中心开展讨论。 

学生代表报告病例摘要，其他学生对病例报告和病例特

点进行补充，教师点评、纠正与指导，给出正确答案。 

对照课堂教授的基本理论和基本知识，结合所选择的具

体病例分析与讨论；判断辅助检查的结果，临床意义，启发

学生提出初步诊断、诊断依据和鉴别诊断；可针对高年级学

生启发学生提出合理的治疗方案、治疗措施、预防措施和随

访。 

此阶段教师以启发、引导、提问方式组织讨论、归纳和

小结，师生互动，教师答疑，可适当拓展疾病治疗新进展知

识。 

临床见习小结：每次见习完毕，带教教师要对本次见习

内容、见习情况进行归纳总结，指出问题，针对知识掌握程



度开展教学，要求学生撰写见习报告。 

如果无法安排床旁教学，仅用病历资料进行见习教学的，

请按照模拟诊疗的规范进行教学。 

凡是以临床操作为主的见习教学如诊断学、外科学及其

他相关课程，带教开始时简要说明见习目的、内容、方式和

时间安排（10 分钟左右）。老师进行操作示范并讲解操作要

点（20 分钟）。学生操作练习，教师指导并纠正（120），教

师总结、抽查学生掌握情况（30 分钟）。 

医学影像学、医学检验技术、食品卫生与营养学、药学

等专业的见习教学参照以上流程执行。 

五、临床见习质量监控 

1.质量评价 

教学态度：仪态端庄，精神饱满，授课有激情，准备充

分。 

教学内容与文件：组织到位，秩序良好，思路清晰，内

容充实，时间安排合理，教学计划、大纲、进度表、教案、

教材、参考书籍齐全。 

教学方法：语言流畅、师生互动有亲和力，规范操作，

巩固“三基”，培养技能，教具充分，巧妙答问，纠错总结。 

教学效果：学生积极出勤，主动实践练习、参加问答讨

论。 

2.教研室：要建立临床见习记录档案，对临床见习的时



间、对象、内容、地点、见习效果进行客观详细记录。见习

大纲和指导用书要根据本学科的发展和特点，与时俱进，不

断进行修订和完善。 

3.临床医学院和附属医院：临床医学院和附属医院教学

管理科要定期检查备课记录、见习教案、见习大纲、见习指

导、见习记录、见习报告和学生问卷调查，开展临床见习质

量评价，及时反馈和解决见习中存在的问题。对于见习带教

不合格的教师要暂停带教资格并限期整改，对于整改仍不合

格的，取消带教资格。 

4.教务处、教育教学质量监控与评价中心组织相关人员

和督导专家不定期进行抽查见习教学，并检查见习报告和教

学材料，了解见习情况、规范过程管理、提高见习效果。 

六、见习注意事项 

1.见习以整班为单位安排用车，按照每组 15 人分组教

学。 

2.见习师生均要遵守教学纪律，不迟到、早退和旷课，

不提前结束见习，遵守医院的规章制度，带教教师应检查并

记录学生出勤情况。 

3.见习学生进入临床见习前准备好见习用具，工作服、

口罩、帽子、听诊器等，不留长指甲及胡须，女生长发者必

须用帽子盖住发辫，不得在门诊和病房大声喧哗、追逐打闹

影响医疗工作。 



4.在带教过程中，教师应注意以身作则，注重对学生进

行人文关怀及医患沟通技巧的训练，建立良好的医患关系。 


