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也摘要页 目的 探讨广州市基层医疗卫生机构医生中医药服务能力情况袁通过医生的自我评价调查其中医药服务能力现状并分

析存在的问题袁为广州市基层中医药人才培养尧服务能力提升提供参考依据遥 方法 对广州市 22 家基层医疗卫生机构进行问卷调

查袁在所选机构中随机选取 550名基层医生发放调查问卷袁回收有效问卷 500 份袁回收率 90.9%袁通过调查问卷分析基层医疗卫生机

构医生渊下称野基层医生冶冤中医药服务能力现状遥 结果 问卷调查结果显示袁以中医药专业为主的基层医生占比仅有 19.4%袁且超过

64.4%的基层医生缺乏二甲尧三甲医院的工作经历遥自我评价的调查结果显示袁仅有 25.8%基层医认为对中医药相关知识及服务能力

掌握较好袁约有 56.3%基层医生认为掌握一般袁17.9%基层医生认为掌握较差遥 掌握程度较高的能力分别为刮痧类技术尧拔罐类技术

及中医药健康教育能力袁而针刺类技术尧骨伤类技术尧中医微创类技术等需要较高技巧和临床经验的技术则掌握程度较差遥 结论 在

广州市基层医疗卫生机构中袁较好掌握中医药各种技术的医生数量偏少袁基层医生在上级医院工作的临床经验缺乏袁内部培养机制

不完善遥 基层医生中医药基础知识和技能整体掌握不足袁尤其是需要丰富临床经验的适宜技术掌握程度较差遥 中医药服务能力一

般袁非中医专业基层医生使用中医药各类技术受限遥 应进一步加强基层医生中医药队伍培养力度袁提高基层医生的中医药基础知

识尧诊疗能力和适宜技术掌握程度袁以提高基层医疗卫生机构的中医药服务能力和质量遥
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也粤遭泽贼则葬糟贼页 Objective To discuss the service competence of physicians at primary healthcare institutions in Guangzhou, to
conduct a self-assessment survey of the current condition and to analyze the existing problems, so as to provide a reference for
TCM talent training and to improve TCM service competence at primary healthcare institutions in Guangzhou. Methods A
questionnaire survey was conducted among 500 physicians randomly selected from 22 primary healthcare institutions in Guangzhou.
The current situation of TCM service competence of physicians in primary healthcare institutions. Results The questionnaire
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suggested that the physicians in primary healthcare institutions specialized in TCM accounted for only 19.4%, and more than 64.4%
lacked working experience in secondary and tertiary hospitals. The self-evaluation showed that only 25.8% believed that they had a
good command of TCM related knowledge and service ability, about 56.3% thought that they acquired the average level, and 17.9%
knew little about TCM. The physicians of primary healthcare institutions in Guangzhou had good competence in scraping and
cupping and health education about TCM. The survey revealed that physicians were less proficient in techniques that require high
mastery of skills and clinical experiences such as acupuncture, bone injury, and minimally-invasive techniques. Conclusion In
Guangzhou primary healthcare institutions, the doctors with a good grasp of various TCM techniques are relatively few, and they
have less clinical experience in secondary and tertiary hospitals, and the hospital training mechanism is not complete. Basic
knowledge and skills of Chinese medicine are not well mastered by the physicians, especially the acupuncture and bone injury that
requires rich clinical experience. The service ability is generally lacking, and the use of TCM technologies by doctors of primary
healthcare institutions is limited. More efforts should be taken to cultivate TCM majored talents, and the basic knowledge, diagnosis
and treatment ability and appropriate technology of physicians in primary healthcare institutions can be improved, so as to improve
the TCM service ability and quality of primary healthcare institutions.

也运藻赠憎燥则凿泽页 primary healthcare; healthcare institutions; Chinese medicine; service competence; self-assessment

随着经济水平的不断发展袁人们对自身健康状

况的关注不再简单停留在治疗疾病方面袁而是转移

到预防慢性疾病以及日常健康保养上遥 中医药具有

安全尧毒副作用小尧经济实惠等优点袁深受大众的

支持和认可袁尤其在慢病防治尧健康促进尧日常理疗

等方面[1-2]遥 国家大力支持中医药发展袁出台一系列

政策要求基层医疗卫生服务机构应具备中医药服务

的能力[3]袁也对基层中医药服务能力提升提出了新

的要求遥本研究旨在探索广州市基层医疗卫生机构

医生的中医药服务能力现状袁通过对基层医生进

行中医药服务能力自我评价调查袁分析发展中存在

的问题和原因袁为提高广州市中医药服务能力提供

参考遥
1 对象与方法

1.1 研究对象

调查 2019要2020 年广州市区 22 家基层医疗卫

生机构渊其中广州市荔湾区调查龙津街社区卫生服

务中心 5 家袁广州市白云区调查三元里街社区卫生

服务中心 8 家袁广州市黄埔区调查南岗街社区卫生

服务中心 6家袁广州市天河区调查棠下社区卫生服务

中心 3 家冤袁在所选机构中随机选取 550 名基层医生

发放野广州市基层医生中医药服务能力调查问卷冶遥
1.2 方法

了解国家和地区各卫生部门发布的有关基层医

生中医服务的政策尧法规文件袁以及中国知网等数据

库的学术期刊资料袁为本研究提供扎实的理论支撑遥
设计 野广州市基层医生中医药服务能力调查问卷冶袁
培训问卷调查员袁选派到不同基层医疗卫生机构指

导基层医生填写调查问卷[4]遥 发放问卷 550 份袁回收

有效问卷 500 份袁回收率 90.9%袁将回收的有效调

查问卷进行归类整理袁录入 Epidata 3.1 及 Excel 软
件进行数据分析与统计[5]遥
2 结果

2.1 基层医生的基本情况

参与调查的广州市基层医疗卫生机构医生共

500人袁其中男性 246人渊49.2%冤袁女性 254 人渊50.8%冤袁
男女比例较为均衡遥从调查结果分析袁当前基层医疗

卫生机构中医药人才队伍建设现状不理想袁基层医

生的年龄层以 40耀50 岁为主袁占比为 36%袁20耀30 岁

医生占比仅为 18%袁年轻医生储备不足袁人才队伍

结构待优化曰受教育程度以大专为主袁占比为 41%袁
其所学专业则有 45.2%为临床专业曰基层医生的执

业资质分布上袁执业医师占比为 55.8%袁其中初级职

称占比最高袁达到 46%曰而从业务类型区分袁以西医

药为主的基层医生占比最高袁为 43%袁其次是中西

医并用袁占比为 37.6%袁以中医药专业为主的基层医

生占比仅有 19.4%袁比重偏低曰从工作的角度看袁基
层医护人员的工作年限大多为 5耀10年袁占比为 52.4%袁
且超过 64.4%的基层医生无二甲尧三甲医院的工作

经历袁上述各种数据表明在广州市基层医疗卫生机
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构中袁以中医药为主的医生数量较少袁内部培养机制

待完善遥 详见表 1遥

2.2 中医药相关知识及服务能力掌握情况自我评

价结果

在中医药知识掌握方面袁中医药基础尧四诊辨

识能力尧专科常见病处理能力尧疑难危重症辨识能

力尧中成药和中药饮片熟悉能力尧预防保健掌握能

力尧中医药健康教育能力野一般冶的比例最多曰其次

为掌握野较好冶曰掌握野不好冶的比例最少遥 而针刺类尧

灸类尧刮痧类尧拔罐类尧中医微创类尧推拿类尧敷熨熏

浴类尧骨伤类尧肛肠类及其他类等中医药适宜技术

中袁同样是掌握程度为野一般冶的频数最多袁掌握野较
好冶的频数其次袁掌握野不好冶的频次最少遥

在中医药技术掌握方面袁基层医生认为掌握程

度最高的服务能力分别是中医药健康教育尧刮痧类

技术和拔罐类技术曰而认为掌握程度最不好的则是

针刺类技术尧中医微创类技术和骨伤类技术遥 详见

表 2遥

3 讨论

随着人民对健康生活的追求日益提高袁中医药

在慢病防治尧病后康复尧日常理疗等方面越来越深

受大众的热爱[6]袁中医药对基层居民的健康影响也

非常显著[7]遥 推拿尧火罐尧刮痧等预防保健项目是基

层医疗卫生机构提供中医药服务的主要项目袁在治

疗疾病的同时袁还可达到养生保健的目的[8]遥通过对

基层医生的中医药服务能力自我评价的调查研究

可知袁基层医疗机构中医药人才内部培养机制不够

完善袁临床经验较为缺乏袁服务能力整体偏弱袁中医

表 1 被调查的基层医生基本情况

维度

性别

年龄

学历

专业

执业资质

业务性质

职称

工作年限

二甲尧三甲医院工作经历

项目

男

女

20~30 岁

30~40 岁

40~50 岁

50 岁以上

硕士及以上

大学本科

大专

中专

中医

临床医学

中西医结合

预防医学

其他

执业医师

执业助理医师

注册乡村医师

其他

中医药治疗

西医药治疗

中西医治疗

高级

中级

初级

无

1耀2 年

2耀4 年

5耀10 年

10 年以上

有

无

样本量渊占比冤
246渊49.2%冤
254渊50.8%冤
90渊18.0%冤
160渊32.0%冤
180渊36.0%冤
70渊14.0%冤
60渊12.0%冤
180渊36.0%冤
205渊41.0%冤
55渊11.0%冤
146渊29.2%冤
226渊45.2%冤
80渊16.0%冤
34渊6.8%冤
14渊2.8%冤

279渊55.8%冤
88渊17.6%冤
66渊13.2%冤
67渊13.4%冤
97渊19.4%冤
215渊43.0%冤
188渊37.6%冤
75渊15.0%冤
170渊34.0%冤
230渊46.0%冤
25渊5.0%冤
76渊15.2%冤
98渊19.6%冤
262渊52.4%冤
64渊12.8%冤
178渊35.6%冤
322渊64.4%冤

表 2 基层医疗卫生机构医生中医药服务能力

自我评价[n渊%冤]
项目掌握情况

中医药基础

四诊辨识

专科常见病处理

疑难危重症辨识

中成药和中药

预防保健

中医药健康教育

中医药服务

针刺类技术

灸类技术

刮痧类技术

拔罐类技术

中医微创类技术

推拿类技术

敷熨熏浴类技术

骨伤类技术

肛肠类技术

其他类技术

比例平均值

较好

125渊25%冤
180渊32%冤
85渊17%冤
100渊20%冤
135渊27%冤
110渊22%冤
170渊34%冤
115渊23%冤
102渊20.4%冤
123渊24.6%冤
206渊41.2%冤
200渊40%冤
73渊14.6%冤
140渊28%冤
150渊30%冤
87渊17.4%冤
105渊21%冤
132渊26.4%冤

25.8%

一般

300渊62%冤
275渊55%冤
340渊68%冤
350渊70%冤
330渊66%冤
355渊71%冤
285渊57%冤
290渊58%冤
236渊47.2%冤
269渊53.8%冤
183渊36.6%冤
210渊42%冤
257渊51.4%冤
278渊55.6%冤
280渊56%冤
243渊48.6%冤
305渊61%冤
270渊54%冤
56.3%

不好

65渊13%冤
65渊13%冤
75渊15%冤
50渊10%冤
35渊7%冤
35渊7%冤
45渊9%冤
95渊19%冤

162渊32.4%冤
108渊21.6%冤
111渊22.2%冤
90渊18%冤
170渊34%冤
82渊16.4%冤
70渊14%冤
170渊34%冤
90渊18%冤
98渊19.6%冤

17.9%
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药适宜技术的掌握水平有待提升袁以上几方面均限

制了广州市基层中医药服务能力的进一步提升遥
近年来袁国家积极鼓励和支持基层中医药服务

发展袁为中医药服务基层带来了发展机遇袁但同时

仍看到广州市基层医疗卫生机构中医药服务工作

中存在人才队伍建设不足尧培养能力不强等问题遥
对基层医疗卫生机构中医生调查结果显示袁基层医

生中大专文化程度占比较多袁本科以上学历比例明

显较低袁专业技术职称主要停留在初级层面上袁高级

职称人员缺乏袁仅有超半数基层医生具有执业医师

资质袁提示基层医生人才队伍建设现状不理想袁在
学历水平尧职称结构等方面仍存在提升空间遥此外袁
结果显示 20耀30 岁的年轻医生较少袁且大部分基层

医生缺乏在二甲尧三甲医院的工作经验袁提示基层

医疗卫生机构中年轻医生储备不足袁有丰富工作经

验的医生较少袁尤其缺少中医药专业的医生袁基层

医疗机构的人才队伍建设没有形成梯队完整尧内部

培养机制完善的人才队伍体系遥学历层次和人才结

构缺陷容易弱化基层医疗卫生机构中医药服务能

力遥基层卫生人力资源是基层卫生事业发展的决定

性资源[9]遥因此袁要想提高基层医疗卫生机构的服务

能力袁必须加强基层医生人才队伍建设遥
研究显示袁基层医生的中医药知识和中医药技

巧的掌握是影响其服务能力和服务质量的重要因

素[10]遥 研究显示袁对中医药基础知识的不熟练容易

使医生在诊断疑难杂症时忽略异常体征袁难以把握

用药剂量及用药类型袁容易导致患者的治疗效果不

理想[11]遥 当前基层医疗卫生机构医生的中医药服务

能力自我评价的结果显示袁超过半数基层医生自我

评价各项中医药服务能力的整体掌握情况一般曰在
中医药知识各分项中袁仅有 1/4 的医生认为自身中

医药基础知识掌握良好袁大部分医生认为中医药基

础知识掌握不够袁这与表 1 调查结果相吻合袁与基

层医生的学历及相对应的执业资质有关遥大部分基

层医生具备基础的日常救治尧疾病预防和基本的中

医药服务能力袁但水平仍需提高曰专科常见病的处理

能力掌握程度较差遥中医药在野治未病冶方面饰演着

重要的角色袁对基层居民疾病预防具有重要作用[12]遥

基层医生在中医药健康教育能力方面自我评价较

好袁提示基层医生重视中医药在疾病预防的作用以

及能充分发挥基层医生健康教育的职能遥在往后的

工作中袁基层医生可以继续通过辨证论治的治疗思

想袁辅以中成药及中药饮片袁为基层居民提供健康

教育的同时袁提供疾病预防的中医策略遥
而在中医药技巧掌握方面袁掌握程度较高的分

别为刮痧类技术尧拔罐类技术袁这与实际情况契合袁
大部分基层医疗卫生机构的中医药服务也包含上

述两项技术[13]遥 考虑原因与这两项技术的学习难度

不大袁大部分基层医生均可通过短暂培训掌握并应

用于临床曰针刺尧骨伤类技术均是重要的中医药外

治法袁熟练掌握这些技术可以更好的解决常见疾

病袁满足患者的诊疗需求袁提高专科常见病的处理

能力[14]遥 然而本研究结果显示针刺类技术尧骨伤类

技术尧中医微创类技术等掌握程度明显较差袁仍然

有较大的提升空间袁这几项技术不仅需要丰富的中

医药理论知识袁还需要有多次练习尧熟练的临床实

践经验与较高的技巧方可较好地掌握 [15]曰此外袁原
因也与基层医生培养现状相关袁基层医生缺乏二甲尧
三甲医院的临床经验和高职称医师的野传帮带冶袁导
致基层医生对难度较高的中医药技术掌握不透遥

综上所述袁基层医生中医药基础知识及中医适

宜技术仍需进一步加强袁增强对中医药技巧的学

习袁尤其是技术含量高尧针对专科治疗等技术的学

习袁有助于提升基层中医药服务质量遥
4 结语

综合调查结果袁本研究提出以下建议院渊1冤注重

基层中医药人才队伍建设袁扩展与中医类院校和大

型中医院的合作袁鼓励在岗医生到高校和上级医院

进行野回炉再造冶袁提升整体学历水平遥逐步提高基层

中医类执业医师占执业医师的比例袁拓宽初级职称

人员晋升途径和机会遥渊2冤为中医药人才培养提供实

操和实践基地袁基层医疗卫生机构应该建立持续尧常
态化的培训课程或机制袁积极为在岗医生提供中医

药知识和技能的培训遥 加大对高层次中医药医疗人

才进驻基层医疗卫生机构的力度袁发挥中医药传承

野传帮带冶作用袁提高基层中医药人才的临床思维能
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力和诊疗技术遥 渊3冤政府应进一步改善当前基层中

医药服务基础条件尧人员配置等制约基层中医药服

务发展的限制因素遥 对社区中医类从业人员实际工

作情况尧中医药服务开展情况尧社区居民的满意度等

开展调研袁畅通政府-基层医疗卫生机构-群众的反

馈路径袁促进中医药服务在基层的良性发展遥 渊4冤
加强对居民的中医药知识的宣传力度袁充分利用微

信等传播媒介为社区居民进行中医诊疗袁提供中医

日常保健方法袁邀请省内中医专家为基层社区居民

提供中医药服务袁以提高居民的中医药治疗效果遥
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