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〔摘要〕　目的／意义 通过构建竞争力指数，分析国内８所口腔医学强校的口腔基础研究学科整体竞争力、
二级学科竞争力及趋势。方法／过程 检索２０１１—２０１９年８所口腔医学强校的国家自然科学基金数据，采用
描述性统计方法，构建竞争力指数，分析８所口腔医学强校的口腔基础研究学科竞争力及趋势。结果／结论
８所口腔医学强校的竞争力排名基本固化，但差距有缩小趋势。
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１　引言

《“健康中国２０３０”规划纲要》强调到２０３０年要
实现 “健康口腔”全覆盖［１］。国家自然科学基金

（ＮａｔｉｏｎａｌＮａｔｕｒａｌＳｃｉｅｎｃｅＦｏｕｎｄａｔｉｏｎｏｆＣｈｉｎａ，ＮＳＦＣ）
是国家支持基础研究的重要渠道，能客观、公正地

反映各科研机构的基础研究实力。本研究以２０１１—
２０１９年ＮＳＦＣ公开数据作为蓝本，构建竞争力指数

模型，分析和探讨口腔医学强校整体及二级代码相

关学科的基础研究竞争力情况。

２　资料与方法

２１　数据来源

本研究数据来源于以下４方面。一是中国医院科
技量值 （ｈｔｔｐ：／／ｔｏｐ１００ｉｍｉｃａｍｓａｃｃｎ／ｈｏｍｅ）。该
排行榜以 “科学、客观、缜密、公平”为原则，从

科技产出、学术影响和科技条件３个维度构建评价体
系［２］。其基于科学研究、技术水平，建立客观、公

正、全面的多元立体评价矩阵，自２０１４年首次发布
就在业内形成较高影响力。二是 ＮＳＦＣ大数据网络
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（ｈｔｔｐ：／／ｋｄｎｓｆｃｇｏｖｃｎ／）。三是科学网基金检索模
块 （ｈｔｔｐ：／／ｆｕｎｄｓｃｉｅｎｃｅｎｅｔｃｎ／）。四是中国口腔医学
年鉴 （２０１１—２０１９年）。ＮＳＦＣ口腔医学项目主要分布
在 “Ｈ１４口腔颅颌面科学”一级代码及 “Ｈ１６２５头
颈部及颌面部肿瘤”二级代码下。本研究所指的口

腔医学 （或口腔学科）项目指 ＮＳＦＣＨ１４代码下的
全部项目及从Ｈ１６２５代码下筛选出的口腔医学项目
（剔除眼科学、耳鼻喉科学、甲状腺科）。

２２　构建学科竞争力指数

考虑到ＮＳＦＣ不同类别项目平均资助额度的差

异，为更好地将资助项目数和资助直接经费指标相

结合，借鉴马廷灿等［３］提出的 ＮＳＦＣ竞争力指数
（ｃｏｍｐｅｔｉｔｉｖｅｎｅｓｓｉｎｄｅｘｏｎＮＳＦＣ，ＮＣＩ）及廖鹏等［４］

提出的医学学科竞争力指数 （ｍｅｄｉｃａｌｓｕｂｊｅｃｔｃｏｍ
ｐｅｔｉｔｉｖｅｎｅｓｓｉｎｄｅｘ，ＭＳＣＩ），构建符合本研究目标的
医学学科竞争力指数 －整体 （ｍｅｄｉｃａｌｓｕｂｊｅｃｔｃｏｍ
ｐｅｔｉｔｉｖｅｎｅｓｓｏｖｅｒａｌｌｉｎｄｅｘ，ＭＳＣＩ－Ｏ），以及医学学科
竞争力指数－二级代码 （ｍｅｄｉｃａｌｓｕｂｊｅｃｔｃｏｍｐｅｔｉｔｉｖｅ
ｎｅｓｓｉｎｄｅｘ－２－ｌｅｖｅｌｃｏｄｅ，ＭＳＣＩ－Ⅱ），计算方式
如下：

ＭＳＣＩ－Ｏ＝
　

某高校某年某学科项目数

同类高校某年某学科平均项目数
× 某高校某年某学科直接经费数

槡 同类高校某年某学科平均直接经费数
（１）

ＭＳＣＩ－Ⅱ＝
　

某高校某年某学科二级代码项目数

同类高校某年某学科二级代码平均项目数
× 某高校某年某二级代码直接经费数

槡 同类高校某年某二级代码平均直接经费数
（２）

　　参考对竞争力分层的方式［４］，经专家论证后，

将口腔院校的科研竞争力分为５个层次：ＭＳＣＩ－Ｏ

≥１５，极强；１５＞ＭＳＣＩ－Ｏ≥１，较强；１＞ＭＳＣＩ
－Ｏ≥０５，一般；０５＞ＭＳＣＩ－Ｏ≥０１，较弱；
ＭＳＣＩ－Ｏ＜０１，极弱。

２３　明确口腔医学强校名单

２０１３—２０１９年中国医院科技量值 （口腔医学学

科）排名，见表１。选取其中连续６年及以上上榜
且排名靠前的医院，作为本研究的口腔医学强院，

共８所。在ＮＳＦＣ申报时，以上口腔医院均以其所
在院校为依托单位申报，通过计算中国医院科技量

值 （口腔医学学科）平均排名，得到口腔医学强校

排名从高到低依次为：四川大学、北京大学、上海

交通大学、空军军医大学、武汉大学、首都医科大

学、中山大学、南京医科大学。

表１　２０１３—２０１９年中国医院科技量值 （口腔医学学科）排名

医院名称 ２０１３年 ２０１４年 ２０１５年 ２０１６年 ２０１７年 ２０１８年 ２０１９年
四川大学华西口腔医院 １ １ １ １ １ １ １
北京大学口腔医院 ２ ２ ２ ２ ２ ２ ２
上海交通大学医学院附属第九人民医院 ３ ３ ３ ３ ４ ３ ３
空军军医大学口腔医院 （原第四军医大学口腔医院） ４ ４ ４ ４ ３ ４ －
武汉大学口腔医院 ５ ５ ５ ５ ５ ５ ４
首都医科大学附属北京口腔医院 ６ ６ ６ ６ ７ ６ ５
南京医科大学附属口腔医院 （江苏省口腔医院） ８ ８ ７ ８ ８ ８ ７
中山大学附属口腔医院 ７ ７ ８ ７ ６ ７ ６
重庆医科大学附属口腔医院 － － － － － － ８
山东大学口腔医院 － － － － － － ９
青岛市市立医院 － － － － － － １０　
中国人民解放军总医院 － － － － － ９ －
吉林大学口腔医院 － － － ９ ９ － －
中国医科大学附属口腔医院 ９ ９ ９ １０　 １０　 － －
西安交通大学口腔医院 － － － － － － －
南京大学医学院附属口腔医院 （南京市口腔医院） １０　 １０　 １０　 － － １０　 －

　　注：“－”表示排名在第１０位后或不计入排名 （自２０１９年军队院校不计入排名）；“”表示该医院为本文研究对象。
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３　结果

３１　８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学项目资助
整体情况

　　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校 ＮＳＦＣ口腔
医学项目资助情况，见表２。９年间，ＮＳＦＣ口腔

医学项目数和直接经费均呈现增长趋势。２０１１—
２０１９年８所口腔医学强校 ＮＳＦＣ口腔医学获资助
项目数和直接经费的内部构成，见表 ３。从项目
数和直接经费占比看，四川大学、上海交通大学

和南京医科大学３所院校呈上升趋势；空军军医
大学、武汉大学呈下降趋势；北京大学呈先上升

后下降的趋势。

表２　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学项目资助情况

年份

项目数

ＮＳＦＣ

口腔医学

ＮＳＦＣ

Ｈ１４、Ｈ１６２５

８所口腔

医学强校

Ｈ１４、

Ｈ１６２５

占比 （％）

８所口腔

医学强校

占比 （％）

直接经费 （万元）

ＮＳＦＣ

口腔医学

ＮＳＦＣ

Ｈ１４、Ｈ１６２５

８所口腔

医学强校

Ｈ１４、

Ｈ１６２５

占比 （％）

８所口腔

医学强校

占比 （％）

２０１１年 ２４９ ２０８ １６４ ８３５３ ６５８６ １０００７０ ８４６８０ ６８３７０ ８４６２ ６８３２
２０１２年 ２７２ ２２８ １８２ ８３８２ ６６９１ １３３２００ １１４６９０ ８９８３０ ８６１０ ６７４４
２０１３年 ２６７ ２３２ １６４ ８６８９ ６１４２ １２９６６０ １１３５００ ８２８４０ ８７５４ ６３８９
２０１４年 ２７５ ２３９ １８０ ８６９１ ６５４６ １４１５０６ １２０８１６ １０１３２６ ８５３８ ７１６０
２０１５年 ２８０ ２４０ １７３ ８５７１ ６１７９ １０７５０６ ８８３１６ ７１６１６ ８２１５ ６６６２
２０１６年 ３０３ ２５５ １８２ ８４１６ ６００７ １２１５３５ １０３７４０ ６７９７０ ８５３６ ５５９３
２０１７年 ３０３ ２７３ １７６ ９０１０ ５８０９ １１６４３０ １０５０８０ ７４９５０ ９０２５ ６４３７
２０１８年 ３１４ ２７０ １８１ ８５９９ ５７６４ １２２７３０ １０５６６０ ７３１４０ ８６０９ ５９５９
２０１９年 ３３１ ２７４ ２５３ ８２７８ ７６４４ １５０８０５ １１５０７０ １０１７００ ７６３０ ６７４４

　　注：Ｈ１４、Ｈ１６２５项目数占比＝（Ｈ１４和Ｈ１６２５代码下口腔医学项目数／ＮＳＦＣ口腔医学项目数）×１００％；Ｈ１４、Ｈ１６２５直接经费占比 ＝

（Ｈ１４和Ｈ１６２５代码下口腔医学直接经费／ＮＳＦＣ口腔医学直接经费）×１００％；８所口腔医学强校项目数占比＝（８所强校口腔医学项目数／ＮＳ

ＦＣ口腔医学项目数）×１００％；８所口腔医学强校直接经费占比＝（８所强校口腔医学直接经费／ＮＳＦＣ口腔医学直接经费）×１００％。

表３　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学获资助项目数和直接经费的内部构成

年份

项目数占比 （％） 直接经费占比 （％）

四川

大学

北京

大学

上海

交通

大学

空军

军医

大学

武汉

大学

首都

医科

大学

中山

大学

南京

医科

大学

四川

大学

北京

大学

上海

交通

大学

空军

军医

大学

武汉

大学

首都

医科

大学

中山

大学

南京

医科

大学

２０１１年 １６４６ １４６３ ９７６ ２１３４ １７０７ ７３２ １０９８ ２４４ １５３７ １０７１ ７８２ ２５４２ １９８９ ６９２ １１０４ ２８２
２０１２年 １９７８ １６４８ １６４８ １５３８ １０９９ ７１４ ９８９ ３８５ １８３９ １３６７ １８１０ １５５０ １０６５ ７４０ １０７８ ５５１
２０１３年 ２０７３ １４６３ １４６３ １４０２ １２８０ ８５４ ９１５ ５４９ ２９１９ １０１２ １２１７ １５１８ １３２２ ６００ ８８０ ５３２
２０１４年 ２２２２ １５００ １４４４ １１１１ １１１１ １１６７ ８８９ ５５６ ２０６１ １５９５ １８００ １３０３ １１５９ ８３１ ７９６ ４５５
２０１５年 １６７６ １７３４ ９２５ １５６１ １６１８ ９８３ １０４０ ４６２ １６８０ １４５６ ９４８ ２３４４ １３３９ ９９４ ８７４ ３６４
２０１６年 ２３０８ １８１３ １２６４ １０９９ １１５４ ７６９ １０９９ ４９４ ２４５４ １３２７ １２８９ １０９８ ９９９ ９８７ １３３０ ５１６
２０１７年 ２２１６ １７６１ １４７７ ７９５ １１９３ ５６８ １３６４ ６２５ ２６３１ １５８５ １３１８ １１４５ １１２１ ４４６ １２１０ ５４４
２０１８年 ２２１０ １７６８ １７１３ ８８４ １２１５ ３８７ １３２６ ４９７ ２５３６ １５８３ １５８９ ８１９ １０６４ ３９９ １１８５ ８２４
２０１９年 ２５３０ １３０４ １９７６ ９０９ ９８８ ４３５ １３４４ ５１４ ２３５６ １２１２ ２５１５ １０８８ １０５４ ３２７ ９５１ ４９６

　　注：项目数占比＝（某年某口腔医学强校口腔医学项目数／该年８所口腔医学强校口腔医学项目数）×１００％；直接经费占比 ＝ （某年某

口腔医学强校口腔医学直接经费／该年８所口腔医学强校口腔医学直接经费）×１００％。

３２　８所口腔医学强校口腔医学整体竞争力指数分析

根据前文公式 （１），计算 ２０１１—２０１９年 ８所

口腔医学强校的口腔医学整体竞争力指数ＭＳＣＩ－Ｏ，
见表４。计算 ＭＳＣＩ－Ｏ均值，竞争力 “极强”的为

四川大学 （１７２２６）； “较强”的依次为北京大学
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（１１７８５）、上海交通大学 （１１５８６）和空军军医大
学 （１０９７５）； “一 般”的 依 次 为 武 汉 大 学

（０９９７４）、中山大学 （０８６２５）和首都医科大学
（０５５７５）；“较弱”的为南京医科大学 （０３９２０）。

表４　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校口腔医学整体竞争力指数 （ＭＳＣＩ－Ｏ）

年份
四川

大学

北京

大学

上海

交通大学

空军

军医大学

武汉

大学

首都

医科大学

中山

大学

南京

医科大学
极差率

变异

系数 （％）

２０１１年 １２７２７ １００１４ ０６９９０ １８６３３ １４７４３ ０５６９２ ０８８０７ ０２０９９ ７０２ ５３１０
２０１２年 １５２５８ １２００９ １３８１９ １２３５２ ０８６５６ ０５８１７ ０８２５９ ０３６８３ ４１４ ４０４３
２０１３年 １９６８０ ０９７３４ １０６７５ １１６７５ １０４０８ ０５７２５ ０７１７７ ０４３２４ ４５５ ４７５１
２０１４年 １７１２２ １２３７４ １２９００ ０９６２５ ０９０７７ ０７８７７ ０６７３１ ０４０２２ ４２６ ４０９７
２０１５年 １３４２４ １２７１３ ０７４９１ １５３０３ １１７７７ ０７９０５ ０７６２９ ０３２８４ ４６６ ４０１９
２０１６年 １９０３８ １２４１０ １０２１０ ０８７８６ ０８５８９ ０６９７１ ０９６７２ ０４０４３ ４７１ ４４１９
２０１７年 １９３１７ １３３６７ １１１６４ ０７６３４ ０９２５１ ０４０２６ １０２７７ ０４６６６ ４１４ ４９４４
２０１８年 １８９４０ １３３８４ １３１９６ ０６８０７ ０９０９６ ０３１４４ １００３０ ０５１２２ ３７０ ５１３６
２０１９年 １９５３２ １００６０ １７８３４ ０７９５８ ０８１６５ ０３０１８ ０９０４３ ０４０３７ ６４７ ５９４２

３３　８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学各二级代码
下项目资助情况

　　Ｈ１４和Ｈ１６２５代码下的项目之和在口腔医学项
目中占比极大且具有代表性，因此本研究仅统计各

强校Ｈ１４和Ｈ１６２５代码下的资助情况。各二级代码
名称对照：Ｈ１４０１口腔颅颌面组织生长发育及牙再
生，Ｈ１４０２颅颌面部骨、软骨组织的研究，Ｈ１４０３
口腔颌面部遗传性疾病和发育畸形及软组织缺损修

复，Ｈ１４０４牙体牙髓及根尖周组织疾病，Ｈ１４０５牙
周及口腔黏膜疾病，Ｈ１４０６唾液、涎腺疾病、口腔
颌面脉管神经及颌骨良性疾病，Ｈ１４０７味觉、口颌
面疼痛、咬合及颞下颌关节疾病，Ｈ１４０８牙缺损、

缺失及牙颌畸形的修复与矫治，Ｈ１４０９口腔颌面组
织生物力学和生物材料，Ｈ１４１０口腔颌面疾病诊疗
新技术，Ｈ１４１１口腔颌面疾病其他科学问题，
Ｈ１６２５头颈部及颌面肿瘤。
２０１１—２０１９年８所口腔医学强校 ＮＳＦＣ口腔医

学各二级代码下项目资助情况，见表５，各二级代
码下获资助项目数和直接经费离散程度较高。

２０１１—２０１９年８所口腔医学强校 ＮＳＦＣ口腔医学各
二级代码下获资助项目数和直接经费的内部构成，

见表６。各二级代码下项目数和直接经费占比最高
的主要集中在口腔医学整体竞争力指数排名前４位
的院校。但也有例外，如中山大学在 Ｈ１６２５代码下
的优势十分突出。

表５　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学各二级代码下项目资助情况

二级代码
项目数

ＮＳＦＣ ８所口腔医学强校
占比 （％）

直接经费 （万元）

ＮＳＦＣ ８所口腔医学强校
占比 （％）

Ｈ１４０１ １５６ ９１ ５８３３ ６６４４０ ３８３５０ ５７７２
Ｈ１４０２ ２５８ １５７ ６０８５ １２５７３０ ８５３２０ ６７８６
Ｈ１４０３ １０３ ５８ ５６３１ ４９５００ ３２３４０ ６５３３
Ｈ１４０４ ２５６ １７６ ６８７５ １０２３４０ ７４７００ ７２９９
Ｈ１４０５ ３６５ １８４ ５０４１ １４４２５６ ７８５２６ ５４４４
Ｈ１４０６ ９７ ７５ ７７３２ ４０７７０ ３２７９０ ８０４３
Ｈ１４０７ ９８ ６７ ６８３７ ４４９５０ ３４３６０ ７６４４
Ｈ１４０８ ２７２ １８７ ６８７５ １１１３５６ ８１１３６ ７２８６
Ｈ１４０９ ２１８ １１０ ５０４６ ８３５８０ ４３３２０ ５１８３
Ｈ１４１０ ４６ ３０ ６５２２ １８４８０ １２６２０ ６８２９
Ｈ１４１１ ３１ １９ ６１２９ ９０００ ６１２０ ６８００
Ｈ１６２５ ３１１ ２１１ ６７８４ １３１３８０ ９４３００ ７１７８

　　注：项目数占比＝（８所口腔医学强校口腔医学某二级代码下项目数／ＮＳＦＣ口腔医学该二级代码下项目数）×１００％；直接经费占比＝ （８

所口腔医学强校口腔医学某二级代码下直接经费／ＮＳＦＣ口腔医学该二级代码下直接经费）×１００％。
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表６　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校ＮＳＦＣ口腔医学各二级代码下获资助项目数和直接经费内部构成

二级代码

项目数占比 （％） 直接经费占比 （％）

四川

大学

北京

大学

上海

交通

大学

空军

军医

大学

武汉

大学

首都

医科

大学

中山

大学

南京

医科

大学

四川

大学

北京

大学

上海

交通

大学

空军

军医

大学

武汉

大学

首都

医科

大学

中山

大学

南京

医科

大学

Ｈ１４０１ ２３０８ １２０９ ２２０ １３１９ １４２８ １７５８ ９８９ ７６９ １９２４ １１０８ １２０ １１７１ ２４３０ １８５４ ８２９ ５６３
Ｈ１４０２ １６５６ １９７４ ２４８４ ５７３ １３３８ ３８２ ６３７ ９５５ １３７６ １５３２ ３８３３ ５１７ １２８３ ３５５ ３９６ ７０８
Ｈ１４０３ １８９６ ２２４１ ５１７ １２０７ １３７９ １０３４ ８６２ ８６２ １４３２ １６０８ ３４６ １９１４ １０３６ ８０４ ７８８ ２０７２
Ｈ１４０４ ２８４１ ６２５ ７９５ １１３６ １８７５ ２２７ ２３３０ １７０ ３０５１ ３５９ ６２０ １３８２ ２１５９ １６２ ２０７０ １９８
Ｈ１４０５ １９５６ １９０２ １０８７ １２５０ １０３３ １１９６ ９７８ ５９８ ２０８２ １７５２ １０９４ １３５６ １１３７ ９５４ ８０５ ８１９
Ｈ１４０６ １３３ ３６００ ２０００ ５３３ １２００ ２０００ ２６７ ２６７ １７４ ３３８８ ２１５３ ６４６ １２９０ １８４５ ２７８ ２２６
Ｈ１４０７ １１９４ ２３８８ ４４８ ２５３７ １７９１ ５９７ ７４６ ２９８ １００１ １８５７ ５５０ ３９０９ １３４４ ５０６ ６９８ １３４
Ｈ１４０８ ２９９５ １２８３ ８０２ １１７６ １４９７ ９６２ ６４２ ６４２ ２８５３ ８９７ ８８０ １９１３ １３０５ ７５４ ６６６ ７３２
Ｈ１４０９ １５４５ １６３６ １６３６ １９０９ ４５４ ９０９ １２７３ ６３６ １５７９ ２１０３ １４２０ ２３７８ ２２８ ８２４ １０５０ ４１８
Ｈ１４１０ ０００ ３３３３ ２６６７ １６６７ ６６７ １６６７ ０ ０ ０ ３０９０ ２７０２ １５３７ １１０９ １５６１ ０００ ０００
Ｈ１４１１ ５２６ １５７９ ２１０５ ２１０５ １０５３ １０５３ ５２６ １０５３ ９３１ １４０５ ２４１８ １８６３ １７４８ ６５４ ３７６ ６０４
Ｈ１６２５ ２１３３ ９４８ ２１３３ ２３７ １１８５ １９０ ２６０７ ５６９ ２２９９ ７８５ １４５ ２１７６ １３０６ １９９ ２６４０ ４４８

　　注：项目数占比＝（某口腔医学强校口腔医学某二级代码下项目数／８所口腔医学强校口腔医学该二级代码下项目数）×１００％；直接经费

占比＝（某口腔医学强校口腔医学某二级代码下直接经费／８所口腔医学强校口腔医学该二级代码下直接经费）×１００％。

３４　８所口腔医学强校口腔医学学科竞争力指数－
二级代码 （ＭＳＣＩ－Ⅱ）分析 （表７）

表７　２０１１—２０１９年８所口腔医学强校口腔医学竞争力指数－二级代码 （ＭＳＣＩ－Ⅱ）

二级

代码

四川

大学

北京

大学

上海

交通大学

空军

军医大学

武汉

大学

首都医

科大学

中山

大学

南京

医科大学
极差率

变异

系数 （％）
Ｈ１４０１ １６８５９ ０９２５９ ０１２９９ ０９９４０ １４９０６ １４４４４ ０７２４５ ０５２６６ １２９８ ５０１２
Ｈ１４０２ １２０７６ １３９１３ ２４６８４ ０４３５５ １０４８２ ０２９４７ ０４０１９ ０６５７９ ８３８ ６８３０
Ｈ１４０３ １３１８２ １５１８７ ０３３８６ １２１５９ ０９５６２ ０７２９６ ０６５９６ １０６９１ ４４８ ３７０５
Ｈ１４０４ ２３５５２ ０３７８８ ０５６１７ １００２４ １６０９７ ０１５３５ １７５６６ ０１４７０ １６０２ ７７８２
Ｈ１４０５ １６１４７ １４６０６ ０８７２３ １０４１６ ０８６６９ ０８５４７ ０７０９８ ０５５９７ ２８８ ３４０８
Ｈ１４０６ ０１２１８ ２７９４０ １６６０１ ０４６９８ ０９９５４ １５３６８ ０２１７６ ０１９６２ ２２９４ ８８５０
Ｈ１４０７ ０８７４７ １６８４６ ０３９７０ ２５１９４ １２４１５ ０４３９９ ０５７７６ ０１５９９ １５７６ ７５２５
Ｈ１４０８ ２３３８３ ０８５８５ ０６７２１ １２００１ １１１８４ ０６８１７ ０５２２８ ０５４８３ ４４７ ５６３８
Ｈ１４０９ １２４９７ １４８４０ １２１９３ １７０４４ ０２５７８ ０６９２４ ０９２５０ ０４１２５ ６６１ ４８２５
Ｈ１４１０ ０ ２５６７６ ２１４７４ １２８０５ ０６８８０ １２９０４ ０ ０ ２００ ９４０８
Ｈ１４１１ ０５６０１ １１９１６ １８０５１ １５８４２ １０８５３ ０６６３６ ０３５５８ ０６３８２ ５０７ ４９２５
Ｈ１６２５ １７７１４ ０６９００ １７８８５ ０１４８４ ０９９５３ ０１５５５ ２１２９４ ０４０４１ １３６９ ７８３０

４　讨论

４１　对口腔研究投入仍须提高，“双一流”展现引
领作用

　　２０１１—２０１９年，ＮＳＦＣ共资助口腔医学基础研
究２５９４项，相较于１９８６—２０１０年资助的９２２项已

有大幅增加［５］。然而在资助规模上，２０１９年口腔医
学项目数 （３３１项）仅占 ＮＳＦＣ医学科学部资助项
目数 （１０２１１项）的３２４％，资助规模仍有较大提
升空间。本研究中Ｈ１４和Ｈ１６２５下的项目数占口腔
医学资助总数的 ８２７８％ ～９０１０％，与宋芳等［６］、

单艳华等［７］的研究结果基本一致。

医学学科门类下仅有９个一级学科，口腔医学
·８６·

医学信息学杂志　２０２４年第４５卷第１期　　　　　　　　　　　　　ＪＯＵＲＮＡＬＯＦＭＥＤＩＣＡＬＩＮＦＯＲＭＡＴＩＣＳ　２０２４，Ｖｏｌ．４５，Ｎｏ．１



是其中之一。２０１７年北京大学、上海交通大学、武
汉大学和四川大学的口腔医学入选教育部 “一流学

科”［８］。此外，在第四轮学科评估中，四川大学、

北京大学、空军军医大学３所高校的口腔医学也获
评Ａ＋［９］。本研究中，口腔医学整体竞争力指数排
名前５位的院校，除空军军医大学未被纳入 “双一

流”，其余４所均为 “一流院校”，口腔医学均为其

“一流学科”。本研究从口腔基础研究角度再次印证

“双一流”院校的引领作用及科研创新实力。

４２　８所口腔医学强校口腔医学整体竞争力固化

根据本研究对口腔医学整体竞争力的分析结

果，指标排名靠后的中山大学、南京医科大学发展

势头较好；９年间，８校的极差率从２０１１年的７０２
下降至２０１９年的６４７。２０２０年中国医院科技量值
显示，北京大学首次超越四川大学升至第１位，意
味着强校间的竞争力差距正在缩小。

４３　口腔医学各二级代码下学科竞争力分化

与口腔医学整体竞争力指数相比，不同院校各

二级代码下学科竞争力指数的极差率和变异系数明

显增大，表明在二级学科方面，８所口腔医学强校
差距正急剧拉大并呈现明显分化。一般来说，获得

过ＮＳＦＣ“优青”“杰青”项目的院校更易表现出
“马太效应”［１０］。如四川大学在 Ｈ１４０４代码下有 １
项 “优青”项目和 １项 “杰青”项目，其 Ｈ１４０４
学科的竞争力指数为２３５５２。但也有例外，一方
面，可能说明在一些院校人才引领作用未能恰当发

挥；另一方面，可能说明二级学科的优势已被一些

院校锁定。此外，优势学科集中分布在总体排名靠

前的院校，整体排名后３位的院校只有中山大学在
口腔颌面肿瘤领域表现突出。

５　结语

基础研究代表国家最高端的科技水平，院校间

应进一步加强学科共建与资源共享，共同实现跨越

式提升。由于２０１９年以后ＮＳＦＣ数据未公开，本研
究仅能收集到 ＮＳＦＣ委员会更新至２０１９年的数据，
这是本研究的主要不足之处。如未来相关资料得到

公开，将继续深入开展相关研究。

利益声明：所有作者均声明不存在利益冲突。
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