
骨科进修生自我鉴定(模板5篇)
在日常的学习、工作、生活中，肯定对各类范文都很熟悉吧。
范文怎么写才能发挥它最大的作用呢？这里我整理了一些优
秀的范文，希望对大家有所帮助，下面我们就来了解一下吧。

骨科进修生自我鉴定篇一

编号：

进修人员结业鉴定表

进修科目姓名进修时间选送单位

无锡市医院

二〇年月日

说明

修结束时，由本人写好自我鉴定后交所在科室给于总的鉴定。
然后交医教办公室签字盖章，寄到选送单位。

评价。

差错、医疗事故等。

办理请假手续。半天时间由主治医师决定，三天以内由科主
任决定，三天以上应由医教处批准。病假超过30天，事假超
过15天，不法毕业证书，无故超假酌情处理，事止取消进修
资格。

科、组进修考核



时间月日起

缺席：病假天，旷工天。

月

医疗差错事故：科、组考核意见：

带教老师主任医师

科、组进修考核

时间月

缺席：病假天，事假天，旷工天。

月

医疗差错事故：科、组考核意见：

带教老师主任医师

进修总鉴定

进修起止时间：年月日至年月日进修轮转科目：

共缺席时间：病假天，事假天，旷工天。自我鉴定：（个人
小结）

年月日

考评意见：

科主任（签字）年月日



部意见：

支部负责人

年月日

院部鉴定意见：

年月日

骨科进修生自我鉴定篇二

---己的行为。

一日二次的查房习惯让我记忆深刻。他们已将每日早晚各一
次查房制度已经当作了习惯，真正地做到了仔细观察病情。
查房以了解病情变化，检查结果;倾听病人感受，家属意见为
主。及时发现问题及时处理。

明确管床医生的概念。其实是对管床医生概念的明确就是对
临床医生最好的诠释。管床医生就一线住院医，做好自己所
管床位病人的病历书写等文书工作，完成相关检查和术前、
术后会诊，处理病人常见围手术期并发症，有问题及时向上
级医汇报。所以住院医留下来加班是常有的事，因为他们的
事情繁琐、工作量大，他们不会把今天的事留到明天去做。
只有每天踏实地将自己的床管理好了，才是一名真正意义上
的临床医生了。做好住院医才能为以后的职业生涯打好坚实
的基础。

孜孜不倦的对专业的追求。xx作为全国的疑难病诊治中心，所
以在骨科领

2---念认识不足，最先进最现代化也都是浮云。从第一课的
无菌，到每次上台时那些教授对无菌的认识，说明无菌对他



们来说已经是习惯。做最成功的手术，如果因为感染将是灾
难，尤其是骨科放置内植物，感染肯定会导致手术失败。

医患沟通多交流。医患之间良好关系地建立都知道是需要的
是医生和患者及家属良好沟通，但要得到良好交流，绝对不
是你给患者做好手术就行了。当然这可能必要前提。在xx骨
科病人新入院后医生会先自我介绍，让患者知道你是他的管
床医生，在住院期间有事就可以找。我觉得这点真的很重要。
耐心倾听患者诉说，仔细解释病情，及时处理病情，甚至在
生活上去关心患者，亲自陪同患者检查，时常去指导术前术
后训练和康复等等细节都是与患者沟通的好方式。医生要在
医疗实践中去得到患者信任这是最有效的沟通方式。

做一名技术出色的医生很难，做一名德艺双馨的医生更难。
骨科医生治疗

4----

骨科进修生自我鉴定篇三

我在内科工作了2个多月，从临床表现上来看，呼吸系统疾病
临床表现缺乏特异性。我发现，多数呼吸系统疾病都有咳嗽、
咯痰、咯血、胸痛、哮鸣、发热、气急等表现，这些表现往
往缺乏特异性，它们有可能是感冒、支气管炎等轻症的表现，
也可能是重症肺炎、肺癌等致命疾病的早期临床症状，如果
不进一步检查确诊，很可能就会导致延误病情，造成不可挽
回的后果，因此对待呼吸系统的疾病，不能仅凭病人的某一
临床症状或体征而想当然地作出临床诊断，而应进一步地进
行必要的检查，取得确实可靠的临床资料，通过严谨正确的
临床思维，慎重地作出诊断。事实上，呼吸系统疾病病种繁
多，但归纳起来可分为感染、肿瘤、肿囊等。

通过学习和实践，我能够掌握各临床病的起因，但是缺少实
际操作，能够知道基本的病理过程，但是缺少更多的学习。



我相信在以后的学习和工作中，我会成为一名合格的xxx（自
己填了），为社会、为人民服务！

拥有扎实的医学理论知识，带着满腔的热情，我来到了实习
单位武汉市第五医院实习。在五医院各个科室带教老师的悉
心指导下，我顺利完成了教学规定的临床实习任务。

在工作上，我坚持按时到岗，及时完成当天的工作任务。个
别科室的带教老师要求特别严格，各项书写内容都必须严格
按照标准规范书写，容不得半点错误，今天的工作必须今天
完成，决不能拖到明天。在他们的指导和影响下，我在工作
中也严格要求自己，培养了细心谨慎、尽职尽责、力争做到
最好的品质。

在学习上，我勤奋好学、虚心求教。刚到呼吸内科（呼吸内
科是我实习的第一个科室）的时候，我对临床知识、临床技
能操作了解甚少。通过带教老师的指导、向科室其他医生求
教、与其他实习同学交流以及参阅相关书籍资料等等，我对
病历书写基本要求、各项记录及申请单的书写、住院病历排
序、化验单的粘贴、医嘱要求、内科全身体格检查、胸水穿
刺等各方面都有了全面的了解，为之后其他科室的轮转打下
了坚实的基矗在手术科室，我积极争取手术上台机会，争取
能够当第二助手、第一助手甚至亲自操作，进一步增强自己
的无菌观念，同时训练自己的动手操作能力。此外，五医院
还经常组织各类学术讲座和报告会，科室内组织病例讨论等，
我从中学到了许多各种临床疾病的相关知识。在骨科实习的
时候，我还曾跟随带教老师听过一场武汉市骨科协会学术讲
座，对骨科的医疗进展有了进一步的了解。

在思想上，我积极上进、乐于助人，与科室医生相处融洽，
对病人认真负责、热情礼貌。在泌尿外科实习的时候，曾有
一台经皮肾镜碎石术，手术难度特别，整个手术过程历时长
达10个小时。我作为第二助手，在体力上、意志力上都经受
了严峻的考验，最后圆满完成了手术任务，受到科主任的表



扬。我想，这次经历对我以后的人生道路会有裨益。

总之，在这一年的时间里，我圆满完成了临床实习计划，还
在实践中学到了许多临床知识，在工作、学习和思想上都上
了一个新的高度。

骨科进修生自我鉴定篇四

xx年xx月至xx年9月我在北京xx骨科进修学习的一年，一年的
时间，不丰富但很充实，切身体会和感同身受，真的受益匪
浅。

回首在xx骨科的一年进修，有细仔询问病史的时候，有认真
查体的时候，有安静听课的时候，有勿忙带病人加检查的时
候，有老实站一天手术台的时候，有翻阅书籍文献的时候等
等一幕幕，在我写回顾总结的时候呈现于我脑海。虽然有些
工作已经是很熟悉了，但每天和xx医生的临床实践中，如查
房，问病史，查体等这些最基本的东西都能重新发现自己的
不足。从规范的角度来讲相差甚远，所以这一年没白来，从
最基本的学起，不但学习了他们高深的脊柱关节套路，而且
从临床医生的角度去规范了自己的行为。

一日二次的查房习惯让我记忆深刻。他们已将每日早晚各一
次查房制度已经当作了习惯，真正地做到了仔细观察病情。
查房以了解病情变化，检查结果;倾听病人感受，家属意见为
主。及时发现问题及时处理。

明确管床医生的概念。其实是对管床医生概念的明确就是对
临床医生最好的诠释。管床医生就一线住院医，做好自己所
管床位病人的病历书写等文书工作，完成相关检查和术前、
术后会诊，处理病人常见围手术期并发症，有问题及时向上
级医汇报。所以住院医留下来加班是常有的事，因为他们的
事情繁琐、工作量，他们不会把今天的事留到明天去做。只
有每天踏实地将自己的床管理好了，才是一名真正意义上的



临床医生了。做好住院医才能为以后的职业生涯打好坚实的
基础。

孜孜不倦的对专业的追求。xx作为全国的疑难病诊治中心，所
以在骨科领域也经常能碰到很多少见病，罕见病。当他们碰
到没见过疾病时，他们就会去查阅量的文献，并组织全科一
起来学习查阅的文献，并讨论治疗方案。医学虽然是个经验
科学，对经验的积累很重要，但是尊重循证医学证据更重要。
他们会对已经治疗过的病例资料全部保存完好，以利于总结
治疗经验。

每周四晨读会和查房是全科交流的机会。xx骨科每周四早晨的
晨读会其实就是一次小讲课，由副教授以上老师授课，将他
们的专长来讲解一个专题，讲完后可以提问交流。在xx院内
已经小由名气，得到了院领导的表扬。查房就是对一周以来
的手术病人进行总结，对下周的术前病人进行全科术前讨论
手术方案。对于进修的来说就象一次海量专科知识地学习。

手术台上严格的无菌观念。手术室先进的层流设备和现代化
的消毒仪器可以为手术提供更加无菌的环境和工具，但如果
手术医生，手术室护士对无菌观念认识不足，最先进最现代
化也都是浮云。从第一课的无菌，到每次上台时那些教授对
无菌的认识，说明无菌对他们来说已经是习惯。做最成功的
手术，如果因为感染将是灾难，尤其是科放置内植物，感染
肯定会导致手术失败。

医患沟通多交流。医患之间良好关系地建立都知道是需要的
是医生和患者及家属良好沟通，但要得到良好交流，绝对不
是你给患者做好手术就行了。当然这可能必要前提。在xx骨
科病人新入院后医生会先自我介绍，让患者知道你是他的管
床医生，在住院期间有事就可以找。我觉得这点真的很重要。
耐心倾听患者诉说，仔细解释病情，及时处理病情，甚至在
生活上去关心患者，亲自陪同患者检查，时常去指导术前术
后训练和康复等等细节都是与患者沟通的好方式。医生要在



医疗实践中去得到患者信任这是最有效的沟通方式。

做一名技术出色的医生很难，做一名德艺双馨的医生更难。
骨科医生治疗疾病的主要手段是手术，所以对手术技术和手
术能力的提高都会很重视，但一名优秀医生不仅要具有基本
的专业技术水平，更需要有对患者真诚负责的心。虽然这些
道理都能明白，但有几个医生能真做到的呢?至少我接触过
的xx骨科教授里做到了。因此给我的感觉环境很重要，xx文化
造就了他们。学科带头人很重要，一个优秀的带头人可以带
出一片优秀的人。

参加学术会议可以开阔眼界。都知道北京的学术气氛深厚，
几乎每个周末在北京都有骨科相关的各种学术会议。因此让
寂寞的周末生活可以在奔波北京各酒店的学术会议中度过，
了解骨科专业的最新发展，借鉴其他医院的成功经验，拓宽
自己的临床思维。

骨科进修生自我鉴定篇五

当初选择了做护士这个行业，是因为我觉得做为一个护士是
一件既光荣又神圣的事时光飞速，一转眼我已经从一名懵懂
的大学生，走上社会，走进医院，成为一名救死扶伤的护士。
自进入xxx就读以来，一直以严谨的态度和积极的热情投身于
学习和工作中。在实习的过程中，虽然有成功的泪水，也有
失败的辛酸，我为我的辛勤付出写下了在医院实习。

骨科，是我实习的第一个科室，在这个一骨折为主，另加烧
伤的科室里，使我真正体会到理论是实践的基础;看到了护理
工作的崇高，懂得了护患关系的重要。

骨折按照不同的角度有不同的分类，按照骨折部位是否有骨
折断端暴露于外界而将骨折分为闭合骨折和开放骨折，其中
开放骨折必须进行手术复位，而闭合骨折可根据手法复位的
情况及病情严重程度决定是否需要切开复位。当一个下肢骨



折确定要进行手术切开复位，那么在手术之前都要将整个创
肢消毒。消毒的过程是这样的，先用2%的碘酒消毒，再用75%
的酒精脱碘。病人平是躺在手术台上的，当我们消过腿的正
面及侧面之后，你就会发现问题，腿与手术台接触的部分如
何消毒?对，你的想法完全正确--把腿抬高，消毒后面就可以
了，但事情远没有你想象的那么简单和轻松。很多人以为只
需要抬一下腿嘛，没什么大不了的。可是，当腿骨断开之后，
断端会变成一把极其锋利的刀，如果我们单纯的抬高患肢，
在重力作用下，骨折错开的角度越大，周围血管神经损伤的
几率就越大，所以，我们不能只抬高患肢，还要沿力线的方
向牵引患肢。有句话说的好，胳膊拧不过大腿，当你一边抬
高患肢一边向外牵引它，并且要保证你的身体不碰到手术台
的情况下保持5分钟，你会发现你的胳膊在颤抖，呼吸在加快，
看到好多金色的小星星，你会后悔早上没多吃一点早餐。

手术室里的无菌观念的要求是很严格的，而且手术室里的护
士又是极其严格的，稍有不遵守无菌规范的动作就会立刻招
致她们的不满，而我则因为在模拟手术室和见习时受过严格
的训练，所以在手术室里极少。


