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[摘　要]　近年来国内外曝光的科学研究学术不端事件日益增多,医学院校的科研活动一直是科

研不端行为事件的重点防范区域.为了解高等医学院校科研人员科研诚信现状,以及高校在科研

诚信管理工作中存在的问题和不足,本研究通过对国内４所高校的６家附属医院共２０９４位科研人

员的大样本量问卷调查进行数据统计分析,结合我国目前科研诚信大环境以及近年科研诚信案例

进行专家咨询,评价和对比分析高等医学院校的科研诚信现状,并提出了加强科研诚信建设的具体

措施建议,以期进一步建章立制,规范研究人员的科研行为,积极营造风清气正的学术环境.
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　　近年来,我国医学科研领域发生的学术不端行

为成为国内外社会关注的焦点[１].２０１５年３月,由
于涉及“第三方机构论文编辑润色”,英国 BMC出

版社宣布撤回４１篇来自中国学者发表的生物医学

论文.同年８月,Springer和 Elsevier出版集团相

继宣布共撤回 ７０ 篇来自中国的医学领域论文.

２０１７年４月,由于涉嫌“同行评议造假”,Springer自

然出版集团宣布撤回由中国学者于２０１２—２０１６年

之间发表在旗下«肿瘤生物学»期刊的１０７篇学术论

文.２０１８年１１月,贺建奎“CCR５基因编辑事件”在
国内外学术界掀起了轩然大波,此行为不仅违反了

«涉及人的生物医学研究伦理审查办法»,也违反了

卫生部出台的«人类辅助生殖技术规范»,受到国际

的广泛批评[２].«美国科学院院刊»一份关于“论文

欺诈或疑似欺诈”的调查数据显示,我国在全球范围

内的论文学术不端问题中列于第四位[３].这一系列

事件将我国医学领域的科研诚信问题推到了风口浪

尖,严重损害了我国科学界的国际声誉和广大医学

科研工作者的尊严,同时也反映出我国医学科研环

境急需改善、对学术不端行为的惩戒体系和力度还

需要进一步改进和加强的问题.
针对以上事件,科技部联合相关部门对撤稿论文

郭华　医 学 硕 士,管 理 学 博 士,现 任 中 南

大学湘雅医院科研部主任,湖南省医学会

科研管理分会青年委员,湖南省教育科技

学会科研管理专业委员会委员,中国研究

型医院学会临床数据 与 样 本 资 源 库 学 术

委员会信息学组委员,曾获湖南省青年岗

位能手称号,多次被评为湖南省国家自然

科学基金管理工作先进个人,有丰富的科研管理经验,承担

省级科研管理相关课题多项.

薛静　医学博士,公共卫生与预防医学专

业,曾作为联合培养博士赴加拿大渥太华

大学医院研究所学习,现任中南大学湘雅

医院科研部科员.从事医院管理、科研管

理工作多年,主要研究方向为公共卫生事

业管理、科研管理相关研究.主持及参加

多项国家自然科学基金、湖南省自然科学

基金科研课题,以第一作者身份发表国内

外期刊学术论文１０余篇.

以及学术不端行为进行逐一彻查,对于查实结果的

责任人依照法规严肃公开处理,表明了国家科技管

理部门对学术不端行为“零容忍”的态度.同时,为
引导广大科研人员提高诚信意识,遵守诚信原则,

２０１９年９月,针对涉嫌违背科研诚信要求开展调查

并做出处理的案件,国家二十部门联合印发了«科研
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诚信案件调查处理规则(试行)»[４],以规范科研诚信

案件调查处理工作.
科技创新是高等医学院校“双一流”学科建设的

核心内容,是决定医院可持续发展潜力的决定性因

素.与高校、科研院所相比,高校附属医院需同时执

行医疗、教学、科研三大基本任务,其科研工作具有

一定的特殊性[５].本文主要基于我国中部、东部、西
部地区４所高等医学院校共６家三级甲等附属医院

科研人员的大样本问卷调查,以及对科研诚信案例

的专家访谈,对某高等医学院校的科研诚信现状进

行分析,并提出强化科研诚信建设的相关建议.

１　研究方法与数据来源

１．１　研究方法

本研究通过对国内４所高校共６家三级甲等附

属医院的医学科研人员进行问卷调查,并对相关科

研诚信管理人员及专家进行访谈,从学术不端的发

生原因、处置过程、防范措施等方面分析高等医学院

校科研诚信现状情况.结合我国目前科研诚信大环

境以及近年来发生的科研诚信案件,阐明高等医学

院校的科研诚信现状及相关问题产生的原因.

１．２　数据来源

本研究在４所高校６家三级甲等附属医院科研

人员中用“问卷星”的形式发放调查表,并通过专家

访谈的形式收集案例信息.问卷调查主要以客观问

题的形式进行,内容主要涉及被调查者的基本信息、
承担或参与科研项目及发表论文的情况、对科研诚

信相关影响因素的态度、认为周围存在学术不端行

为的情况以及对学术不端行为的态度,共１５个单项

选 择 题 和 ３ 个 多 项 选 择 题,共 回 收 有 效 问 卷

２０９４份.

１．３　统计方法

数据描述主要采用例数和百分比的形式表示,
组间比较采用χ２ 检验或Fisher精确概率χ２ 检验,
有序资料两组组间比较采用 MannＧWhitneyU 法检

验,统计分析应用 SPSS１９．０统计学软件,以双侧

P＜０．０５为差异有统计学意义.

２　高等医学院校科研诚信现状分析

本次问卷共回收２０９４份,其中男性８６５份,占

４０．８８％,女性１２３８份,占５９．１２％;年龄以３５岁以

下为主共１１４９份,占５４．８７％;医护药剂人员共

１８１９份,占８６．８７％,专职科研人员共２７５份,占

１３．１３％;初中级人员１４６８份,占７０．１１％,副高级

及以上共６２６份,占２９．８９％.

２．１　高等医学院校科研人员对科研诚信相关影响

因素的态度

　　调查结果显示,９８．１４％的科研人员认为“科研

诚信大环境”是影响科研诚信的因素,其次为“利益

驱动(晋职晋级、评优评先)”“个人学术道德修养不

足”等,选择率分别为９７．５２％、９６．９０％.与专职科

研人员相比,医护药剂人员更认为“个人学术道德修

养不足”和“科研时间不够”是科研诚信的影响因素.
与其他科研人员相比,初中级职称、未承担国家级课

题、发表统计源期刊论文数≤５篇、发表SCIE论文

≤５篇的科研人员认为“科研时间不够”以及“单位

给予科研支持力度不足”是科研诚信的影响因素之

一,各对比结果差异有统计学意义(P＜０．０５),具体

见表１.

２．２　高等医学院校科研人员学术不端行为相关的

情况

　　调查结果显示,总体上４２．１７％的科研人员认

为周围存在学术不端行为相关情况.相对于其他人

员,副高级及以上、承担国家级课题、发表统计源期

刊论文数＞５篇、发表SCIE论文数＞５篇的科研人

员认为周围存在学术不端行为相关情况的比例更

高.其中学术不端行为发生率前三位的分别为“委
托第三方机构润色加工、代写、代投”“未按作者真实

的贡献度署名”以及“伪造、篡改数据”,发生率分别

为３７．２５％、２６．９８％、１３．５１％.相对医护药剂人

员,专职科研人员认为周围存在“未按作者真实的贡

献度署名”、“夸大成果价值或隐瞒风险”学术不端行

为的比例更高,各对比结果差异有统计学意义(P＜
０．０５),具体见表２.

２．３　高等医学院校科研人员对学术不端行为的

态度

　　调查结果显示８２．８１％的科研人员表示“周围

人有 学 术 不 端 行 为,本 人 会 进 行 劝 解 或 阻 止”.

５９．３１％ 的科研人员表示“周围人有学术不端行为,
本人愿意向上级主管部门举报”.８１．８１％的科研人

员认为“所在单位针对学术不端行为的监管力度到

位”,７９．７５％的科研人员认为“所在单位针对学术不

端行为的处罚力度足够”.其中更大比例的初中级

职称、未承担国家级课题、发表SCIE论文数≤５篇

的科研人员表示“周围人有学术不端行为,本人愿意

向上级主管部门举报”.对比其他人员,医护药剂人

员、初中级职称人员、未承担国家级课题、发表统计

源期刊论文数≤５篇、发表SCIE论文数≤５篇更认
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为“所在单位针对学术不端行为的监管力度到位”
“所在单位针对学术不端行为的处罚力度足够”,各

对比结果差异有统计学意义(P＜０．０５),具体见

表３.

表１　２０９４例受调查科研人员认为影响科研诚信的因素

项目
总人数

(N)

科研诚信

大环境

(％)

利益驱动

(晋职晋级、
评优评先)

(％)

对学术不端

相关法律法

规制度了解

不足(％)

个人学术

道德修养

不足(％)

科研时间

不够(％)

单位给予

科研支持

力度不足

(％)

单位监管

力度不足

(％)

单位处罚

力度不足

(％)

职业

医护药剂人员 １８１９ ９８．０２ ９７．３６ ９４．８９ ９６．４８∗ ９２．９１∗ ９１．２６ ９１．８６ ９１．０４
专职科研人员 ２７５ ９８．９１ ９８．５５ ９２．７３ ９９．６４ ８８．７３ ９１．６４ ９２．７３ ９３．８２
职称

初中级 １４６８ ９８．３７ ９７．９６∗ ９５．１０ ９７．２８ ９４．４１∗ ９３．４６∗ ９２．６４ ９１．６９
副高级及以上 ６２６ ９７．６０ ９６．４９ ９３．４５ ９６．０１ ８７．５４ ８６．２６ ９０．４２ ９０．７３
承担国家级课题

否 １４９８ ９８．２０ ９７．４０ ９５．４６∗ ９６．８６ ９３．９３∗ ９２．７９∗ ９２．３９ ９１．６６
是 ５９６ ９７．９９ ９７．８２ ９２．４５ ９６．９８ ８８．４２ ８７．５８ ９０．９４ ９０．７７
发表统计源期刊论文数

≤５篇 １３４６ ９８．５１ ９８．０７∗ ９５．４７∗ ９７．１０ ９３．９８∗ ９３．２４∗ ９２．６４ ９１．８３

＞５篇 ７４８ ９７．４６ ９６．５２ ９３．０５ ９６．５２ ８９．４４ ８７．８３ ９０．７８ ９０．６４
发表SCIE论文数

≤５篇 １６８０ ９８．３３ ９７．６２ ９５．００ ９６．７９ ９３．７５∗ ９２．５６∗ ９２．１４ ９１．３７

＞５篇 ４１４ ９７．３４ ９７．１０ ９３．００ ９７．３４ ８６．７１ ８６．２３ ９１．３０ ９１．５５
合计 ２０９４ ９８．１４ ９７．５２ ９４．６０ ９６．９０ ９２．３６ ９１．３１ ９１．９８ ９１．４０

　　∗ 同一类别中与不同级别相比,统计结果差异有统计学意义(P＜０．０５).

表２　２０９４例受调查科研人员认为周围存在学术不端行为相关情况

项目
总人数

(N)

周围是

否存在

学术不

端相关

行为(％)

委托第

三方机

构润色

加工、
代写、

代投(％)

抄袭、
剽窃

(％)

伪造、
篡改数

据(％)

一稿多投、
重复发表

(％)

未按作

者真实

的贡献

度署名

(％)

编造审

稿人或

其联系

方式(％)

夸大成

果价值

或隐瞒

风险(％)

伪造学

术经历

(％)

违反医

学伦理

的原则

(％)

套取科

研经费

(％)

职业

医护药剂人员 １８１９ ４１．８４ ３７．４９ １０．１７ １３．１９ １１．９３ ２５．７８∗ ７．７０ １０．２３∗ ６．６５ ６．９８ ９．８４
专职科研人员 ２７５ ４４．３６ ３５．６４ １０．９１ １５．６４ １３．８２ ３４．９１ ５．８２ １４．９１ ６．１８ ８．００ ９．８２
职称

初中级 １４６８ ３７．９４∗ ３３．７２∗ ７．７７∗ １０．９７∗ ９．２６∗ ２２．３４∗ ６．０６∗ ８．７９∗ ４．４３∗ ５．１８∗ ８．０４∗

副高级及以上 ６２６ ５２．０８ ４５．５３ １６．１３ １９．４９ １９．０１ ３７．８６ １０．７０ １５．６５ １１．６６ １１．６６ １４．０６
承担国家级课题

否 １４９８ ３８．９９∗ ３４．３１∗ ９．１５∗ １２．２８∗ １１．２８∗ ２３．５０∗ ７．２１ １０．２１ ６．３４ ６．８８ ９．６１
是 ５９６ ５０．１７ ４４．６３ １３．０９ １６．６１ １４．４３ ３５．７４ ８．０５ １２．４２ ７．２１ ７．７２ １０．４０
发表统计源期刊论文数

≤５篇 １３４６ ３６．９２∗ ３２．７６∗ ７．５８∗ １１．０７∗ ９．６６∗ ２１．４７∗ ６．１７∗ ８．７７∗ ４．７５∗ ５．２０∗ ７．８８∗

＞５篇 ７４８ ５１．６０ ４５．３２ １５．１１ １７．９１ １６．７１ ３６．９０ ９．７６ １４．５７ ９．８９ １０．５６ １３．３７
发表SCIE论文数

≤５篇 １６８０ ３８．９３∗ ３４．７６∗ ８．８１∗ １２．０２∗ １０．２４∗ ２３．１５∗ ６．７９∗ ９．５８∗ ５．６５∗ ５．７１∗ ８．６９∗

＞５篇 ４１４ ５５．３１ ４７．３４ １６．１８ １９．５７ ２０．０５ ４２．５１ １０．１４ １５．９４ １０．３９ １２．８０ １４．４９
合计 ２０９４ ４２．１７ ３７．２５ １０．２７ １３．５１ １２．１８ ２６．９８ ７．４５ １０．８４ ６．５９ ７．１２ ９．８４

　　∗ 同一类别中与不同级别相比,统计结果差异有统计学意义(P＜０．０５).
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表３　２０９４例受调查科研人员对学术不端行为的态度

项目 总人数(N)
周围人有学术不端

行为,本人会进行

劝解或阻止(％)

周围人有学术不端

行为,本人愿意向上

级主管部门举报(％)

所在单位针对学术

不端行为的监管力

度到位(％)

所在单位针对学术

不端行为的处罚力

度足够(％)

职业

医护药剂人员 １８１９ ８３．０１ ５９．５９ ８３．２３∗ ８１．３６∗

专职科研人员 ２７５ ８１．４５ ５７．４５ ７２．３６ ６９．０９
职称

初中级 １４６８ ８３．４５ ６１．３８∗ ８３．８６∗ ８３．３１∗

副高级及以上 ６２６ ８１．３１ ５４．４７ ７７．００ ７１．４１
承担国家级课题

否 １４９８ ８３．０４ ６１．７５∗ ８３．３１∗ ８１．５８∗

是 ５９６ ８２．２１ ５３．１９ ７８．０２ ７５．１７
发表统计源期刊论文数

≤５篇 １３４６ ８３．８８ ６１．４４∗ ８３．５８∗ ８３．０６∗

＞５篇 ７４８ ８０．８８ ５５．４８ ７８．６１ ７３．８０
发表SCIE论文数

≤５篇 １６８０ ８２．８６ ６０．８９∗ ８２．９２∗ ８１．３１∗

＞５篇 ４１４ ８２．６１ ５２．９０ ７７．２９ ７３．４３
合计 ２０９４ ８２．８１ ５９．３１ ８１．８１ ７９．７５

　　∗ 同一类别中与不同级别相比,统计结果差异有统计学意义(P＜０．０５).

３　科研诚信不端行为处置案例分析

通过对从６家附属医院中进行问卷收集的７个

实际案例中科研不端行为发生的原因及处理机制进

行分析,从学术不端类型、事件过程、发生原因、处理

结果四个要素来考察案例,衡量案例中不同处理机

制运行的作用和有效性.学术不端的类型包括购买

论文、同行评议造假、不当署名、抄袭、一稿多投、数
据图表重复利用共６种.从发生原因上看有５起是

因为利益驱使而酿成的学术不端,处理方式包括记

入科研诚信信息系统、通报批评、诫勉谈话、停职处

理、撤销职务、降级使用、收回奖励配套、扣发劳务

费、取消国家自然科学基金项目申请资格、撤稿等,
详见表４.

４　高等医学院校学术不端情况分析

医学院校的科研活动活跃,创新能力较强,但其

科研学术不端行为事件一直受到全社会的广泛关

注[６].２０１６年１２月,国家自然科学基金委员会对

外通报了２０１５—２０１６年期间查处的６１份科研不端

行为案件中４３份是与医学有关的[７].本研究结果

显示,９８．１４％的受调查科研人员认为“科研诚信大

环境”是影响科研诚信的因素,其次为“利益驱动(晋
职晋级、评优评先)”“个人学术道德修养不足”等.

陈璇等对广东省五所高等医药院校青年教师科研诚

信态度调查中认为科研诚信环境、科研诚信政策和

个人自律水平是正向影响青年教师科研诚信态度的

主要因素[８].因此,探讨如何营造诚实守信、公平竞

争的科研环境、如何深化人才评价体系的改革是当

务之急.本研究中医护药剂人员更认为“个人学术

道德修养不足”和“科研时间不够”是科研诚信的影

响因素,如何让医护药剂人员在繁忙的临床工作中

提高个人的学术道德修养,并协助其增加科研活动

的时间是管理工作的难点.与副高及以上职称科研

人员相比,初中级职称科研人员更认为“科研时间不

够”以及“单位给予科研支持力度不足”是科研诚信

的影响因素.高校附属医院肩负着医疗、教学、科研

三大基本职能,是连接临床实践、人才培养和科技创

新的重要枢纽[５].特别是刚入职的青年医护人员,
临床任务重,且没有研究生和科研助手帮助,加上缺

乏科研经费,开展科研工作存在实际的困难,医院需

要给此类人群相应的时间保障和适当的科研经费

支持.
本次调查结果显示,总体上４２．１７％的科研人

员认为周围存在学术不端行为相关情况,此比例低

于国内部分研究结果[９,１０].刘美满等对我国７个城

市１３家三级甲等医院３０８名临床护士调查显示

４７．１０％ 的临床护士认为身边的科研人员存有科研
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表４　高等医学院校７例科研诚信不端行为处置案例分析

案例 学术不端类型 事件过程 发生原因 处理结果

案例一 购买论文、
同行评议造假

当事人向第三方公司出资购买论
文,且第三方投稿过程中存在伪
造评 议 专 家 邮 箱 行 为,论 文 获
发表.

晋升职称 记入科研诚信信息系统、对当事人批评教育,责
成写出深刻书面检查,并在单位内部通报批评、
停职处理、撤销职务,降级使用、收回奖励配套以
及扣发１月劳务费、取消国家自然科学基金项目
申请资格７年,申报科技计划(专项、基金等)项
目等资格６年.

案例二 同行评议造假 当事人出资委托第三方公司投
稿,第三方公司伪造通讯作者邮
箱,篡改部分数据后发表.

快 速 发 表
论文

记入科研诚信信息系统、批评教育,责成写出深
刻书面检查,并全院通报批评、收回奖励配套以
及扣发１月劳务费、给予党纪处分、取消申报科
技计划(专项、基金等)项目等资格２年.

案例三 购买论文 经第三方公司购买并发表论文,
但最后均未发表.

快 速 发 表
论文

当事人被通报批评、取消晋升职务职称资格两
次、取消申报科技计划(专项、基金等)项目等资
格６年、记入科研诚信信息系统.

案例四 被不当署名 外单位发表论文在文章中标注本
单 位 未 作 贡 献 的 教 授 和 医 生
署名.

借助教授权
威发表文章

在被署名作者要求下对方撤稿.不当署名者被
所属单位通报批评、并记入科研诚信信息系统.

案例五 被抄袭 检索出他人抄袭当事人已发表论
文,经与杂志主编沟通,并在基金
委的调查下要求对方撤稿.

被他人抄袭
论文发表

抄袭者撤稿并道歉,被所属单位通报批评、取消
职称晋升资格一次、并记入科研诚信信息系统.

案例六 一稿多投 同一份手稿分别由导师和其研究
生先后向编辑部投稿.

快 速 发 表
论文

记入科研诚信信息系统、通报批评、向杂志社道
歉、撤销两篇文章.

案例七 数据图表重复
利用

先后发表的两篇文章存在实验组
数据重复利用的情况

不了解学术
出版规范

当事人向杂志社道歉,通报批评,诫勉谈话,撤稿
后续发表论文.

诚信缺失的行为[９].柳红等对上海交通大学医学院

各附属医院的１８４位全日制在读研究生进行调查结

果显示,高达６７．９０％的受调查者认为当代医学研

究生学术诚信状况“比较差”或者“非常差”[１０].本

研究中学术不端行为发生率前三位的分别为“委托

第三方机构润色加工、代写或代投”“未按作者真实

的贡献度署名”以及“伪造、篡改数据”,这些数据提

示我们在加强科研诚信建设中对这几个重点方向的

监管任 重 道 远.刘 青 海 从 国 际 网 站 “Retraction
Watch”上搜集数据证实,在撤销论文公告数量中美

国高居榜首,中国居第２位,撤销论文原因前５位分

别为图像造假、抄袭剽窃、重复发表、数据造假和结

果不可重复[１１].相对医护药剂人员,专职科研人员

认为周围存在“抄袭、剽窃”“伪造、篡改数据”“夸大

成果价值或隐瞒风险”学术不端行为的比例更高.
如何建立系统完备的人才综合评价体系,尊重和保

护各类科研人员的知识产权和劳动成果,为科研活

动及诚信提供制度支持和保障将是探讨的重点.随

着中国科协、国家自然科学基金委员会对２０１５年大

规模撤稿事件进行调查,一条打着“提供国际论文一

条龙服务”的第三方机构论文发表服务灰色产业链

浮出水面.表面上,这些机构是为英文水平不高的

科研人员进行论文润色,实际上却提供从虚假同行

评议、代投到代笔的“一条龙”服务[１２].如何采取更

严厉的措施杜绝此类“灰色服务”将是科研诚信监管

的重点之一.
在监管和处罚力度方面,本研究中８１．８１％受

调查人员认为“所在单位针对学术不端行为的监管

力度到位”,７９．７５％认为“所在单位针对学术不端行

为的处罚力度足够”.而司文超对湖北省８所高校

的科研工作者进行调查发现,７２．７％的调查对象认

为“监督机制存在漏洞,能利用就利用”是造成学术

不端行为发生的制度原因[１３].孟莎等研究认为目

前科研项目验收管理、科研经费管理、成果及转化落

地管理 等 不 严 格,导 致 科 研 不 端 行 为 违 法 成 本

低[１４].因此,要加强高等医学院校科研诚信建设,
严格监督和严厉处罚将是一种必不可少的手段,同
时也需要团体惩戒、社会监督和法治制裁进行共同

保障.本研究中８２．８１％的科研人员表示“周围人

有学术不端行为,本人会进行劝解或阻止”.管理部

门应积极推进学术道德伦理建设,帮助科研人员树

立科研诚信的内在自律机制,同时完善他律的监管
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体制,坚决对科研诚信不端行为零容忍[１５].
本研究综合分析了４所高等医学院校近年来发

生的７个案例,主要涉及购买论文、同行评议造假、
不当署名、抄袭、一稿多投、数据图表重复利用等学

术不端类型.这７个案例几乎覆盖了学术不端行为

规范中的各种类型,有两起是因为同行评议造假,说
明同行评议这一环节仍存在诸多漏洞;而且大部分

都是多年前的学术不端最后被发现,说明学术不端

永远不能心存侥幸,一旦发生学术不端,高等医学院

校评先评优都是一票否决.通过专家访谈发现高等

医学院校出现学术不端行为与现行的人才考评体系

关系密切,发表高水平期刊论文将有利于职称评定、
待遇提高和各类荣誉奖项的获得,一些科研人员在

此价值导向下为了谋求个人利益就会违背科研诚

信,出现不端行为.

５　加强高等医学院校科研诚信建设的对策

加强高等医学院校科研诚信建设,要在学术不

端出现的各个源头做工作,为此该院校形成了具有

特色的一系列预防策略,从科研人员自身因素、社会

因素和监管体制等全面剖析了科研诚信问题的成

因,针对科研诚信建设存在的问题,提出了如下

对策.

５．１　提高高等医学院校科研人员的科研诚信认知

水平

　　在科研诚信体系建设方面,高等医学院校应注

重教育和严惩相结合,大力开展科研诚信教育.在

美国和丹麦,学术不端委员会及其他科研机构在科

研诚信预防、教育及营造良好学术氛围中都发挥了

重要作用[１６].以某校为例,在每年新进职工以及研

究生入学和导师培训的培训中,科研诚信的相关培

训被放在了“第一课”的重要位置,帮助师生树立“科
研诚信是一切科研活动的基石”的思想.培训还给

每位老师和学生发放科研诚信手册,手册包括科研

选题与资料规范、引文规范、学术规范、法律规范、学
术评价规范等内容.同时规定人才招聘、引进与博

士后入站等必须要对科研人员进行科研诚信教育以

及科研诚信状况的审查.定期要求全院各部门认真

组织全体教职工学习并讨论有关文件制度,提高思

想认识,恪守学术规范,严禁科研活动过程中的任何

学术不端行为.在医学生培养制度中还设立了医学

伦理学或生命伦理学选修课,以加强医学生对各种

医学行为的道德许可范围和合理性的理解.

５．２　加强高等医学院校科研人员诚信学术道德

建设

　　２０１９年第十三届全国人大第二次会议首次将

“加强科研伦理和学风建设,惩戒学术不端,力戒浮

躁之风”列入政府工作报告.要真正避免学术不端

行为的发生,根本上还需要提高科研人员的学术道

德修养和自律意识[１７].医学院校可通过举办有关

科研诚信及医学伦理教育的学术讲座、研讨会,大力

宣传学术道德准则及科研诚信内容,营造良好的科

研诚信高校文化氛围[１８].同时,充分运用多媒体资

源,在学校网页、医院官网、公众号开设科研诚信教

育的相关专栏,公开发布科研诚信读本、科研诚信相

关行为规范、科研不端行为案例等内容.在医学人

才培养的过程中,要求每一位导师都在团队建立之

初就加强科研诚信建设,规定所有成员必须进行«导
师团队科研诚信规定»的责任状签署,并定期组织团

队成员进行专题讨论、案例分析和诚信教育.

５．３　着力完善高等医学院校科研诚信监管机制

２０１４年９月,国家卫生计生委和国家中医药管

理局组织 制 定 了 «医 学 科 研 诚 信 和 相 关 行 为 规

范»[１９].２０１６年９月,中华人民共和国教育部颁发

了«高等学校预防与处理学术不端行为办法»[２０].

２０１９年６月,中共中央办公厅、国务院办公厅印发

了«关于进一步弘扬科学家精神加强作风和学风建

设的意见»[２１].在国家规范出台的同时,某高等医

学院校也在国家规范的基础上紧随其后发布了一系

列适合本院校处理学术不端行为的实施方案,包括:
(１)要求科研人员对于公开发表的期刊论文要做到

“三个一律不得”,即一律不得委托第三方实验外包、
不得委托第三方代为撰写论文、不得委托第三方代

为发表论文;(２)规定科研人员进行论文投稿前应

签署«科研诚信承诺书»并上交管理部门进行备案,
否则将在职称评定、导师遴选、论文报销与奖励等工

作中不予认可;(３)在科研项目申报之前必须进行

严格的科研项目伦理审批;(４)印制统一的科研实

验记录本,制定«实验记录规范要求»并强化培训;
(５)建立经费预算辅导与经费使用服务相结合的管

理模式;(６)设立学术委员会及医院学风建设分委

员会,负责包括对学术不端行为的调查、认定、处理

等工作;(７)开展每年度两次的学术不端行为自查

自纠专项工作,建立督查渠道,针对实名举报的学术

不端案件进行严肃查处,并将处理结果及时对外公

布;(８)加强医学行业自治以及媒体的监督,积极组

织相关部门进行严肃处理,做到“杀一儆百”.通过
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近几年的教育、监督和处理,某校学术不端事件出现

频率越来越少,涉嫌学术不端的科研人员会主动到

相关管理部门备案和寻求帮助,形成了良好的学术

生态.

５．４　提高对高等医学院校科研人员科研活动支持

力度

　　为给科研人员营造更好的学术环境,提供必要

的科研支撑,高等医学院校应针对不同职业不同级

别的科研人员进行科研扶持.例如某校针对青年或

初中级科研人员提供较为宽松的科研时间及必要的

经费支持.比如,为保障国家自然科学基金青年基

金项目科学研究的顺利完成,调动青年人才的科研

积极性,规定已获国家自然科学基金青年基金项目

资助的在职科研人员在项目资助年限内每年可申请

脱产３个月专门从事科学研究;为培育优秀青年科

研骨干,某校设立了青年科研基金,为青年科研工作

者提供开展研究工作的第一桶金.同时.针对高级

职称的科研人员,通过配备专职科研助理,强化制度

引导跨学科合作整合优势资源,确保研究质量,以保

证科研项目的顺利开展和科研数据的真实可靠.

５．５　优化高等医学院校人才评价及科研激励体系

２０１８年中共中央办公厅和国务院办公厅印发

«关于深化项目评审、人才评价、机构评估改革的若

干意见»要求“克服唯论文、唯职称、唯学历、唯奖项

倾向,注重标志性成果的质量、贡献、影响”.随后,
科技部、教育部、人力资源和社会保障部、中国科学

院和中国工程院联手开展清理“四唯”专项行动.

２０１９年国家自然科学基金委员会地球科学部在人

才项目中评审提出“基础科学研究评价的４个考虑

方面”,包括方法学创新、关键科学证据、理论认知或

社会需求、学科发展,受到广泛关注[２２].正确的科

技评价导向定会引导科研走向真正有价值的方向.
各高等医学院校应尽快学习领会、落实党中央、国务

院有关科技评估、人才评价相关政策文件的精神,落
实多个部委的重要决定,和国家政策层面保持高度

一致.同时,应将科研诚信纳入人员考核评估体系,
但凡出现学术不端问题将实行“一票否决制”,暂停

涉事人员的评优评先及职称评定.
综上所述,医学科学研究是人类健康相关的重

要领域,科研诚信是科技创新的基石,遵守科研道德

是科技工作者的基本行为准则,恪守科研伦理是科

学家的重要社会责任[２３].高等医学院校应进一步

加大科研诚信倡导力度,深化科研人员的科研诚信

意识,建立完善科研诚信监督管理机制.
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Abstract　Inrecentyears,therehavebeenincreasinglynumberofscientificacademicmisconductsexposed
athomeandabroad,whilethescientificresearchactivitiesinmedicalcollegeshavealwaysbeenthekey
preventionareasforscientificmisconductincidents．Inordertograspcurrentscientificresearchintegrityof
scientificresearchersinhighermedicalcolleges,aswellastheproblemsanddeficienciesofuniversitiesin
themanagementofscientificresearchintegrity,thestatisticalanalysisofalargesamplequestionnaire
surveyof２０９４scientificresearchersinsixaffiliatedhospitalsinfourdomesticuniversitieshasbeen
conductedinthisresearch．CombiningwiththecurrentresearchintegrityenvironmentinChinaandthe
researchintegritycasesinrecentyearsforexpertconsultation,thispaperevaluatesandcomparatively
analyzesthestatusofresearchintegrityinhighermedicalcolleges,aswellasproposingspecificmeasuresto
strengthenresearchintegrityconstruction,withaviewtofurtherestablishingrulesandregulationsto
standardizethescientificresearchbehaviorofresearchers,soastocreateasoundandrighteousacademic
environment．
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