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·卫生管理·

基于职业生涯发展视角的基层军医任职教育培养模式改革初探
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　　师以下部队卫生机构是我军卫生保健的主要场所，基层军

医履行着疾病诊治、卫勤保障、卫生防疫、心理咨询和健康教育

等多种职能，其能力素质高低与基层部队卫生服务水平高低息

息相关。目前，由于种种原因，导致基层军医业务水平低，工作

和学习积极性不高，“混日子”现象严重。为改变这一现状，本

研究试图从职业生涯发展视角构建基层军医任职教育培养模

式，提供军医职业发展路径指导，开展针对性任职教育培训，激

发基层军医进取心，提升基层卫生机构服务水平。

１　职业生涯发展的基本内涵

国内外研究职业生涯相关理论的学者很多，不少有影响力

的学者均形成了各自理论体系［１］，其中较为经典有萨帕的“职

业生涯五阶段理论”、格林豪斯的“职业生涯发展理论”和薛恩

的“职业锚理论”［２］。目前，学术界普遍认为职业生涯是指一

个人一生所经历的与工作相关的所有活动的总和。职业生涯

发展是个人职业成长和发展的全过程，体现出个体是否实现不

同阶段职业生涯目标［３］。

纵观军队卫生事业发展历程，笔者认真分析军医职业的特

殊性，认为军医职业生涯是指军医在军队从事医疗卫生事业工

作期间的全部经历，是换岗变职、职务晋升的学习和工作的连

续过程。军医职业生涯发展是指军医为实现职业生涯发展目

标而进行的一系列知识、能力和技术的发展性活动，是一个持

续不断的探索过程，也是一个能力渐进递增和职业满意度提升

的过程。

２　军医职业生涯发展现状

军人是一个特殊的职业群体，军医属于专业技术干部范

畴，实行干部职务、专业技术等级和军衔制度。专业技术等级

分为技术１至９级，专业技术职称分为见习、初职、中职、副高

职和正高职５个层次，军衔分为从少尉至上将的３等１０级

制［４］。国外职业生涯发展教育开始于上个世纪初，外军对军官

的职业生涯发展十分重视，最具代表性的是美军，在军官职业

生涯管理方面有着明确规定，建立了军官职业生涯规划网和军

官职业能力评估网，采取多种措施拓展军官职业生涯路径和强

化军官职业能力［５］。

与外军相比，国内军官的职业生涯管理相对滞后，职业生

涯发展教育机构不够完善。据调查了解，军队院校尚未正式开

设职业发展和就业指导课程，军队医学院校也是如此，医学生

职业生涯规划教育薄弱。因此，目前绝大部分军医尤其是基层

部队军医职业生涯发展知识缺失，没有制订职业生涯管理计

划，个人职业生涯发展目标不明确，职业发展热情不高，职业生

涯发展的路径选择不确定，对自身职业素质及职业环境未进行

过系统评估，这样极不利于激发军医工作兴趣、挖掘其工作潜

能和提高工作质量。

３　军医任职教育培养模式改革依据

３．１　适应现代卫勤保障需求　按照《全面建设现代后勤纲要》

要求，我军积极进行以一体化卫勤为发展目标的现代卫勤保障

模式改革。未来卫勤保障任务的多样和保障模式的改革，对军

医能力素质提出了更高要求，因此，必须改革军医任职教育培

养模式。

３．２　适应军队编制体制调整　为加快中国特色军事变革进

程，军队编制和规模不断调整，卫生机构和卫生干部连续精减，

基层部队医疗机构军医的职能不断拓展，这一变化要求军医要

提升岗位胜任力，成为“一专多能”的全科医生，要实现这一目

标，必须改革军医任职教育模式。

３．３　落实军队相关政策法规　《军队院校教育改革和发展规

划纲要（２０１１～２０２０年）》指出，要改革专业技术干部任职教育

制度，生长干部和现职干部的本级任职培训率达到１００％。
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《现役军官法》明确规定：军事、政治、后勤、装备干部每晋升一

级指挥职务，应当经过相应的院校或者其他训练机构培训。专

业技术干部每晋升一级专业技术职务，应当经过与其所从事专

业相应的院校培训。要保证政策法规落在实处，必须改革军医

任职教育模式。

３．４　改变基层部队军医现状　调查显示，目前基层军医普遍

缺编，全军２４％的师旅医院、３６％的旅团卫生队、２７％的营卫

生所缺编，技术骨干难以保留，卫生干部流失严重。这主要是

由于基层生活条件艰苦，工作环境较差，医疗技术和水平提高

途径有限，晋升发展空间受限，职业发展路径不畅，导致基层军

医情绪低迷，工作热情不高。要想改变这一现状，必须要改革

军医任职教育模式。

４　基于职业生涯发展的军医任职教育培养模式构想

４．１　总体思路　着眼新军事变革需要，分析师以下部队卫生

机构医疗保障任务，调查了解基层部队军医现状情况，运用职

业生涯发展理论，设计基层军医的多重职业发展通道，构建适

应军队卫生事业发展和军医个人发展需要的师以下部队军医

任职教育培养模式，规范基层军医任职教育培训体系。

４．２　职业发展通路设计　根据部队医疗卫生工作需求，设计

军医多重职业发展通道，重点提出四条职业发展道路即全科医

疗系列通路、专科医疗系列通路、医疗科研系列通路和医疗管

理系列通路，提供规范化培训，帮助基层部队军医成长成才，使

其能在医疗业务、医学科研和行政管理等方面根据自己的兴趣

和特长选择性发展，有效调动基层军医的工作学习积极性，激

发其献身军队卫生事业的热情。

４．３　培养目标　以提高任职能力为主题，以职业发展促进为

主线，培养适应中国特色军事变革和军队卫生事业发展需要，

具备较强的卫生保健服务、医疗服务、沟通协调、学习研究、分

析解决问题等多种能力，发展潜力大的各层次基层部队卫生专

业人才。

４．４　课程体系　根据设计的四条军医职业发展通路，按照军

医生长过程和级别分为任命前、初级、中级和高级４个阶段，分

别构建各自的课程体系，注意既要避免初、中、高不同层级教学

内容的重复交叉，又要避免缺项漏档。任命前任职教育学习岗

位任职相关知识与技能为主；初级任职教育以强化岗位任职能

力的基础知识、基本理论和基本技能学习为主，侧重对专业能

力的培养；中级任职教育以突出专业能力的拓展，强化医学前

沿知识学习为主；高级任职教育注重创新能力、决策能力和管

理能力的训练，突出新技术学习为主［６７］。课程以模块化思路

设计，按照部队军医岗位职责要求化分模块，设置满足不同通

路岗位任职需要和发展需要的医学知识和技能［８］。分为“理论

基础学习课程”、“专业技能（能力）训练课程”、“病（案）例处置

课程”３种类型课程，医疗业务通路突出平战时救治技术、卫生

防病防护技术、卫生装备使用和心理服务能力的培训。医疗管

理通路突出卫勤组织指挥能力、基本医疗救治技术、信息与网

络技术和医疗法规制度的培训。医疗科研通路突出医疗科研

技术和方法的培训。

４．５　培训模式　军医任职教育强调“以突出自主学习为主体”

的多元互动式教学方法，以实践教学为主，课堂教学尽量采用

案例教学、小组讨论式、研讨式等方法。针对不同层次不同类

别的军医，实施的训练模式有所区别，初级任职教育采取“理论

基础精讲＋实践技能模拟训练”的模式，中级任职教育采取“理

论知识自学＋专业技能模拟训练＋救治水平临床实践”的模

式，高级任职教育采取“前沿知识交流式学习＋课题嵌入式研

究＋专业技能导师制指导＋实战化救治训练”模式
［９］。

４．６　培训师资　外军院校十分注重教员的选拔工作，积极采

取各种途径和方法选拔优秀的教员负责军官任职教育［１０］。借

鉴外军经验，实行军医任职教育教员的资格制度，把好选拔关，

同时针对不同层级军医任职教育教学任务，建立起由跨专业、

跨院系、跨单位教员组成的专门任职教育教学团队，使教员个

体优势和集体优势最大化，提高不同层级军医任职教育的培训

效果。

第十六次全军院校会议以来，军队院校教育转型深入发

展，总部和军医大学充分认识到，高效优质的任职教育是提高

基层部队军医能力素质的重要途径。军医大学是军医任职教

育的“主阵地”，基层军医是军医大学任职教育的主体，是改革

研究的重点，因此，要把握好医学任职教育发展方向，尽早建立

军医职业生涯管理部门，提供军医职业发展通路，规范入学途

径和选拔标准，建立任职教育资源共享共用机制，为基于职业

发展视角的基层军医任职教育培养模式的全面实施奠定基础，

实现军医任职教育的规范化和标准化，促进军医大学任职教育

更好更快发展。
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