
2023年消化内科出科小结自我鉴定(汇
总5篇)

在日常学习、工作或生活中，大家总少不了接触作文或者范
文吧，通过文章可以把我们那些零零散散的思想，聚集在一
块。范文怎么写才能发挥它最大的作用呢？下面我给大家整
理了一些优秀范文，希望能够帮助到大家，我们一起来看一
看吧。

消化内科出科小结自我鉴定篇一

在消化内科实习自我鉴定要专心致志，不敢有一丝疏忽大意，
那么你要怎么去写消化内科实习自我鉴定呢?下面由本小编精
心整理的消化内科实习自我鉴定，希望可以帮到你哦!

在实习的旅途中，我来到了我的第八个站——消化内科，刚
来科室的那天我就感觉到一种忙碌、紧张的气息，果不其然，
事实证明我的预想是正确的，所以在这个科室，我比以往更
谨慎，对于查对制度和无菌观念更是严格要求自己，不能因
为忙碌而出任何差错事故。

消化内科的病人多以腹痛腹泻，呕血黑便，返酸嗳气而入院，
以肝硬化，消化性溃疡，胰腺炎，溃疡性结肠炎，急慢性胃
炎，消化道肿瘤为主。消化道出血是消化科的急症，病人入
院后，必须判断病人的出血情况，绝对卧床休息，监测生命
体征，急查血生化，血常规血型，凝血功能。根据情况吸氧，
止血补液治疗，然后根据血常规，血生化结果再调整治疗。
急性胰腺炎的病人的处理和消化道出血原则一样，同时应排
除重型胰腺炎，急做胰腺ct是必须的，抑制胰腺分泌和抑制
胰酶活性应尽早应用，并尽量避免使用解痉药物。通过两次
的教学查房，对于便秘和结肠癌的护理，了解得更多，也学
到很多的相关知识。



随着实习的进程，医院的环境已经熟悉，学习也渐渐进入正
轨，在各个科室的实习中间，见到最多的是各种疾病及其常
用的各种药物和各种护理的基础操作。在医院实习期间最主
要的是病人入院后，能够根据病史资料初步想到是哪一个系
统的疾病，之后再排除想到是哪些疾病，需要做哪些检查，
对疾病的鉴别，最后给出治疗原则。这些是实习的主要内容，
其次就是积极的去做一些临床操作，提高各种护理操作技能
的能力，再次多发现问题，不懂的就问，科室里的每个医务
工作人员都是你的老师。实习的最终目标是培养良好的各项
操作技能及提高各种护理工作的能力。在老师负责的态度下，
并鼓励我们每项操作的能力，我们积极的争取每一次锻炼操
作的机会和能力，如床上擦浴、口腔护理、保留灌肠、静脉
输液、肌肉注射等各种基础护理的操作。在实习过程中，每
天坚持“吃苦、吃亏、吃批评”的原则，“吃苦”锻炼我慢
慢长大;“吃亏”让我学到了更多的知识;“吃批评”提升自
己，只有这样，我的水平才能得到提升，每天收获充实的心
情。护理工作是非常繁重与杂乱的，尽管在没有临床实习之
前也有所感悟，但真正进入病房之后，感触又更深了一步。
的确护理工作很零碎，也很杂乱，病房里也很少有人能理解
我们的工作。第二收获是正确的认识护理，树立了正确的职
业道德观，养成了良好的工作态度。临床实习是对理论学习
阶段的巩固与加强，也是对护理技能操作的培养和锻炼，同
时也是我们就业岗前的最佳训练。尽管这段时间很短，但对
我们每个人都很重要。我们应该倍偿珍惜这段时间，珍惜每
一天的锻炼和自我提高的机会，珍惜与老师们这段难得的师
徒之情。

作为一名护士，不仅要学会基础的扎针技术，也要学会导尿、
鼻饲等很多得东西。护士这个职业很平凡却很伟大，一个好
的护士要具备良好的道德素质和职业素质，还要耐心，细心，
胆大。护士受到尊重的同时，也会时常受气，受累，但也必
须用微笑面对病人，面对一切。护士长经常教导我们，我们
护士也算是服务行业，就算你再气再累，也要脸上充满笑容。
是的，只有用心去对待别人，才能受到别人的尊重。



总的来说，我的实习过程还是顺利的。通过社会实践的磨练，
我深深地认识到社会实践是一笔财富。在实践中可以学到在
书本中学不到的知识，它让你开阔视野、了解社会、深入生
活。这份工作让我受益良多，不仅思想上得到提升，而且让
我认识了很多朋友。在今后的生活中，我会朝着自己的目标，
不断努力学习，为自己的理想而奋斗!

今天是我在消化内科实习的最后一天了，一个月就这样过去
了，每次在要离开的时候才发现自己该学的东西还有很多，
以下是我实习的心得体会。

我是在内科12楼黄焕军教授那一组，说实话我是带着一个不
好的心情进去的，因为黄教授对八年制的学生特别关注，我
们五年制的学生在他眼里就是打杂的。黄教授对学生很严厉，
做事做不好，或者做慢了，甚至只要你把一个小细节忘记了
都会被骂，比如说在他那里每个病人要求每天都有病程记录，
而且要经常把病程记录打印出来给他看，化验报告单不仅要
及时贴起来，而且贴得不美观也会被说，有一次他很无聊的
要那个八年制同学把她自己管的病人的长期医嘱给背下来，
背不下来也会被骂(当然我们五年制的同学不存在这个问
题)……总而言之，他手下的医生和学生没有一个不怕他的，
当然我也被骂过x遍了，骂得还有一点难听，不过后来自己长
记性了就好了，之后还被表扬过几次，让我硬是好好高兴了
几天(因为八年制的同学都没有被表扬过)，不过更恐怖的是
八年制的同学转走之后，他对那个转走了的师姐更是天天骂，
其实都是一点点小事情，我今天也转走了，不知道会不会遭
受同样的下场，他这个急性子真是太恐怖了。

黄教授还有一个特点就是特别喜欢在别人面前说自己有多厉
害，尤其在病人面前，一开始我还真不觉得他有多厉害，他
的做法倒让我觉得是在不停的吹牛，通过这样来提高自己的
知名度，对我个人来说觉得有些反感，看其他教授，别人是
靠效果说话，低调点倒让人对他们更加尊重。黄教授手下的
病人以肝硬化，食管胃底静脉曲张破裂出血，消化道溃疡，



胰腺炎为主，偶尔有几个肝炎腹水的，我在那里呆了一个月
也就只见到这几种病，貌似他就只搞肝病和胰腺炎，有点亏
的是我对消化科常见的肠道疾病没一点认识。黄教授在肝病
和胰腺炎这方面还是不错的，手下的病人一进来基本就不会
再出血了，他有一个特点就是出血和胰腺炎的病人都要至少
进食一周，然后全部静脉营养，补液量一般也是两千以下(出
血的病人)，胰腺炎的则是三千以上，我很同情他的病人，个
个天天都在喊饿，而且其他教授对禁食没他那么严格，他们
更看重在病情稳定后要患者自己通过适量的食物来补充营养。
黄教授常用的药有：护肝：松泰斯、易必生、瑞甘、天晴甘
美等。护胃：耐性、达喜、施维舒。(几乎每个出院病人都会
带这三种药)胰腺炎：施他宁、金迪林等(当然还有大量补液
和抗生素预防感染)。其他的病我见得太少了，也没有发言权。

昨天就在我要离开消化科的时候，带我的老师收了一个怪病
人，我个人觉得是无形体病，可是跟老师说了以后他们并不
怎么信我，搞了半天，各种抗生素、血浆、丙球、病毒唑都
上上去，过了一天，一个告病危的人居然好了很多，让我感
到很惊讶，老师自己也说不出来他到底是什么病，是什么药
在起作用，我还是觉得是无形体病，可是他们还是不信我，
算了吧，能治好病人就行了，有好药效果就是不一般啊，不
知道病人好了以后他们会给那个病人下个什么诊断。

还有个病人我真的很同情她，她是在我入科的时候自己走进
去的，由于她家里有肝内胆管结石的遗传病史，她的状态很
差，黄教授说她是肝硬化晚期，没得救了，后来还出现了所
谓的肝肺综合征，就是肝脏引起的呼吸困难，血氧饱和度低，
肺部没有实质性的改变，后来到了吸氧、上心电监护的程度，
我们的黄教授拿她没办法了，也不肯给她开病情证明延长医
保时间(就是想赶她走，我帮病人写了一份证明要他签字还被
他骂了一顿)，不过后来他还是心软了帮他写了一份。好在后
来病人状态好了一点，在我走的时候她能自己站起来走走了，
不过她的治疗依旧不乐观，我也只能祝他好运了。从她身上
我体会到了乐观向上的态度对病情的发展还是挺重要的。



在这里说了黄教授很多坏话，觉得很不厚道，其实这就是他
的性格，只是我个人有点不喜欢罢了。在黄教授那里还是能
学到好多东西的，他是搞急危重症的，那些进来快不行的病
人在他这里可以有奇迹般的效果，他的液体用量及利尿，禁
食都是很有水平的，说话虽然有时让人感觉是在吹牛，但他
的话有时还是会给人很多启发的，尤其是他分析化验报告单
的功夫挺厉害的(不过貌似他不会看片子，我从没见他看过，
只看报告)，如果大家进到他那一组就既来之则安之吧，还是
可以学到很多东西的。

相对于一开始的拘谨茫然，现在的我总觉得时间过得太快，
但不乏味，因为在带教老师们的耐心指导下，我学到了很多，
即便是那些曾在书上学到过的知识，在实际操作后方知单纯
的理论学习是那么地苍白无力。

短短的三个星期中，有过欢喜，那是在每次学会了一项操作
后或患者健康转出病房后;也有过苦闷，那是在看到一个个昏
迷患者痛苦的表情后。我问，为什么有那么多的病要降临人
间，为什么有些人会那么不幸，为什么做完手术还无法恢复?
我知道这样的发问显得那么书生意气，也明白有着太多的现
实问题，更清楚他们在这里接受治疗是何其有幸。因此，我
更加明白医护人员身上职责之重大，而正是无私的奉献与十
年如一日的耐心成就了他们力敌千均的能力和良好的操守。

对于我在此之间的学习，应该说态度是端正的，特别是在病
人提出意见以及老师批评后;精神是饱满的，从不疲惫于琐碎
繁杂的小事;至于操作，还是缺乏严谨与变通的，对此，还望
日后完善。

在这里，我还感到了温馨，各病房的护士之间犹如姐妹，相
互学习，相互扶持;休息期间更不乏欢声笑语;医患之间也像
一家人。长者是我们的父辈，对其尊重与照料;孩子是我们的
宝贝，对其宽恕与呵护;护士与其他工作人员也不分你我，相
互尊重，相互学习。



消化内科出科小结自我鉴定篇二

今天是我在消化内科实习的最后一天了，一个月就这样过去
了，每次在要离开的时候才发现自己该学的东西还有很多，
以下是我实习的心得体会。

我是在内科12楼黄焕军教授那一组，说实话我是带着一个不
好的心情进去的，因为黄教授对八年制的学生特别关注，我
们五年制的学生在他眼里就是打杂的。黄教授对学生很严厉，
做事做不好，或者做慢了，甚至只要你把一个小细节忘记了
都会被骂，比如说在他那里每个病人要求每天都有病程记录，
而且要经常把病程记录打印出来给他看，化验报告单不仅要
及时贴起来，而且贴得不美观也会被说，有一次他很无聊的
要那个八年制同学把她自己管的病人的长期医嘱给背下来，
背不下来也会被骂当然我们五年制的同学不存在这个问
题……总而言之，他手下的医生和学生没有一个不怕他的，
当然我也被骂过x遍了，骂得还有一点难听，不过后来自己长
记性了就好了，之后还被表扬过几次，让我硬是好好高兴了
几天因为八年制的同学都没有被表扬过，不过更恐怖的是八
年制的同学转走之后，他对那个转走了的师姐更是天天骂，
其实都是一点点小事情，我今天也转走了，不知道会不会遭
受同样的下场，他这个急性子真是太恐怖了。

黄教授还有一个特点就是特别喜欢在别人面前说自己有多厉
害，尤其在病人面前，一开始我还真不觉得他有多厉害，他
的做法倒让我觉得是在不停的吹牛，通过这样来提高自己的
知名度，对我个人来说觉得有些反感，看其他教授，别人是
靠效果说话，低调点倒让人对他们更加尊重。黄教授手下的
病人以肝硬化，食管胃底静脉曲张破裂出血，消化道溃疡，
胰腺炎为主，偶尔有几个肝炎腹水的，我在那里呆了一个月
也就只见到这几种病，貌似他就只搞肝病和胰腺炎，有点亏
的是我对消化科常见的肠道疾病没一点认识。黄教授在肝病
和胰腺炎这方面还是不错的，手下的病人一进来基本就不会
再出血了，他有一个特点就是出血和胰腺炎的病人都要至少



进食一周，然后全部静脉营养，补液量一般也是两千以下出
血的病人，胰腺炎的则是三千以上，我很同情他的病人，个
个天天都在喊饿，而且其他教授对禁食没他那么严格，他们
更看重在病情稳定后要患者自己通过适量的食物来补充营养。
黄教授常用的药有：护肝：松泰斯、易必生、瑞甘、天晴甘
美等。护胃：耐性、达喜、施维舒。几乎每个出院病人都会
带这三种药胰腺炎：施他宁、金迪林等当然还有大量补液和
抗生素预防感染。其他的病我见得太少了，也没有发言权。

昨天就在我要离开消化科的时候，带我的老师收了一个怪病
人，我个人觉得是无形体病，可是跟老师说了以后他们并不
怎么信我，搞了半天，各种抗生素、血浆、丙球、病毒唑都
上上去，过了一天，一个告病危的人居然好了很多，让我感
到很惊讶，老师自己也说不出来他到底是什么病，是什么药
在起作用，我还是觉得是无形体病，可是他们还是不信我，
算了吧，能治好病人就行了，有好药效果就是不一般啊，不
知道病人好了以后他们会给那个病人下个什么诊断。

还有个病人我真的很同情她，她是在我入科的时候自己走进
去的，由于她家里有肝内胆管结石的遗传病史，她的状态很
差，黄教授说她是肝硬化晚期，没得救了，后来还出现了所
谓的肝肺综合征，就是肝脏引起的呼吸困难，血氧饱和度低，
肺部没有实质性的改变，后来到了吸氧、上心电监护的程度，
我们的黄教授拿她没办法了，也不肯给她开病情证明延长医
保时间就是想赶她走，我帮病人写了一份证明要他签字还被
他骂了一顿，不过后来他还是心软了帮他写了一份。好在后
来病人状态好了一点，在我走的时候她能自己站起来走走了，
不过她的治疗依旧不乐观，我也只能祝他好运了。从她身上
我体会到了乐观向上的`态度对病情的发展还是挺重要的。

在这里说了黄教授很多坏话，觉得很不厚道，其实这就是他
的性格，只是我个人有点不喜欢罢了。在黄教授那里还是能
学到好多东西的，他是搞急危重症的，那些进来快不行的病
人在他这里可以有奇迹般的效果，他的液体用量及利尿，禁



食都是很有水平的，说话虽然有时让人感觉是在吹牛，但他
的话有时还是会给人很多启发的，尤其是他分析化验报告单
的功夫挺厉害的不过貌似他不会看片子，我从没见他看过，
只看报告，如果大家进到他那一组就既来之则安之吧，还是
可以学到很多东西的。

消化内科出科小结自我鉴定篇三

相对于一开始的拘谨茫然，现在的我总觉得时间过得太快，
但不乏味，因为在带教老师们的耐心指导下，我学到了很多，
即便是那些曾在书上学到过的知识，在实际操作后方知单纯
的理论学习是那么地苍白无力。

短短的三个星期中，有过欢喜，那是在每次学会了一项操作
后或患者健康转出病房后也有过苦闷，那是在看到一个个昏
迷患者痛苦的.表情后。我问，为什么有那么多的病要降临人
间，为什么有些人会那么不幸，为什么做完手术还无法恢复
我知道这样的发问显得那么书生意气，也明白有着太多的现
实问题，更清楚他们在这里接受治疗是何其有幸。因此，我
更加明白医护人员身上职责之重大，而正是无私的奉献与十
年如一日的耐心成就了他们力敌千均的能力和良好的操守。

对于我在此之间的学习，应该说态度是端正的，特别是在病
人提出意见以及老师批评后精神是饱满的，从不疲惫于琐碎
繁杂的小事至于操作，还是缺乏严谨与变通的，对此，还望
日后完善。

在这里，我还感到了温馨，各病房的护士之间犹如姐妹，相
互学习，相互扶持休息期间更不乏欢声笑语医患之间也像一
家人。长者是我们的父辈，对其尊重与照料孩子是我们的宝
贝，对其宽恕与呵护护士与其他工作人员也不分你我，相互
尊重，相互学习。



消化内科出科小结自我鉴定篇四

在实习的旅途中，我来到了我的第八个站——消化内科，刚
来科室的那天我就感觉到一种忙碌、紧张的气息，果不其然，
事实证明我的预想是正确的，所以在这个科室，我比以往更
谨慎，对于查对制度和无菌观念更是严格要求自己，不能因
为忙碌而出任何差错事故。

消化内科的病人多以腹痛腹泻，呕血黑便，返酸嗳气而入院，
以肝硬化，消化性溃疡，胰腺炎，溃疡性结肠炎，急慢性胃
炎，消化道肿瘤为主。消化道出血是消化科的急症，病人入
院后，必须判断病人的出血情况，绝对卧床休息，监测生命
体征，急查血生化，血常规血型，凝血功能。根据情况吸氧，
止血补液治疗，然后根据血常规，血生化结果再调整治疗。
急性胰腺炎的病人的处理和消化道出血原则一样，同时应排
除重型胰腺炎，急做胰腺ct是必须的，抑制胰腺分泌和抑制
胰酶活性应尽早应用，并尽量避免使用解痉药物。通过两次
的教学查房，对于便秘和结肠癌的护理，了解得更多，也学
到很多的相关知识。

随着实习的进程，医院的环境已经熟悉，学习也渐渐进入正
轨，在各个科室的实习中间，见到最多的是各种疾病景其常
用的各种药物和各种护理的基础操作。在医院实习期间最主
要的是病人入院后，能够根据病史资料初步想到是哪一个系
统的疾病，之后再排除想到是哪些疾病，需要做哪些检查，
对疾病的鉴别，最后给出治疗原则。这些是实习的主要内容，
其次就是积极的去做一些临床操作，提高各种护理操作技能
的能力，再次多发现问题，不懂的就问，科室里的每个医务
工作人员都是你的老师。实习的最终目标是培养良好的各项
操作技能及提高各种护理工作的能力。在老师负责的态度下，
并鼓励我们每项操作的能力，我们积极的争取每一次锻炼操
作的机会和能力，如床上擦浴、口腔护理、保留灌肠、静脉
输液、肌肉注射等各种基础护理的操作。在实习过程中，每
天坚持“吃苦、吃亏、吃批评”的原则，“吃苦”锻炼我慢



慢长大“吃亏”让我学到了更多的知识“吃批评”提升自己，
只有这样，我的水平才能得到提升，每天收获充实的心情。
护理工作是非常繁重与杂乱的，尽管在没有临床实习之前也
有所感悟，但真正进入病房之后，感触又更深了一步。的确
护理工作很零碎，也很杂乱，病房里也很少有人能理解我们
的工作。第二收获是正确的认识护理，树立了正确的职业道
德观，养成了良好的工作态度。临床实习是对理论学习阶段
的'巩固与加强，也是对护理技能操作的培养和锻炼，同时也
是我们就业岗前的最佳训练。尽管这段时间很短，但对我们
每个人都很重要。我们应该倍偿珍惜这段时间，珍惜每一天
的锻炼和自我提高的机会，珍惜与老师们这段难得的师徒之
情。

作为一名护士，不仅要学会基础的扎针技术，也要学会导尿、
鼻饲等很多得东西。护士这个职业很平凡却很伟大，一个好
的护士要具备良好的道德素质和职业素质，还要耐心，细心，
胆大。护士受到尊重的同时，也会时常受气，受累，但也必
须用微笑面对病人，面对一切。护士长经常教导我们，我们
护士也算是服务行业，就算你再气再累，也要脸上充满笑容。
是的，只有用心去对待别人，才能受到别人的尊重。

消化内科出科小结自我鉴定篇五

转眼间两周的消化内科实习生涯就结束了，听同学说下个科
室是心内，可以说是我们医院比较牛的科室了，为期三周，
希望能有个好的进步。

这两周在消化内科，我还是扎了好多人的，而且由于老师帮
挑的病人比较好，没有一个出了问题的，嘿嘿，可惜每次都
要老师帮忙给送胶布，感觉自己好象很没有用的样子。我想
到心内可能打针的机会要少，不过其他像抢救之类的就多了
吧。由于我老师一直上白班，我还真没上过其他的班！倒是
有几次抢救的，什么大口吐血的，休克甚至死掉的也有，我
同学参与了，等我到的时候要么稳定了，要么转科了，要么



就在床上挂紫外线灯了（死亡以后的终末消毒）。

这个科室的老师挺好，尤其是我的带教，很有水平，虽然还
比不上护士长，但是可以预见她在熬几年就可以进入管理岗
位了，年轻，有学历，懂管理，技术也是一流的。从病人和
护理站的资料看，她才从肾内转过来，就又是组长又带新员
工的，恩，有前途。虽然长的不是很漂亮，但是看上去很舒
服，脾气也好，离开我的启蒙老师还真是有点舍不得
呢.......

最为印象深刻的还是接留置针，由于留置针少，每次都忘记
打开那个夹子，结果每次都被老师说，我说绝对不会有下次
了。但是过了两天还是忘记打开了，结果我检查为何输液不
畅的'时候老师说你不是说不会有下次了么。然后我打开了夹
子。当时心里叫一个难受，虽然老师后面又安慰了几句，但
是我根本听不进去。

那位老师说，你刚洗了手吧，我哦了一声，又把针还给老师
了。后来想想，这种赎罪式的心态还是要不得的，像这种人
命关天的事情有时是不给你补救的机会的。所以下次一定要
一次做成，一次做好！


