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教学医院临床细胞学检验进修学员教育模式的探索之路*
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  摘 要:医生进修教育是继续教育的重要形式,对于医学人才培养具有重要意义。细胞学检验具有极强的

临床实践性,该院临床医学检验部细胞分子遗传科的细胞形态室多年以来一直承担着山东省细胞学检验的进

修带教任务,在规范和完善细胞学进修教育方面积极探索,包括根据细胞学临床工作的需要,建立进修人员岗

位培训和考核内容;根据细胞学学科建设的要求和学习规律,制订了相应的教学体系和教学进度表;通过理论

与实践相结合的教学方法、尝试问题导向学习法和病例导向学习法等新型教学方法,启发和促进学员对学习内

容的理解和实际应用;逐渐形成了较为明确的进修教育初级教学目标,即“掌握细胞学工作基本流程、学会辨识

和分析细胞基本方法、建立健全血液系统疾病的诊断体系及培养临床细胞学思维能力”;建立了以能力为导向

的教学考核体系。通过以上教学工作的开展,在培养细胞学进修人员工作上取得了较好效果,对细胞学检验未

来在临床医学检验中如何持续发展具有一定的示范作用。
关键词:细胞学检验; 进修教育; 教学体系
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  本院细胞分子遗传科,源于原检验科的细胞室, 目前已经成为山东省规模最大的细胞学专业科室,下

·365·检验医学与临床2021年2月第18卷第4期 Lab
 

Med
 

Clin,February
 

2021,Vol.18,No.4

* 基金项目:山东第一医科大学附属省立医院2020年度教学改革与研究资助项目(SYJG-05)。
△ 通信作者,E-mail:zhiminglu@yahoo.net。

  本文引用格式:武焕玲,张健,张之芬,等.教学医院临床细胞学检验进修学员教育模式的探索之路[J].检验医学与临床,2021,18(4):563-

566.



设细胞形态室、流式细胞室、细胞遗传学室、宫颈癌筛

查室(妇科细胞室)和PCR室(血液病分子检测室)。
作为山东省内最大的细胞专业进修教育部门,其细胞

形态室多年以来一直承担着山东省细胞学检验的进

修带教任务,近二十年来为省内外各医疗机构培养了

千余名细胞学专业人才。近年来,本院细胞分子遗传

科每年招收的进修人数约60人左右,进修人员多数

来自省内三级甲等医院和二级甲等医院,以初级职

称、本科学历居多,近两年来研究生学历进修人员有

增长趋势,学习期限多为6~12个月。进修教育是继

续教育的重要形式,对于医学人才培养具有重要意

义[1]。随着医生进修教育呈现规模化、制度化发展,
进修医生已经成为医院的重要人力资源[2],他们的到

来缓解了科室人力资源不足的压力,同时使细胞学专

业新技术、新理念得以传承,促进细胞学专业知识的

交融互通,对细胞学检验未来在临床医学中如何持续

发展具有一定的示范作用。细胞遗传分子学检验具

有极强的临床实践性,选择教学医院细胞分子遗传科

接受进修教育,成为检验人员提高细胞学理论水平和

实践操作技能的重要途径。近年来,本院细胞分子遗

传科在规范细胞学进修教育方面积极探索,逐步建立

了此专业的进修教学体系、完善了进修人员临床培训

和教学内容、制订了进修医师考核评价体系等,现报

道如下。
1 搭建和完善进修教学体系

  细胞学的教学最早只是停留在批复进修学员的

细胞学报告上,随着细胞学涉及领域增加、试验项目

的逐步开展,进修学员越来越多,逐步开展了针对进

修学员较为系统的培训和教学。
 

1.1 分设进修工作岗位 根据工作流程设立进修学

习岗位,明确进修学员的岗位培训和考核目标。进修

教学不同于学院教学,学员们需要在临床实践工作中

学习相关专业知识并加以应用,在进修过程中还需要

承担一部分临床工作。实验室按照工作流程设立不

同岗位,包括标本的接收、登记、前处理、常规染色和

化学染色、标本分析、报告录入采图、报告打印、标本

归档和借阅等几个主要的工作岗位,明确岗位职责,
规范和细化各岗位的学习和工作内容,保证工作质

量。在教师和进修组长(由进修人员和教师共同选

拔)的指导下,学员经过一定的培训和考核,可以迅速

地进入各阶段的工作和学习[3]。遇到新出现的临床

情况,随时向教师汇报,制订应对措施,促进工作持续

改进(PDCA)。
1.2 清晰教学知识构架 为了让学员更好掌握专业

技能,根据专业特点、按照学科的知识框架制订教学

体系。细胞形态室是目前细胞分子遗传科接收进修

学员最多的实验室,以细胞学的进修学习作为教学主

体,用最新版《临床血液学检验》本科教材作为教学蓝

本,以最新版《血液病诊疗标准》和《WHO造血与淋

巴组织肿瘤分型方案》等作为参考书籍[4-6],结合国内

外血液学和肿瘤细胞形态学检验新进展和临床实践

经验,按照细胞学学习的规律,将学习分为细胞形态

基础理论,血液系统疾病诊断,以及细胞免疫学、细胞

遗传学和分子生物学等方法在血液系统疾病和肿瘤诊

断中的应用等几个方面,并制订了教学大纲,按照学员

学习的进度,进行每周1~2次相关知识的授课。在平

时的工作中,进修学员可以通过阅读相关书籍自学。
以上学习内容安排可以使学员们在教师的指导

下,帮助教师顺利完成日常工作,同时,自身还能掌握

细胞学学习和工作的基本方法,搭建起较为系统的知

识体系,完成临床对细胞学检验提出的基本要求和工

作任务。
2 细化教学内容

2.1 针对工作流程安排学习内容和培训 在前面介

绍的实验室工作流程中,由本院人员或经过培训的进

修组长负责进修人员的岗前培训,通过现场带教和/
或PPT授课等形式,给新入科的进修人员介绍细胞

分子遗传科的日常检查项目、项目操作流程和注意事

项,使其迅速熟悉本专业的检测项目,承担好标本的

接收、登记、前处理和相应的化学染色、报告打印、标
本归档和借阅等辅助工作,做到工作流程中每个环节

的规范化、最优化,让细胞学检查工作的分析前和分

析后工作环节得到质量保证[3]。
2.2 按照学科体系细化理论和实践的教学内容 开

设正常血细胞形态学、异常血细胞形态学、血细胞辨

识要点、常用化学染色、血象和骨髓象检验、疾病各论

和细胞遗传学和分子生物学(MICM)基础理论知识及

其在临床诊断中的应用等课程讲座,制订教学大纲,
让学员逐步地、比较系统地掌握细胞学检查的基本理

论和临床应用知识要点。除理论学习外,还利用多人

共览显微镜进行实践教学,带领学员根据细胞学辨识

标准,在显微镜下辨识临床骨髓标本中真实的细胞,
并掌握细胞涂片观察、细胞分类计数、化学染色结果

判定、血象及骨髓象初步分析的方法,培养细胞学辨

识和骨髓分析的基本实践技能。另外,制订针对血液

病和肿瘤中常见病、多发病的诊断标准和诊断流程的

教学内容。
在进修人员接受细胞形态学基本培训之后,能够

完成标本的初步阅片,根据最新的《血液病诊疗标准》
《WHO造血和淋巴组织肿瘤分类方案》和各种疾病的

专家共识等,结合临床、其他实验室检查和一定的病

理生理基础知识,对疾病做出初步诊断[7],按照实验

室报告格式书写细胞学检验初步报告,等待教师的审

批。教师审批完报告后,留给学员时间对病例再思考

和再学习,直到把该病例有关知识彻底掌握。
造血与淋巴组织肿瘤的分类分型是实验室工作

的重点,也是学员们学习的难点。结合本实验室的特

点,本院鼓励学员对造血与淋巴组织肿瘤的病例,通
过医院HIS系统查阅病例信息,将 MICM 结果进行

整合,给 出 MICM 的 整 合 诊 断,在 实 践 工 作 中 将
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WHO分型方案加以熟练应用。强调学员夯实形态

学分型等要点知识,牢固形态学基础,并了解疾病诊

断所需要的基本实验室检查手段。定期开展病例

讨论[8]。
3 采用理论和实践相结合的教学方法

3.1 多媒体授课 根据学员的学习进度,按照教学

大纲,安排不同专业的教师进行大课授课,应用PPT
进行讲解。在课件准备上,注重基础知识、实践应用

和研究进展等方面内容的合理安排。课后对授课内

容进行考核,巩固学员的学习效果。利用多媒体形式

教学,教学内容可安排得更加系统和详细,对基本理

论的讲解更容易取得效果。授课后,采用问题导向学

习法,启发学员在问题的引导下,通过自主学习,将没

有掌握的内容吸收、消化[9]。
3.2 实践教学 临床细胞学检验的教学是一项实践

性教学,需要在一定的理论指导下通过大量的实践才

可以正确应用。通过多人共览显微镜,在进行临床标

本的细胞学诊断时,进行实践教学。在显微镜下,强
化学员们镜下辨识细胞的要点,通过病例导向学习法

进行病例讲解,并结合问题导向学习法,加深学员对

疾病诊断标准的理解和掌握,通过批改学员骨髓分析

报告,了解学员学习掌握的程度、督促其学习相关知

识。经过6-12个月的学习,学员们基本能掌握血细

胞和肿瘤细胞的辨识要点、常见血液病和肿瘤的细胞

学诊断。学习基础较好的学员,还能参与疑难病例的

讨论,能独立完成相关的临床实践工作[10]。
4 逐渐清晰教学目标

细胞学在检验专业中纵深发展,是根据医院临床

需要、结合国内外学科的进展及细胞学在检验学科的

定位逐渐发展起来的,进修学员的教学体系也是在医

院的实际教学工作中逐渐形成的。在长期带教细胞

学进修学员的过程中,发现学员们学习过程中存在的

问题比较集中地体现在以下几个方面:(1)
 

辨识细胞

过于片面,不能从细胞的各个层面综合观察和描述细

胞及其变化,该问题在不典型细胞和特殊类型细胞辨

识上尤为突出;(2)对血液系统疾病的诊断体系了解

不够全面,影响细胞学诊断结论的判断;(3)知识体系

不够健全,不能从病理、生理的角度分析患者的临床

表现、镜下所见细胞发生变化的原因,不能够整合

MICM信息对细胞的来源和疾病做出更全面地分析。
因此,本院在实际教学工作中逐渐形成了“掌握细胞

学工作基本流程、学会辨识和分析细胞基本方法、建
立健全血液系统疾病的诊断体系及培养临床细胞学

思维能力”的初级教学目标,利用一定的教学方法,让
学员们比较完整地学习细胞学诊断相关知识和实践

经验,获得了较好的教学效果。
在细胞学学习过程中,尤其强调不能仅为了识别

细胞而去观看细胞,需要培养临床思维能力。在带教

学员细胞辨识、血液系统疾病的细胞学诊断方法的学

习过程中,着重培养学员应用全面、动态、比较的观点

去学习和实践,将变化多端的细胞辨识清楚,通过基

础知识,解释细胞形态变化的病理、生理机制,诠释疾

病发生和发展的过程。(1)应用全面的观点观察细

胞,是指观察细胞结构的每一个组成部分的特点,有
时还要结合化学染色、细胞免疫标记等进行细胞系列

和细胞分化阶段的判定。对于病例诊断,需要整合细

胞形态学的变化、结合细胞的免疫学、细胞遗传学和

分子生物学检查结果,还要结合患者临床表现和其他

实验室检查结果,从而得出一个相对科学的、能够解

释临床病情的细胞学诊断结果。任何断章取义、片面

的分析都可能是不正确的。(2)强调动态的观点。细

胞和疾病是变化的,建立动态的思维模式,有助于辨

识一些过渡阶段、不典型、甚至早期的病变。(3)善于

运用比较的观点在临床思维能力的培养过程中则更

加重要。对容易混淆、难以鉴别的细胞和疾病,在细

胞和疾病的本质上及其他各个层面上与相似的细胞

或疾病进行严格的鉴别诊断,可以去伪存真,获得相

对真实的结论。在细胞学进修教学过程中,着重培养

学员临床思维和推理能力,有利于提高学员独立观察

细胞、分析疑难病例的能力,从而成为优秀的细胞学

诊断工作者[7,11]。
5 建立以能力为导向的教学考核体系

  多媒体授课之后,教师就讲课的主要内容进行考

核,考察学员对授课内容的掌握程度。授课时,通过

提问了解学员对病例的形态学观察情况和诊断标准

的掌握程度。进修结业时,通过理论考试和实践考

试,对学员学习成果进行考核。通过理论考试,考察

学员们对知识体系掌握的严谨性和规范性。实践考

试考核学员在临床实践中骨髓常规细胞分类的计数、
骨髓报告的书写和骨髓分析能力,考察在实际工作中

对理论知识的应用能力。结业阶段,组织学员进行进

修汇报,启发学员将自己在进修阶段的学习体会和有

讨论价值的病例或知识点加以归纳、总结,进行汇报,
提升学员的深层思考和总结能力,提高语言表达能

力,更好地展示学员的风采,促进教和学的互动。通

过这样一系列的进修考核机制,学员们的学习热情得

到提升,学习目标更加明确、学习效果更加明显[12]。
6 小  结

  近年来,本院细胞分子遗传科通过搭建较完善的

教学体系、形成特定的教学模式,运用一定的教学方

法,制订一定的教学考核评价体系,在进修教学工作

上取得了一定成果,学员们通过6~12个月的细胞分

子遗传专业进修,基本获得了在本专业上较为全面的

知识体系和独立工作的实践操作能力。本院培养的

多名学员在国内举办的形态学和细胞临床思维大赛

中获奖,他们回到各自工作岗位后,也都成为单位的

业务骨干。希望通过不断地提高进修教学水平,为省

内外医疗机构培养更多、更优秀的细胞学检验工作

者,同时希望为医学检验在临床医学中如何开展进修

学员继续教育提供可做参考的模板。
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高职护生对于在医养结合养老机构中认识实习需求及对
老年人的态度与知识调查

冉雪曼,沈 军,刘文清,张馨予

成都京东方医院护理部,四川成都
 

610000

  摘 要:目的 了解高职护生对于在医养结合养老机构中认识实习的需求,从事老年人护理工作意向,以

及对老年人的态度与知识。方法 通过查阅国内外文献和专家咨询,自行设计调查问卷,对393名高职护生进

行调查,内容包括一般资料、从事老年护理意愿、对在医养结合养老机构认识实习需求、对老年人态度量表

(KAOP)和老化知识测试量表(FAQ1)得分情况,采用SPSS19.0统计软件进行数据处理及统计分析。结果 
高职护生对于在医养结合养老机构中认识实习需求调查结果显示,37.66%护生认为认识实习频次每周1次,
每次1~2

 

h,每组3~5人为宜;其中57.25%护生愿意从事老年护理工作,对其就业影 响 最 大 的 是 父 母

(68.19%);高职护生KAOP得分为(114.60±10.61)分,FAQ1得分为(11.18±2.34)分。结论 在医养结合

养老机构中认识实习时,合理的安排是基础,过程中尽量提供更多的操作、交流机会,且融入机构特色会让护生

对老年事业有更深的了解,在学校教育中应为护生对老年人及老化过程提供正确、积极的认识和引导。
关键词:医养结合养老机构; 认识实习; 高职护生; 态度; 老化知识
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  医养结合养老机构是指由具有专业医疗、护理资

质的医疗养老结合机构,可为老年人提供医疗照护服

务和日常生活照料,满足多种养老需求并给予医疗护

理保障,形成一个既不同于医院又不同于养老机构,
但兼顾两者优势的统一新功能体系[1]。习近平总书

记在中国共产党第十九次全国代表大会报告中指出

要实施健康中国战略。积极应对人口老龄化,构建养

老、孝老、敬老政策体系和社会环境,推进医养结合,
加快老龄事业和产业发展,符合健康中国战略理念。
认识实习,又称认知实习,即实习三环节中认识实习、

跟岗实习、顶岗实习之一,是对书本知识的巩固加深,
也是集中实践教学环节的基础[2]。目前,高职护生的

护理教育临床实习主要集中在最后一学年,而现有高

职院校的护理基本技术课程几乎均在实训室完成,教
学见习时间较少[3]。加之近年来高职院校扩大招生,
医院或机构不便安排实习,教学实践开展难度增大,
造成护生理论与实践的脱节。目前,校外实践教学平

台一般以医院、社区等为依托,社会养老机构一般是

作为课外活动及志愿活动的场所。且医院、社区等作

为实践基地已比较成熟,而医养结合型养老机构作为
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