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加强医院学科建设的探索与实践
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【摘要】学科建设是一个医院的核心与灵魂，是医院发展的根本。本文论述了北京大学首钢医院从制订

学科发展规划、突出品牌学科建设、加强人才培养以及搭建科研平台四个方面对学科建设进行的探索与实

践，从而实现以学科建设带动医院的全面发展。
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学科建设是一个医院的核心与灵魂，是医院发展的根

本。而医院学科发展水平直接反映和代表着医院整体的技

术实力和学术地位[1]。通过探索建立医院学科评价的长效机

制，建立适合医院的学科评价指标体系和学科评价管理方

法和激励机制，对于了解各学科现状和存在的问题，明确

学科发展方向，合理分配卫生资源、制定适宜发展规划和

促进科室全面建设有着重要的意义[2]。为此，医院自2013年
以来对医院的学科进行了统一的论证与评价。

1  做好顶层设计，制订学科发展规划

自2013年6月～2014年9月，医院领导班子会同相关职

能处室负责人先后听取了48个临床医技科室的学科建设汇

报51次，决议事项329条。医院针对科室在学科建设中出现

的问题及困难给予了相应人、财物的大力支持。同时也对

科室的发展提出了要求。医院责成党院办公室对加快推进

学科建设的329条决定事项落实情况进行了督办，涉及责任

部门及责任人62个，保证了学科的持续成长与发展。

学科建设发展规划是医院中长期发展规划之一，是

根据医院学科现状、发展方向、人才队伍的现实条件制订

的。在充分调研论证的基础上，提出了“把我院建设成

为拥有2～3个国内知名、北京市较强的临床重点专科，

6～8个在区域具有引领作用的品牌学科，引领区域医疗

卫生事业发展、综合实力较强的三级甲等综合医院”的战

略目标。明确了将泌尿外科、骨科、心血管内科建设成为

国内知名、北京市较强的临床重点专科；将呼吸内科、普

通外科、眼科、妇产科、胸心血管外科、血管医学科、神

经内科和消化内科打造成为北京西部具有引领作用的品牌

学科；建设北京西部创伤急救中心、疑难急危重症诊疗中

心、高危孕产妇诊疗中心、肿瘤放化疗中心、慢病管理中

心、健康管理中心等6个中心；搭建医学影像平台、临床检

验平台、导管介入平台、超声诊断平台、手术室平台、重

症医学平台、病理诊断平台、康复医学平台等8个平台。

2  突出品牌学科建设，合理配置医疗资源

2.1 品牌学科的摸底评估

“品牌”是承载价值的无形资产，是医院形象识别系统

的重要组成部分，也是医院优势和竞争力的直接体现[3]。品

牌学科建设是医院技术发展的象征，能够带动医院其它学科

的发展，提高医院的核心竞争力，促进医院的整体发展。

2.2 发挥北大医学部品牌资源优势

医院分别与北京大学心血管内科学系、北医三院骨科

签署合作项目协议，带动我院学科建设、临床人才培养以

及科研教学，并力争每年建立1～2个学科合作，逐步推进

重点学科的建设和核心技术的临床应用。

2.3 加强品牌科室的硬件建设

医院腾挪改造妇产科门诊和病房；扩大骨科病区，增加

床位30张；建立了导管介入诊疗集中平台；为改扩建健康管

理中心，先期对住院大楼三层进行装修改造，腾挪超声医学

科等一系列装修改造项目，更新与添置了影像、检验、超声

等平台科室的大型设备，为学科发展提供了有力的支撑。

2.4 建立新的激励机制

医院完善了绩效考评体系，本着“向医务人员、向一

线、向重点岗位倾斜”的原则，激励了医务工作者的积极

性。同时医院设立了优秀科主任奖、优秀中青年医师奖、

疑难危急重症病例救治奖、新技术奖，激发医务人员学习

新知识开展新技术的积极性，提升了核心高难技术水平。

3  加强人才培养，打造优秀管理团队

学科建设首先是人才建设，学科是基础，人才是关键。

人才是学科建设的主体，而优秀的管理团队更是学科建设的前

提和保证。医院本着引进与培养相结合的方式建设人才队伍。

医院先后引进神经外科、病理科、中心实验室、儿科等领域

的学科带头人。聘请30位知名专家担任医院首席专家、特聘专

家，指导学科建设和技术引入。同时也加强自有人才的培养，

外派住院医师原则上都要到北大医学部附属医院接受规范化培

训，注重基础人才的培养与成长。并充分发挥现有专家和骨干

人才的作用推进学科建设与发展。

医院设立了由科正副主任、支部书记、护士长及医师

组长组成的核心管理团队，自2014年起实行对优秀管理团

队的奖励政策，充分发挥核心团队引领科室的作用。

4  搭建科研平台，提升技术水平

科学研究作为一种创新和先导。是促进学科建设的必要

途径。通过科学研究可以提高人才梯队学术水平，改善临床

学科支撑条件，创造新的医疗技术，形成临床学科新的特色

和优势，达到提高学科学术地位和社会声誉的目的。

4.1 评价量化考核指标

医院参照国家及北京市重点学科建设的评价标准，结合

我院实际情况.制定切实可行的科研指标体系，并将科研指标

纳入到医院绩效考核中，加快了临床对科研工作的推进。

4.2 科研启动基金

启动院内临床重点项目建设工作，完善相关管理细则

以及项目追踪考核制度。同时设立青年基金项目，促进中

青年优秀人才脱颖而出。

4.3 人才培养基金

医院派出多名中青年人员到欧、美等国家的大学或研
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4例（10.5%）；无效1例（2.6%）。总有效率97.4%。

2.3 临床症状、体征变化情况（见表1～3）

表1 患者鼻塞、流黄浊涕、头痛等症状改善情况（n）
分值 6分 4分 2分 0分
治疗前 32 6 0 0
治疗后 1 0 6 31

评分标准：症状都具备，6分；少1项症状，4分；少2
项症状，2分；少3项症状，0分。

表2 患者伴有畏寒、发热、恶心等症状改善情况（n）
分值 6分 4分 2分 0分
治疗前 5 3 2 28
治疗后 0 0 0 38

评分标准：有畏寒、发热、恶心等症状3项及以上，

6分；有畏寒、发热、恶心等症状2项，4分；有畏寒、发

热、恶心等症状1项，2分；无症状，0分。

表3 患者检查、辅助检查等症状改善情况（n）
分值 6分 4分 2分 0分
治疗前 27 11 0 0
治疗后 0 0 12 26

评分标准：五官科检查：鼻粘膜充血水肿，鼻腔内有

脓性分泌物；X线摄片：窦腔密度增高；6分。五官科检

查：鼻粘膜充血水肿，鼻腔内有脓性分泌物；X线鼻窦摄片

明显改善；4分。五官科检查：正常，X线鼻窦摄片明显改

善，2分。五官科检查：正常，X线鼻窦摄片正常，0分。

3  讨  论

急性鼻窦炎多由上呼吸道感染引起，细菌与病毒感染

可同时并发。常见细菌菌群是肺炎链球菌、溶血性链球菌

和葡萄球菌等多种化脓性球菌，其次为流感嗜血杆菌和卡

他莫拉菌属，后者常见于儿童[2]。其他的致病菌还有链球菌

类、厌氧菌和金黄色葡萄球菌等[3]。由牙病引起者多属厌

氧菌感染，脓液常带恶臭。真菌及过敏也有可能是致病因

素。慢性鼻窦炎常与慢性鼻炎同时存在并称为鼻鼻窦炎。

鼻鼻窦炎是涉及鼻腔和一个或以上鼻窦黏膜的炎性病变。

鼻和鼻窦的黏膜是连续的，鼻窦黏膜的炎症经常是由鼻腔

黏膜的炎症引起的。病因可能是粘液纤毛系统受损，（细

菌）感染，过敏，其他原因引起的黏膜肿胀，只有很少是

由鼻腔或鼻窦形态学/解剖学变异导致的物理阻塞所引起

的。方中菊花能疏散风热，清肝明目，解毒；兼能疗疮疡

肿痛，为治鼻渊要药[4]。葛根能解肌透疹，生津止渴、升阳

止泻；现在药理研究，葛根汤有明显的增强小鼠巨噬细胞

的吞噬功能，并具有抗Ⅰ型变态反应的作用。僵蚕能息风

镇痉，疏散风热，化痰散结。生石膏能解肌清热，除烦止

渴、清热解毒。四药合煎，能疏风清热，解毒通窍。相辅

相成，收效迅捷。本方为民间偏方，因为药味少而精，且

价格便宜，煎药方便，所以使用较多。很多民间偏方验方

因为简、便、验、廉，得到广大患者的认可，值得发掘、

整理、实践、推广、研究[5-6]。立足临床诊断，服务大众，

解决群众“看病难、看病贵”的问题，促进社会和谐发

展。
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究所学习、研修，开拓视野，提高本领。

4.4 配套奖励措施

医院为了鼓励更多的医务人员投入到科研工作中，出台

了系列的科研配套奖励政策。如每年举办一次课题项目、科

技成果和学术论文评审会，对在中华系列刊物上发表论文、

SCI文章等的个人进行奖励；对取得科技成果及SCI影响因子

高的论文者给予重奖等。保证了科研水平的提高。

医院的学科建设是医院工作的重中之重，是医院发展

的基本保障，这需要各级职能管理部门充分发挥组织、协

调、监管的功能，共同配合，在管理机制和管理手段上不

断探索和实践，不断创新，真正做到“院有重点，科有特

色，人有专长”。
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