
如何从临床医生成为临床科学家？
院士之声
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新质生产力的特点是创新，而医院

是医学创新的发源地。好的临床医生是

天然的临床研究主力军，无论是做基础

研究，还是做临床研究，都要聚焦临床

问题开展探索、创新，才能逐步成长为

一名临床科学家，推动医学事业发展。

但现实中，很多医生同事擅长诊

疗，不知道如何做临床研究，原因在于

其没有把临床问题总结归纳出来。医

生一定要做个有心人，题目就在身

边，取之不尽。例如：患者手术后出

血，为什么？患者久久不能出院，为什

么？患者术后出现疼痛症状，为什么？这

些都属于临床问题。把临床问题变成科

学问题，关键在于打破常规思维，产生

科学假设；关键在于持续学习，通晓临

床研究方法论，并进一步培养做科研的

爱好。与基础研究需要大量指标和信息

不同的是，真正好的临床研究，一定是

指标简单，但过程严谨。

好的临床医生要想成为临床科学

家的关键要素，我认为有以下 8 点：一

是创新爱好，如果研究不是发自内心

地爱好，单纯为了眼前利益，这种功利

心驱动很难持久，也很难真正提升能

力；二是情怀责任，人多少要讲点情

怀，如为人类健康做力所能及的贡献，

这样就有内驱力；三是敏锐洞察，如果

不能由表及里、穿透表面看到更深层

次的问题，也难做好临床研究；四是深

悉方法，这需要系统培训和学习；五是

时间管理，如果不把时间花费在研究

上，终将一无所获；六是持续学习，研

究本身就是一个不断勇闯无人区的过

程，需要不断解放思想、不断学习新知

识；七是团队领导力，真正好的研究都

是多中心研究，共建共享数据，要学会

团结一切可以团结的力量，才能把研

究做得厚重；八是全球合作，具有面向

全人类的视野和胸怀。

那么，一所医院应该从哪些方面

鼓励医院员工积极创新、主动开展临

床研究？我认为，主要有 4方面。

一是学习驱动文化。通过学习掌

握方法，激发做科研的兴趣，让内在兴

趣推动研究的开展，而研究进一步深

化了学习的成果。我经常组织临床医

生讨论创新的重要性、如何做好临床

科学研究、从临床医生到临床科学家

以及面向临床问题的医院创新等话

题，营造全院崇尚创新、推动创新的学

术氛围。对于不同层次的员工，医院组

织开展分层分类学习，学习人员从普

通医生到学科带头人，学习内容从普

及到提高，学习期限从短期培训到长

期进修，应有尽有。借助国际顶尖高校

院所的外力，我们通过项目评估以及

开展临床研究的专题培训，加强临床

研究能力建设，注重培养医生个别经

验和循证医学相结合的能力、辩证法

和系统论的思维与能力，学会将微观

和宏观有机结合看待事物，提高抓住

和解决主要矛盾的能力，最终让我们

的医生有兴趣、有能力从患者需求出

发找准临床问题，开展临床研究。

二是人才驱动成果。医院拥有多

种多样的专业人才，既有临床研究、基

础研究的带头人，也有流行病学、统计

学、大数据应用、AI 应用等方面的专

家。我们还有一支高素质的临床研究

护士团队，他们就像桥梁，一边对接患

者，开展良好的沟通，一边配合医生，

进行专业交流，这些沟通与配合充分

与否、到位与否，有时候直接影响研究

的结果，作用不可低估。另外，也要充

分重视与 CRA（临床监查员）和 CRO

（委托研究机构）有效合作，发挥团队

的最大效能。在加强科研主力队伍建

设方面，医院提出了临床科学家及后

备队伍建设计划，给予专门的科研时

间、经费、津贴，配备学术导师、科研助

理等支持政策。《科学》杂志曾经发表

过一篇关于临床科学家成长的故事，

文中的临床科学家将 65%的时间投入

临床研究，其他工作包括临床、管理、

教学只占了 35%。尽管每个人的时间

安排都不相同，但时间花在哪里最终

都是“看得见”的，如果不在临床研究

上花费时间，怎么能成为临床科学家？

三是资金驱动项目。浙大二院专

门拿出几千万元资金推动开展 RCT

（随机对照试验）研究，通过院内项目

征集，第三方机构初审和院外知名临

床研究专家复审答辩后，按结果优劣

分列不同等级，并给予相应资金资助。

同时，医院对项目资金使用进行动态

监督，优胜劣汰、滚动支持，经过年度

考核后，对进展不力的项目终止资助

并收回经费，对进展顺利的项目继续

资助并持续考核。

四是范式驱动合作。围绕重大疾

病诊治，从预警预测，到术式创新，再

到器械药物研发等开展多学科联合攻

关，形成“创新中心”范式，致力于“解

决别人没有解决的困难，回答别人没

有回答的问题”。浙大二院还专门启动

“5510”工程，即用 5 年时间，每个项目

资助 500万元，争取形成 10个创新中

心，以推广和完善层次清晰的全链式、

交互式、大团队合作研究体系，创新医

学重大问题研究的组织范式，催生和

孵化一批原创技术及原创产品与重大

标志性成果、国家大项目、科研平台、人

才、团队。同时，医院创建高能级产学研

合作平台，提供知识产权保护、转化收

益分配等配套服务；建立创新俱乐部，

开展多学科团队研发、产业化服务合作

等；举办创新大赛，进行创新项目遴选、

赛前培训辅导、企业现场对接等，并通

过该平台分享创新资讯、提供交流平

台、搭建创新平台、提供创新服务。

做临床研究需要有善于观察的习

惯、科学严谨的方法、打破常规的勇气

以及百折不挠的坚毅。只要我们有方

法、有情怀、有信心，就一定能做出高

水平的临床研究，做到“研究真问题、

真研究问题”，真正为人类生命健康事

业做出应有的贡献。

（作者系中国科学院院士、浙江大

学医学院附属第二医院党委书记，原文

刊发于《中国卫生杂志》，略有删减）
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