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北京大学医学部基地情况介绍 

北京市 

培训基地29+3家 

（专业基地324个） 

协同培训 

医院22家 

医学部 

培训基地11+1家 

（专业基地131个） 

协同培训 

医院8家 



国家住院医师规范化培训基地（临床医学） 

内科 外科 
妇产
科 

儿内
科 

儿外科 神内科 眼科 
耳鼻
喉科 

皮肤科 
精神
科 

北大医院 

人民医院 

北医三院 

北大六院 

积水潭医院 

北京医院 

中日医院 

世纪坛医院 

首都儿研所 

回龙观医院 



国家住院医师规范化培训基地（临床医学） 

放射诊
断 

超声诊
断 

核医学 急诊科 麻醉科 
医学检

验 
康复科 病理科 

全科医
学 

北大医院 

人民医院 

北医三院 

积水潭医院 

北京医院 

中日医院 

世纪坛医院 



国家住院医师规范化培训基地（口腔医学） 

口腔全科 口腔内科 
口腔颌面

外科 
口腔正畸 口腔修复 

口腔颌面
影像 

口腔病理 

北大医院 

人民医院 

北医三院 

口腔医院 

北京医院 

中日医院 

世纪坛医院 



协同基地及试点基地 

内科 外科 
口腔
全科 

医学
检验 

全科
医学 

肿瘤放
疗 

肿瘤内
科 

肿瘤外
科 

中西医结
合 

北大医院 

肿瘤医院 
* 

 

* 

 

首钢医院 

航天中心医院 

民航总医院 

306医院 
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北医附属、教学医院每年培训“住培”医师900人左右，约占北京总培
训人数的三分之一 
 

0

50

100

150

200

250

2013 2014 2015 2016

住院医师规范化培训规模 



住院医师规范化培训规模 

目前北京大学医学部在培住院医师3847人， 
其中参加住培阶段培养的2408人，参加二阶段
培养的1439人。 

一阶段第1年 

一阶段第2年 

一阶段第3年 

二阶段第1年 

二阶段第2年 

555 

852 

1003 

683 

756 

在培人员情况 
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基地名 
2013 2014 2015 2016年 

单位人 社会人 总数 单位人 社会人 总数 单位人 社会人 总数 单位人 社会人 总数 

北京大学第一医院 107 1 108 127 0 127 107 1 108 89 0 89 

北京大学人民医院 117 0 117 143 0 143 117 0 117 98 0 98 

北京大学第三医院 139 8 147 176 24 200 139 8 147 117 5 122 

北京大学口腔医院 44 0 44 42 6 48 48 4 52 48 2 50 

北京肿瘤医院 0 0 0 0 0 0 6 0 6 6 0 6 

北京大学第六医院 11 2 13 15 1 16 11 2 13 9 3 12 

北京大学首钢医院 10 0 10 11 0 11 10 0 10 6 0 6 

北京积水潭医院 63 1 64 77 2 79 63 1 64 39 1 40 

北京医院 114 0 114 130 0 130 114 0 114 84 0 84 

中日友好医院 135 2 137 174 0 174 135 2 137 112 4 116 

首都儿科研究所 43 1 44 55 0 55 43 1 44 30 1 31 

北京世纪坛医院 53 0 53 45 8 53 53 0 53 48 10 58 

北京回龙观医院 7 3 10 8 2 10 7 3 10 10 10 20 

中国民航总医院 9 1 10 13 0 13 9 1 10 8 1 9 

航天中心医院 3 0 3 20 4 24 3 0 3 6 3 9 

总数 855 19 874 1036 47 1083 865 21 886 710 40 750 

住院医师规范化培训规模 



2015 2277 2575 2408 

1054 
1185 

1207 1439 
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住院医师规范化培训规模 
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紧缺专业住院医师培训招生情况 

  2013 2014 2015 2016 

儿科 54 67 55 41 

精神科 23 26 17 32 

全科 17 39 11 13 

专业 2015年招生数 2016年招生数 

全科医学 11 11 

儿科* 9 13 

精神科 11 12 

妇产科 14 15 

合计 45/278 51/295 

紧缺专业研究生招生情况 

住院医师规范化培训规模 



1.肿瘤学纳入住院医师规范化培训体系  

 

2.申请儿科联合基地 

 

3.二阶段增设全科、口腔病理专业，完善毕业后医学教育体系 

 

住院医师规范化培训规模 
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    由于儿科医生属于紧缺人才，无论是机构数量还是人才数量，都远远无
法满足当前的需求。北京大学人民医院和第三医院儿科虽不能满足北京市基
地标准，但各具特色。在北京市卫计委科教处的大力支持下，北京大学医学
部发挥整体规划的优势，创新联合培养培训模式，取得了很好的效果。 
 

发挥整体规划优势，创新联合培养培训模式 

  
新生
儿 

消化 呼吸 
心血
管 

血液 感染 泌尿 神经 重症 
门急
诊 

保健 辅助 
内分
泌 

风湿 
免疫 

轮转时间
（月） 

3 3 3 3 3 3 3 3 3 3 1-2 1-2 
3

（选） 
3

（选） 

北大医院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 本院 

人民医院 本院 外送 外送 外送 本院 外送 外送 外送 外送 本院 本院 本院 外送 外送 

北医三院 本院 本院 本院 外送 外送 本院 外送 外送 本院 本院 本院 本院 本院 - 
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发挥整体规划优势，创新联合培养培训模式 

 

    随着疾病谱的改变，肿瘤发病率日益增高，肿瘤学医疗人员的需求也

越来越多，两家专科医院培训量远远满足不了需求。目前医学部多家综合

医院在肿瘤及放射肿瘤方面均有较强实力，病例病种数也能满足培训需求。

希望能够仿照儿科模式，与肿瘤专科医院建立联合基地。 
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评 优 获 奖 情 况 

2017年中国医师协会“百佳”评选 

1、全国“十佳住培基地负责人”：中日友好医院王辰院长； 

2、国家“住院医师心中好老师”：北京大学人民医院陈江天教授； 

3、国家“优秀专业基地主任”：北京大学口腔医院口腔修复周永胜主任； 

4、全国“优秀住院医师” ：北京市推荐六名，其中四名来自北京大学 

         北京大学第一医院  林志艳            中日友好医院          王莉芳 

         北京大学口腔医院  张   路            北京大学第三医院   周正宏 

 



北大医学部优秀住院医师评选 



医学部“住院医师心中的好老师”评选 



率先开展住院医师培训的国际认证 

 2012年与加拿大皇家内科和外科医师学院签约成立《毕业后教育合作中心》，开展“胜任力导向”的住院医师

培训工作试点。 

 首次建立《住院医师培训的国际认证标准》。 

 北京大学医学部、北大医院在国际上第一个接受该标准的认证。 

 



创新试点，新故相推， 

全面推动专科医师规培工作 

>>> 
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专培的过去与现在 

2013年之前： 住培第一阶段 3年   +   住培第二阶段 2年（雏形） 

 

2013年之后：住院医师规范化培训   +   专科医师规范化培训 

                        3年 specialty      +        X年  subspecialty 

                                                                  

 



试点目标和指导思想 

试点目标：借鉴发达国家专培经验，探索具有北医特色、与国际接轨 

                     的专培模式，为建立可复制、可推广的专培体系积累经验； 

指导思想：稳中求进、分步实施 

                       1、以需求为导向 

                       2、 以胜任力为导向 

                       3、与现行政策有效衔接 

 



• 第一批试点 

• 11个专科 2015 
• 第二批试点 

• 20个专科 2016 
• 第三批试点 

• 16个专科 2017 

             北医专培试点历程 

2014年初开始筹备专培试点 

2015年底正式启动第一批试点 

2016年底开始第二批试点 

2017年底全面开展专科培训 



试点筹备经历 

第一批试点 

2014年3月，遴选9个试点专科：内科5个，外科4个； 
内科试点专科：心内科、呼吸内科、消化内科、肾内科、风湿免疫科 

外科试点专科：普外科、骨科、泌尿外科、成形外科 

2015年10日，通过北京市卫计委论证，成为北京市试点专科； 

2015年12月，医学部发文，下发试点方案和培训细则； 

2016年1月，召开专科医师规范化培训试点工作推进会； 

 



试点筹备经历 
第二批试点： 

• 2016年5月，第二批试点： 

 其他内科+外科专业、 

 妇产科、儿科、 

 麻醉科、精神科、口腔 

 

• 2016年7月-11月，组织专家论证，邀
请北京市有关专家共同研讨专科医师
培训方案 



试点筹备经历 

第三批试点 

第三批试点工作布置会             6月 

2017年初     调研确定16个试点专科 

7月         修订培训细则、考核方案等 

第三批试点方案论证会            10月 

12月     正式启动第三批专培试点 



专科医师规范化培训第三批试点专家组成员名单 

老年内科： *刘梅林 王晶桐 张福春 （秘书：付志方） 

运动医学： *敖英芳 崔国庆 余家阔 （秘书：闫  辉） 

眼  科： *王  薇 晏晓明 鲍永珍 （秘书：李芳芳） 

耳鼻咽喉科： *余力生 王全桂 朱  丽  （秘书：静媛媛） 

皮肤科:  *涂  平 李文海 王文慧 （秘书：汪  科） 

神经内科: *袁  云 张  俊 樊东升     (秘书：罗晶晶） 

放射科: *洪  楠 王霄英  袁慧书 孙应实  （秘书：蒋孟茜） 

超声科: *崔立刚 陈路增 张万蕾 严  昆 （秘书：赵  博） 

核医学科:  *王荣福 王  茜 张卫方 王雪鹃 （秘书：范  岩） 

介入科:  *邹英华 李  选 高  健 王晓东 （秘书：宋  莉） 

病理科:  *李  挺 沈丹华 张  波 林冬梅 （秘书：熊  焰） 

康复医学科： *王宁华  黄  真 周谋望 (秘书:杨延砚  王  翠） 

临床检验科： *屈晨雪 赵晓涛 乔  蕊 徐国兵 （秘书：邢凌生） 

重症医学科： *安友仲 李双玲 么改琦  王宏志   (秘书：刘  方  郭晓夏） 

口腔综合科： *江  泳 潘  洁 唐志辉 王恩博  （秘书：王  琳  陈慧敏) 

放射肿瘤： *王维虎 高献书  陈亚林 王俊杰  （秘书：肖绍文） 

试点筹备经历 



• 第三批试点方案论证会 
 

1、各专科专家组成员及附属医院培训

管理人员70余人参加会议； 

2、深入细致地讨论了各专科培训细则

和考核办法，提出修改意见； 

3、对医学部专科医师培训整体工作提

出建设性意见和建议，圆满完成了论

证工作； 

 

试点筹备经历 



• 内科：心血管内科、呼吸内科、消化内科、肾脏内科、风湿免疫科 

• 外科：普通外科、骨科、泌尿外科、整形美容科 

• 肿瘤内科 

• 肿瘤外科 

第一批 

试点专科 

（11个） 

• 内科：血液内科、内分泌科、感染疾病科 

• 外科：胸外科、心血管外科、神经外科 

• 妇产科：妇科、妇科肿瘤、产科、生殖内分泌 

• 儿科：综合儿科、发育行为儿科、新生儿科、儿童呼吸科、儿童神经科、儿童肾脏科、儿童消化科、
儿童心血管科、儿童血液肿瘤科、儿童重症医学科 

• 麻醉科：心胸血管麻醉、高级外科综合麻醉、产科麻醉、儿科麻醉 

• 精神科：普通精神科、老年精神科、儿童精神科、成瘾精神科、睡眠医学科、会诊联络精神科、精神
康复科 

• 口腔科：牙体牙髓科、牙周科、儿童口腔科、口腔黏膜科、口腔预防科、口腔颌面外科、口腔颌面影
像科、口腔修复科、口腔正畸科、口腔病理科 

第二批 

试点专科 

（20个） 

              北医专培试点专科目录 



•老年内科 

•运动医学 

•眼  科 

•耳鼻咽喉科 

•皮肤科：皮肤病理、皮肤外科、皮肤美容激光、免疫性皮肤病 

•神经内科：综合、癫痫、脑血管病、神经变性病、神经感染和免疫、神经肌肉病 

•放射科 

•超声科：综合超声、妇产超声、心脏超声 

•核医学科 

•介入科 

•病理科 

•康复医学科：神经康复、骨科康复、儿童康复、心肺康复 

•临床检验科 

•重症医学科 

•口腔综合科 

•肿瘤放射治疗 

第三批 

试点专科 

（16个） 

              北医专培试点专科目录 



          前两批试点在培人员情况 
北大医院 人民医院 北医三院 口腔医院 肿瘤医院 北医六院 总计 

心血管内科 10 7 2 19 

呼吸内科 4 2 2 8 

消化内科 4 4 3 11 

血液内科 13 1 14 

肾脏内科 8 4 1 13 

内分泌 3 3 4 10 

风湿免疫 1 3 5 9 

感染内科 1 1 2 

普通外科 8 8 4 20 

骨科 2 10 7 19 

泌尿外科 6 5 3 14 

胸外科 1 3 4 

心外科 1 3 4 

神经外科 2 2 4 

整形外科 1 1 2 4 

妇产科 7 8 12 27 

儿科 8 7 3 18 

牙周科 8 8 

牙体牙髓科 14 14 

口腔预防科 4 4 

儿童口腔科 11 11 

颌面外科 4 4 

口腔正畸科 3 3 

口腔修复科 15 15 

麻醉科 4 9 10 2 25 

精神科 1 4 5 

肿瘤内科 14 14 

肿瘤外科 21 21 

总计 71 94 60 59 37 4 324 



          第三批试点在培人员 

北大医院 人民医院 北医三院 口腔医院 肿瘤医院 总计 

老年内科 1 2 3 

眼科 1 3 1 5 

耳鼻咽喉科 2 2 4 

皮肤科 2 2 1 5 

神经内科 2 1 3 

放射科 1 2 4 2 9 

超声科 4 1 1 6 

核医学科 1 2 3 

介入科 1 1 2 

病理科 2 3 3 8 

康复医学科 1 3 4 

重症医学 1 1 2 

口腔综合 4 4 

放射肿瘤 4 4 

总计 16 16 14 4 12 62 



• 全科医学 

• 急诊科 

• 中医科 

• 中西医结合 

• 口腔综合（综合医院） 

• 儿外 

• 烧伤 

• 疼痛（无二阶段） 

34 

   尚未纳入试点工作的专科 

继续采用二阶段培训 



1、 全面启动专科医师规范化培训，附属医院已全部纳入，教学医    

   院逐步纳入专培体系； 

2、与专业学位博士培养全面接轨，专博参加“专科培训的中期考核”； 

3、从2017年起留校专博毕业生全部纳入专科培养（一年）； 

4、与国家专科医师培训工作紧密衔接，积极推广北医试点成果（两个）； 

 

35 

           北医专培下一步工作 



现阶段取得的成果 

一、建立三级管理制度 

         医学部毕业后医学教育工作委员会领导，各专科专家组负

责制定各专科培训和考核方案； 

• 继续教育处代表学校总体负责，组织安排中期及结业考核； 

• 各培训基地（医院教育处/继续教育处）过程考核及监管； 

• 各专业基地负责专科医师培养方案具体实施及具体管理； 

 



现阶段取得的成果 
 

二、出台《专培试点工作》文件 

 

 （一）试点目标                         （五）培训方案 

 （二）试点专科                         （六）培训基地 

 （三）试点单位                         （七）培训考核 

 （四）试点对象                         （八）保障措施 

 



现阶段取得的成果 

三、试点专科（两批） 

 

内科：心血管内科、呼吸与危重症医学、消化内科、肾脏内科、 

              血液内科、内分泌科、风湿免疫科、感染疾病科； 

外科：普通外科、骨科、泌尿外科、 胸外科、心血管外科、 

              神经外科、整形美容 科； 

肿瘤：肿瘤内科、肿瘤外科； 



现阶段取得的成果 

三、试点专科（两批） 

 

妇产科：妇科、妇科肿瘤、产科、生殖内分泌； 

儿  科  ： 综合儿科、发育行为儿科、 新生儿科、儿童呼吸科、 

                  儿童神经科、儿童肾脏科、儿童消化科、儿童心血管科、 

                  儿童血液肿瘤科、儿童重症医学科； 

麻醉科：心胸血管麻醉、高级外科综合麻醉、产科麻醉、儿科麻醉； 



现阶段取得的成果 

三、试点专科（两批） 

精神科：普通精神科、老年精神科、儿童精神科、成瘾精神科、 

                  睡眠医学科、 会诊联络精神科、精神康复科； 

口腔医学： 

                 牙体牙髓科、牙周科、儿童口腔科、口腔黏膜科、 

                 口腔预防科、口腔颌面外科、口腔颌面影像科、 

                 口腔修复科、口腔正畸科、口腔病理科； 



现阶段取得的成果 

四、制定《培训细则》 

1、培训总则 

2、各专科培训细则 

3、培训年限2-4年 

  内、外、妇、儿、麻醉、精神： 3年 

  口腔：  2年 



现阶段取得的成果 

五、登记和考核手册 



现阶段取得的成果 

        通过指导教师制度的建立，可以
加强专科医师对学科和具体专业的充
分认识，有针对性地解决其在培训过
程中存在的各种问题，强化对专业和
科室的认同感，同时也可以有效地监
督专科医师的培训过程； 
        而建立指导教师管理办法，可以
明确相应的职责与待遇，推动整个体
制的有序运行； 

六、指导教师制度（导师制） 



现阶段取得的成果 

七、医教协同，专培与转博双向衔接 

（一）在培专科医师申请博士学位 

• 具有硕士学位可以申请博士学位； 

• 专科培训满1年以上可以参加全国统考； 

• 申请学位的学科与在培专科相同或相近； 

• 原则上在专科培训基地所在培养点申请学位； 

 



现阶段取得的成果 

七、医教协同，专培与转博双向衔接 

（二）专博参加专培 

•  5+3+3 模式 

•  厚基础、宽知识、强能力、高素质； 

•  医教研全方位立体化高层次临床医学人才； 

      临床培训不少于24月，科研训练不少于6月 



现阶段取得的成果 

八、与人事晋升制度衔接 

• 专培中期考核与主治医师资格考试（第二阶段考试）衔接： 

               晋升主治医师的必要条件； 

• 结业考核与晋升副主任医师衔接： 

             试点医院试点专科，晋升副主任医师的必要条件； 



医教协同，深化改革， 

优化临床医学人才培养模式 

>>> 

3 
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      2014年11月，教育部、国家卫计委、国家中医药管理局在北京联

合召开医“教协同深化临床医学人才培养改革工作推进会” 
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2017年7月11日，国务院办公厅印发的《关于深化医教协同

进一步推进医学教育改革与发展的意见》 



研究生获得“四证” 
      研究生学历、专业硕士学位 
      执业医师资格证、住院医师规培合格证书 
 
住院医师获得“三证” 
      执业医师资格证、住院医师规培合格证书 
      专业硕士学位 

医教协同，深化临床医学人才培养改革 
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  2012级 2013级 2014级 2015级 2016级 2017级 合计 

内科学 59 55 73 78 72 62 399 

外科学 43 55 63 75 78 71 385 

妇产科学 11 19 17 14 15 13 89 

儿科学 13 17 12 9 13 13 77 

眼科学 10 7 8 11 11 9 56 

耳鼻咽喉科学 8 8 7 5 6 8 42 

神经病学 8 8 6 12 11 11 56 

麻醉学 7 7 8 9 8 10 49 

急诊医学 2 2 2 1 4 2 13 

皮肤病与性病学 7 10 11 10 8 10 56 

精神病与精神卫生学 11 11 16 11 12 12 73 

康复医学与理疗学 0 1 1 0 0 1 3 

口腔颌面外科学 6 12 13 12 13 12 68 

口腔颌面医学影像学 1 0 1 2 1 1 6 

牙体牙髓病学 4 3 4 3 3 3 20 

牙周病学 4 3 4 4 4 5 24 

口腔黏膜病学 3 1 2 1 2 2 11 

口腔全科医学 0 0 0 0 0 2 2 

口腔修复学 5 9 6 7 9 7 43 

口腔预防医学 2 4 3 2 2 2 15 

口腔正畸学 4 7 7 8 8 7 41 

口腔组织病理学 0 0 0 0 0 1 1 

儿童口腔医学 2 2 3 3 3 3 16 

临床病理学 4 3 6 3 3 4 23 

临床检验诊断学 2 2 2 2 3 0 11 

全科医学 10 11 11 11 11 10 64 

影像医学与核医学 12 17 22 20 23 22 116 

运动医学 2 2 0 1 1 2 8 

中西医结合临床 1 1 1 0 0 0 3 

肿瘤学 19 17 15 16 16 18 101 

合计 260 294 324 330 340 323 1871 

专业学位硕士在培情况 
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专业学位博士在培情况 

  2012级 2013级 2014级 2015级 2016级 2017级 合计 

内科学 11 16 12 25 20 27 111 

外科学 18 19 17 18 24 22 118 

妇产科学 4 3 4 5 6 5 27 

儿科学 3 3 4 6 8 5 29 

眼科学 2 3 3 7 3 4 22 

耳鼻咽喉科学 0 1 1 3 3 3 11 

麻醉学 2 3 4 3 4 3 19 

神经病学 4 3 3 3 1 2 16 

影像医学与核医学 5 5 6 2 5 8 31 

皮肤病与性病学 4 2 1 3 4 4 18 

精神病与精神卫生学 4 4 4 5 5 6 28 

康复医学与理疗学 0 1 0 0 0 0 1 

口腔颌面外科学 5 7 3 2 9 6 32 

口腔颌面医学影像学 0 0 1 1 0 1 3 

口腔黏膜病学 1 1 0 1 1 0 4 

牙体牙髓病学 1 1 2 1 1 1 7 

牙周病学 2 1 2 2 3 1 11 

儿童口腔医学 2 1 1 1 1 3 9 

口腔修复学 3 2 2 2 3 2 14 

口腔预防医学 1 0 1 1 1 1 5 

口腔正畸学 4 4 3 2 3 2 18 

临床病理学 0 0 0 0 0 2 2 

临床检验诊断学 0 0 1 0 1 0 2 

运动医学 0 1 1 1 1 0 4 

肿瘤学 4 12 9 9 6 5 45 

合计 80 93 85 103 113 113 587 
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专业学位硕士研究生参加住院医师规范化培养情况 

         根据国家文件要求，北大医学部召开了相关会议，主管领导段丽萍副

主任多次召开协调会议，部署落实专业学位硕士研究生参加北京市住院医
师规范化培训的相关工作，医学部继续教育处会同研究生院积极调整相关
培养方案，严格培养流程和培养质量。 
 

表1 2015年住院医师规范化培训结业考试总体情况表 

  考生人数 理论合格 技能合格   通过率 

北医研究生 307 307 282   91.90% 

北京市总体 2985 2778 2483   83.20% 

表2  2016年住院医师规范化培训结业考试总体情况表 

  考生人数 理论合格 技能合格 通过人数 通过率 

北医研究生 291 290 258 258 88.66% 

北京市总体 3385 3188 2975 2882 85.14% 

表3  2017年住院医师规范化培训结业考试总体情况表 

  考生人数 理论合格 技能合格 通过人数 通过率 

北医研究生 340 335 321 317 93.24% 

北京市总体 3952 3455 3229 3159 79.93% 
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住院医师参加专业学位培养情况 

住院医师参加研究生学位培养工作分为两个时间段 
 
1、2015年以前，采取的是先参加研究生课程培养，后考
试入学的“过渡机制”。 
 
2、2015级及以后规培住院医师将先行参加国家统一考试，
有一门合格者可以办理入学手续,使在培住院医师申请硕
士专业学位工作进一步得到规范。 
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专业学

位研究

生培养 

住院医

师规范

化培训  

住培公共课程和专业课程 
视为学位课程 

专业学位研究生临床培养视为住
院医师规范化培训 

 

北医系统住培医师在职申请硕士专业学位学位人数 
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住院医师参加专业学位培养情况 

  报考人数 
通过外国语
水平统考 

通过率 
通过学科综
合水平统考 

通过率 

2015年 117 51 43.59% 37 31.62% 

2016年 226 123 54.42% 116 51.33% 

2017年 192 92 47.92% 70 36.46% 



相关规章制度 
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试点专业博士学位教育与行业资质（专科）有机衔接 
2015年在北京市启动首批“专科医师规范化培训”试点 

2016年启动教育部“两市”临床医学专业博士改革试点 

住院医师规培 

（3年） 
专科医师培训  

(2-3 年) 

执业医师考试 

住院医规培考试 

硕士专业学位 

（3年） 

优秀学生 

博士专业学位 

 (3 年) 

硕士毕业 

硕士学位 

专科医师认证 

博士毕业 

博士学位 

“5+3” “5+3+X” 

    临床医学博士专业学位培养与专科医 

    师规范化培训过程有机衔接 

 

• 第一批试点： 

•        2015年共有11（9+2）个专业 

    43名医师进入专科培训。 
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感谢您的聆听！ 


