
 

超声医学科专科医师规范化培训细则（试行） 
 

超声医学包括腹部超声、心脏超声、妇产超声、血管超声、浅表器官及肌

肉骨骼神经超声、介入超声等专业领域，该学科是一门专业性、综合性和实践

性很强的临床医学三级学科。为切实提高上海市超声医学专科医师的整体素质

和诊疗水平，为各级医疗机构培养具有良好的职业道德、扎实的超声医学理论

知识和操作技能，能独立、规范地承担本专业常见病、多发病诊疗工作的临床

超声医学人才，根据我国国情及上海实际情况，特制定上海市超声医学专科医

师规范化培训细则。 

超声医学专科医师的培训对象是取得医学影像科住院医师规范化培训合格

证书的临床医师，培训时间为 3 年。也接收已取得其它专科住院医师规范化培

训合格证书的临床医师，但入基地时需组织专家委员会面试，根据考核结果，

制定相应的培训计划。 

一、培训目标 

在住院医师规范化培训基础上，通过 3 年全面、系统、严格的专科规范化

培训，使培训对象具有超声医学专科医师的临床执业综合能力，达到本专科低

年资主治医师或高年资住院医师水平，实现以下培训目标： 

（一）掌握超声医学影像技术的基本理论、基本知识和基本诊疗技术；熟

悉各影像学的应用特点，建立较为完整的现代临床医学影像概念和诊疗思维模

式；掌握有关危急症最基本的临床急救处置方法。 

（二）系统掌握超声医学领域各种常见病、多发病和部分疑难疾病的诊断

和鉴别诊断；熟悉超声介入诊疗的适应证、禁忌症及最基本的介入治疗技术。 

（三）培训期间完成 6 月～1 年时间的住院总医师工作，提升临床实践综

合能力。能对下级医师进行业务指导，具备院内专科会诊能力；能完成指导医

学生（实习、见习）及住院医师的教学带教任务。 

  （四）掌握临床应用研究方法，具有一定的临床科研能力和论文撰写能力；

能熟练地阅读超声医学的外文书刊和相关文献，并具有一定的听说读写能力。 



 

  （五）具备良好的从医所需的人文综合素质。忠于职守；遵守医学伦理

基本原则，尊重生命，平等仁爱；诚信负责，品行端正；具有良好的沟通和协

调能力；具备较强的自我学习能力和自我完善意识，创新进取。 

二、培训方法 

培训时间：3年。 

以临床实践工作需要为核心衔接住院医师规范化培训内容，采取以超声医

学科各专业组轮转为主，其他相关科室补缺轮转为辅的方式，分别从临床实践

和理论知识两个方面进行培养。通过参加门、急诊临床实践，完成规定的病种

和基本技能操作数量，并规范书写超声报告；参加各种临床教学实践和专业教

育活动，提高带教能力，了解本专业国内外发展动态；参加课题研究，结合临

床实践，撰写论文，提高临床科学研究能力；通过住院总医师工作，提高医疗

管理能力。超声医学专科医师亚专业或科室轮转培训及其顺序、参加实际工作

时间的安排见表 1。 

表 1   超声医学专科医师培训轮转表（月） 

轮转科室 3年制 

腹部超声（必选） 6 

妇产超声（必选） 6 

超声心动图（必选） 6 

浅表器官（含肌骨神经超声）（必选） 3.5 

血管（必选） 2.5 

急诊超声（必选） 3 

介入超声（包括诊断，穿刺，治疗，术中）（必选） 3 

相关学科（X—CT，MRI，核医学或急诊科）（可选） 3 

临床科研教学或机动时间 3 

总计 36 

注：轮转科室顺序按临床工作需要调整。住院总医师工作一般安排在第三

年度，但也可根据实际情况调整。 

三、培训内容与要求 



 

（一）临床诊疗综合能力培养 

在住院医师规范化培训的基础上，进一步全面提高本专业诊疗水平。 

1、完成工作量（详细见轮转手册）：完成消化系、泌尿、男性生殖系超声

检查 3000 例次以上；完成超声心动图检查 500 例次以上；完成妇产超声检查

1300 例次以上；完成小器官、血管及肌骨神经检查 500例次以上；完成急诊超

声 100例次以上；完成各种穿刺及治疗等基本技能项目 50例次以上。 

2、要求掌握和熟悉的内容： 

1）掌握超声诊断学的基础理论、基本知识、基本术语、基本技术、适用范

围，相关的人体解剖学、生理学、病理学和声学基础等知识。 

2）掌握超声诊断仪类型、仪器工作原理、性能和基本操作方法；掌握超声

诊断物理学基础和原则、检查步骤、超声伪像的识别、图像分析方法、各检查

器官和组织的标准切面和超声报告规范书写方法。 

3）掌握腹部、妇产、心脏、浅表器官和血管等常见疾病的超声诊断及鉴别

诊断；熟悉介入超声的适应证、临床应用价值、治疗原理、治疗原则；掌握囊

肿和脓肿穿刺引流及超声引导下活检等技术；在导师指导下参加急诊工作，并

能独立工作，掌握急诊超声工作特点、适应证、临床价值和局限性。 

4）主要掌握以下病种的声像图表现、诊断要点及熟悉有关新的诊疗技术： 

消化系统及上腹部疾病: 肝弥漫性病变（肝炎、肝硬化，脂肪肝），肝囊肿，

多囊肝，肝脓肿，膈下脓肿，肝脏炎性假瘤，血吸虫肝，肝包虫病，肝血管瘤，

肝局灶性结节增生，原发性肝癌，肝转移性肿瘤，肝外伤；胆囊炎，胆囊结石，

胆囊增生性病变，胆囊癌，胆管结石，胆道蛔虫病，先天性胆管扩张症，胆管

癌；胰腺炎，胰腺假性囊肿，胰腺癌，胰腺内分泌肿瘤，胰腺囊腺瘤（癌），胰

转移性肿瘤；脾肿大，脾囊肿，脾淋巴瘤，脾血管瘤，脾转移性肿瘤，脾先天

性异常（缺如，多脾症）；腹水，阑尾炎，胃肠道肿瘤；腹膜后肿瘤；小儿肠套

叠，先天性肥厚性幽门狭窄。 

泌尿系统疾病及肾上腺疾病：先天性肾脏发育异常（异位肾，融合肾，肾

缺如，重复肾），肾下垂，游走肾，肾结石，肾积水，肾囊肿，多囊肾，肾结核，



 

肾脓肿，肾周血肿，肾血管平滑肌脂肪瘤，肾盂肿瘤，肾癌；输尿管结石，输

尿管积水，输尿管肿瘤，输尿管囊肿，输尿管狭窄；膀胱肿瘤，膀胱结石，膀

胱憩室，腺性膀胱炎；肾上腺皮质腺瘤，腺癌，嗜铬细胞瘤，神经母细胞瘤，

肾上腺髓样脂肪瘤，肾上腺囊肿，肾上腺转移性癌。 

生殖系统疾病与产科： 

前列腺增生，前列腺囊肿，前列腺癌；睾丸萎缩，睾丸发育不全，隐睾，

睾丸炎，睾丸肿瘤，睾丸扭转，睾丸血肿，阴囊血肿，附睾炎，附睾结核，鞘

膜积液，附睾精液囊肿，精索静脉曲张。 

先天性子宫畸形，子宫肌瘤，子宫腺肌病，子宫内膜增生，子宫内膜息肉，

子宫内膜癌，子宫肉瘤；卵巢囊肿，多囊卵巢，卵巢畸胎瘤，卵巢纤维瘤，卵

巢癌，其余附件包块等。宫外孕，滋养叶细胞疾病（葡萄胎，恶性葡萄胎，绒

毛膜癌）。 

正常早、中、晚孕，前置胎盘，胎盘早剥，植入性胎盘，各种流产，各种

常见胎儿畸形，羊水过多、羊水过少。 

甲状腺及甲状旁腺疾病：甲状腺炎，结节性甲状腺肿，甲状腺腺瘤，甲状

腺癌，甲状腺癌淋巴结转移，甲状腺淋巴瘤，甲状腺转移瘤，甲状旁腺疾病。 

乳腺疾病：乳腺炎，乳腺囊肿，乳腺纤维腺瘤，乳腺脓肿，乳腺增生性疾

病，乳腺恶性肿瘤。 

涎腺：涎石病，涎腺肿瘤，涎腺囊肿。 

浅表器官、组织及肌骨神经疾病：眼球病变（玻璃体混浊、视网膜脱离）、

眼球常见肿瘤、常见眼眶肿块, 皮下脂肪瘤，腘窝囊肿，反应性淋巴结，肿瘤

淋巴结转移，淋巴瘤，淋巴结核，肌肉血肿，肩袖损伤，膝关节韧带病变，关

节腔积液。 

四肢及颈部血管疾病：动脉粥样硬化，动脉闭塞，大动脉炎，假性动脉瘤，

动静脉瘘，静脉血栓，下肢静脉瓣膜功能不全，血液透析人工造瘘及人工血管，

锁骨下动脉窃血综合证。 

胸腹部血管疾病：真性主动脉瘤，假性动脉瘤，夹层动脉瘤；肠系膜动脉



 

狭窄及血栓，布－加综合证，门脉血(瘤)栓及门脉海绵样变性，脐旁静脉开放；

肾动脉狭窄/ 闭塞，胡桃夹现象。 

心脏超声：心功能衰竭，心脏瓣膜病（二尖瓣狭窄，二尖瓣关闭不全，主

动脉狭窄，主动脉关闭不全，三尖瓣关闭不全等），先心病（房间隔缺损，室间

隔缺损，动脉导管未闭，法洛氏四联症等），缺血性心脏病，心肌病，肺心病，

心脏肿瘤，心包疾病。 

有些尚未列出的病种，各培训基地可根据本地区或本单位特点酌情增加；

某些病种可通过资料查阅的方式学习。 

超声引导下介入性诊断与治疗：脏器及肿块穿刺活检，超声引导下囊肿或

脓肿穿刺引流，超声引导下酒精硬化治疗，超声引导下浆膜腔抽液术。熟悉超

声引导下肿瘤消融技术（如射频、微波、高强度聚焦超声），PTCD，肾造瘘。 

超声增强造影：掌握超声增强造影原理，熟悉常见肝脏肿瘤、肾肿瘤造影

特点，了解外伤性脏器破裂超声增强造影的特点。 

弹性成像：熟悉弹性成像技术在甲状腺肿块，乳腺肿块诊断上的应用价值。 

5）掌握有关危急症的最基本临床急救处理方法，在前期住院医师规范化培

训临床实践的基础上，可通过外请急救专业医师进行专题讲座、演示的方式进

行强化训练，以应对在本科室可能发生的应急医疗事件。3 年中应至少有二次

以上预演记录。熟悉危急值班报告制度。 

（二）医疗管理综合能力的培训：完成住院总医师工作 6 月～1 年时间，

提升临床实践综合能力。熟悉科室各种规范制度，包括学习、随访、资料管理、

仪器管理、消毒、病人隐私保护、超声血管造影及介入超声术前告知、产前畸

形筛查告知制度、留观抢救、事故登记、人员考核以及质量控制等、岗位职责

（包括职称、职务）、检查室与介入超声基本设置要求和相关法律法规。 

（三）外语、教学、科研能力的要求 

1、外语能力要求：掌握超声医学常用英文词汇，每年至少阅读 20 篇国外

文献，每年至少进行一次学习内容汇报，具有一定的听说读写能力，争取达到

用英语口语进行学术交流。 



 

2、教学能力培养：受训学员应积极参加各级学（协）会的教育活动，每年

应修满规定的继续教育学分。认真做好医学生（实习、见习）及各轮转学科住

院医师的教学带教任务。参加培训基地安排的听课学习，见表 2。另外，还要

求受训者在培训基地内部举行的业务学习中至少主讲 3次课。 

表 2   培训对象接受的课堂教学及数量要求（三年内） 

教学内容 时间 三年内参加的总要求 

1、读书报告会 1-1.5小时/次 >60篇近期国内外文献 

2、病例讨论会 1小时/次 >30个病例 

3、密切结合临床的小讲课 0.5小时/次 >3次 

4、科研讨论会 1小时/次 >3个科研课题讨论 

5、科研论文和科技英语写作 1小时/次 >2次 

6、参加专科医师理论课 

  一年级课 

  二年级课 

  三年级课 

 

1小时/次 

1小时/次 

1小时/次 

 

> 10次 

> 10次 

> 10次 

7、人文素质讲座 0.5-1小时/次 > 3次 

3、科研能力：在基地主任安排下和导师指导下培养和提高科研能力，开展

与临床密切相关的科研工作，养成日常工作中细心发现临床问题并寻找解决方

法的习惯，能对科研文献进行批判性的阅读分析，掌握先进的临床研究方法包

括文献研究、研究选题、科研设计、优化质量控制和数据管理、统计技术和适

宜样本量的估计等。结合本专科临床工作实践，每年撰写 1篇综述或病例报道，

3 年发表临床论著 1篇以上。未完成论文发表，不能参加统一考核。 

（四）阅读参考书刊 

为保证培训对象做到系统学习，并了解本专业国内外发展动态，建立合理

的专业知识体系，建议培训生阅读以下本专业及相关书刊： 

1、有关超声国内诊疗常规的书籍，如《超声诊疗常规》 

2、周永昌、郭万学主编：《超声医学》 



 

3、徐智章主编：《现代腹部超声诊断学》 

4、王新房主编：《超声心动图学》 

5、吴恩惠主编：《医学影像诊断学》 

6、中华超声影像学杂志，中国超声医学杂志，中国医学影像技术，中华超

声医学杂志（电子版），中华放射学杂志，中华核医学杂志，Journal of Clinical 

Ultrasound ，Radiology ，Ultrasound in Medicine and Biology 等 

7、导师指定的教材及期刊 

（五）年度考核内容及方法 

为保证受训质量，每学年结束前医院需组织年度考核，考核内容主要包括

临床能力、教学能力、科研能力、课堂学习和继续教育、医德医风及出勤的完

成情况。根据轮转安排，每年的重点有所不同。根据完成情况分为优秀，达标

和未达标三个标准。连续两年未达标者应定为不能按时完成专科培训，亦不能

取得合格证书。 
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