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窃、论文买卖、第三方代写代投、购买实验数据、图片

造假、数据造假、一图多用、有选择性使用图片、伪造

通讯作者邮箱、不当署名等方面，面对如此大量且一致

性的情况，其深层原因值得进一步深思与探讨。与此同

时，可以从各个责任主体单位作出的处理决定中看到，

单位进行了细致调查、仔细研判、严格处罚，这充分展

示 出 国 家 、 各 个 责 任 主 体 单 位 对 科 研 失 信 行 为 的 零 容

忍，是对广大医学科研人员的有力警示，也为进一步加

强医学科研诚信及作风学风建设、营造风清气正的良好

学术生态奠定了良好基础。

医学科研失信行为发生的主要原因

（一）注重论文数量等单一标准的科技评价机制影响

随着我国经济社会快速发展，科技创新也与国际融

合程度日益加深，发表SCI（Science Citation Index）文章

逐渐成为国内科研绩效评价的重要标准，由于其覆盖范

围广、国际通用、影响因子可量化等多重因素，国内以

往多将其作为职称评聘、项目遴选、奖项评优工作中衡

量科研工作业绩的重要标准。受整体大环境影响，国内

医学研究领域长久以来在职称评聘、科技奖励等方面大

多也是以其为主要标准。

同 时 ， 医 务 工 作 者 的 临 床 工 作 用 统 一 的 、 可 量 化

的指标进行衡量的难度较大，因此对医务工作者的评价

工作更倾向于使用论文这一可量化标准。在职称晋升、

科研奖励与科研成果有直接联系的引导和激励政策指引

下，可能会导致一部分科学研究脱离临床实际问题，转

而以论文发表为目的，急功近利的科研活动就会容易产

生科研失信行为，严重影响整体医学科研学术环境。

（二）医学科研诚信监督协作机制不完善带来一定

影响

随 着 对 生 物 医 药 领 域 医 学 科 研 诚 信 建 设 工 作 日 益

重视，各级行政管理部门、各科研行为责任主体不断加

强科研诚信教育，通过科研诚信教育加强科研人员对规

范、制度等的认知，从源头上防范和减少学术不端行为

的发生。

科学技术部及国家卫生健康委在网站转载对科研失

信行为的处理决定，给广大科研人员以警示，但目前对

医学科研失信行为的监督协作机制并不完善，无法实现

各单位对科研失信行为、所涉及数据的共享共通，通过

监管机制来及时掌握和制止科研过程中失信行为的效果

并不理想。

事 后 惩 戒 虽 然 可 以 通 过 严 格 的 惩 处 措 施 对 科 研 失

信行为进行惩戒并警示他人，但前期预防、有效监督、

严格惩戒这三个环节连续、有力地运行，才能保证科研

诚信建设的有效治理，在三个环节中还有许多漏洞严重

影响医学科研诚信建设工作。例如，许多单位没有设置

专门的学术监督机构，无法提前防范科研失信行为的发

生 ； 调 查 处 理 流 程 并 不 明 确 与 完 善 ， 调 查 手 段 比 较 落

后，无法明确辨析科研失信行为的真实情况。

对 科 研 失 信 行 为 的 处 理 、 惩 戒 强 度 和 力 度 明 显 不

足，许多科研失信行为未能得到判别与认定，没有对科

研失信行为责任人进行处理，或虽然对科研失信行为进

行处理，但惩戒力度不够，科研失信行为责任人在经历

一定期限内的撤稿、通报批评、限制资格等措施后对其

无实质性影响。因此，医学科研诚信监督协作机制中各

环节融通性不足，缺乏联动，存在漏洞等不足之处会让

科研失信行为难以得到强有力的控制。

（三）医学科研人员职业身份多重性的特征带来的

影响

医院中的临床医生是开展生物医学领域研究的主要

群体，临床医生除了临床诊疗工作外，大多数还需兼任

医学教学和医学科研工作，因此临床医生身兼医生、教

师、研究人员多重身份的职责。在我国仍面临着医疗资

源严重短缺的情况下，现实中的矛盾问题决定了临床医

生这一研究群体在多职责工作时间分配上无法做到保持

平衡，以解决考核晋升带来的压力，尤其生物医学领域

的研究都具有研究周期长、研究数据冗杂、涉及多学科

交叉等特点。

临床医生身兼职责的多重性，使其无法像专职科研

人员一样全身心、全时长地投入到科研工作中，因此科

研投入时间不够、精力不足与考核晋升压力之间存在的

矛盾，便可能导致临床研究人员发生学术不端事件。

建议对策

面对多重因素影响下所出现的医学科研失信行为，

进一步加强医学科研诚信及作风学风建设工作，需要在

科研失信行为出现的各个环节开展工作，形成完善的促

进医学科研诚信及作风学风建设的体系。

（一）加强教育与培训，提高医学科研人员认知水平

医学科研诚信教育与培训应贯穿于每个医学科研工

作者培养成长的全周期。苗苗等人做的一项有关“医学

研究生科研诚信行为和知识现状”的研究发现，在医学

研究生培养阶段，虽然设置了有关科研学术规范和医学

伦理学的相关课程，但仍有部分学生表示不清楚学校是

否有科研诚信教育，或认为学校未曾开展相关课程或学

术讲座。[1]


