
家再接再厉，争取更大进步！

参考文献：

［１］ 李永忠，李坤成．医学影像学多媒体双语教学的应用和体

会［Ｊ］．中国现代医学杂志，２００８，１８（１０）：１４６７１４６８．

［２］ 马肖容，张军，马延生，等．在临床教学中综合运用多种教

改方法提高医学生实践技能的探索和评价［Ｊ］．中国高等

医学教育，２００９（８）：９０９１．

［３］ 张谦，杨治国．高职高专非预防医学专业预防医学实践技

能教学策略初探［Ｊ］．重庆医学，２０１０，３９（１６）：２１４１２１４２．

［４］ 谢荣华．微生物学检验实验课教学改革与探索［Ｊ］．医学

理论与实践，２０１１，２４（２）：２４３２４４．

［５］ 王昭．临床技能与科研能力相结合的培养模式在医学研

究生教育中的作用［Ｊ］．临床与实验医学杂志，２００９，８

（１０）：１５２１５３．

［６］ 曾木英，谭汉君．７５例深部霉菌感染尸体解剖及临床分

析［Ｊ］．中国医院感染学杂志，１９９２，２（２）：８９９１．

［７］ 张守印，李振军，张集，等．１６ＳｒＲＮＡ基因序列分析在非

典型菌株鉴定中的应用［Ｊ］．中国卫生检验杂志，２００８，１８

（４）：６１６６１７．

［８］ 陈洁，徐晓璐，王健民，等．血液科临床教学对八年制医学

生科研创新能力的培养［Ｊ］．西北医学教育，２０１１，１９（３）：

６３６６３８．

（收稿日期：２０１２０８０６　修回日期：２０１２１０２５）

·医学教育·

浅谈加强儿童呼吸内科研究生人文素质教育在临床实习中的作用

罗征秀，符　州，刘恩梅，罗　健，田代印

（重庆医科大学附属儿童医院呼吸中心，重庆４０００１４）
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　　医学是一门特殊的人道主义精神事业，希波克拉底说过医

学是一切技术中最美和最高尚的。医学从诞生之日起，就与道

德、良知紧紧融合在一起，医学生尤其应以人文精神作为自己

职业的道德主题，加强人文素质教育，提高人文素质，更好地服

务于患者。但目前国内关于医学人文素质教育的课程开展很

少，医学生对人文素质、人文精神了解不多，以至于在临床工作

中成为一个只知医学专业知识的医者。本中心从２００９年以

来，对刚入学的部分研究生进行了相关医学的人文素质教育，

取得了较好的效果，现报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　选择２００９年入学的儿童呼吸内科研究生３２

人，将其随机分为实验组与对照组。实验组１５人，其中，博士

３人，硕士１２人；男４人，女１１人。对照组１７人，其中，博士４

人，硕士１３人；男６人，女１１人。入学前两组学生均未进行过

医学史、社会医学、大学语文、诗词鉴赏的学习，两组学生在人

文知识上的差异无统计学意义（犘＞０．０５）。

１．２　课程学习　实验组学生入学后在进行相关专业课程学

习，同时，参加本中心组织的人文素质教育，内容包括医学史、

社会医学、大学语文、古代诗词鉴赏４门学科的学习。每门课

程学习时间为３个月，授课教师为获得人文教育专业副教授及

以上职称的教师担任。学习完成后即参加临床实习工作。对

照组学生只进行医学专业课程的学习，而不参加人文素质教育

课程的学习。

１．３　考核方法　临床技能考核总分为１００分，主要考核内容

为专业知识，包括儿童呼吸内科临床常见疾病的诊断、治疗以

及具体治疗方案的制订。医患沟通能力的考核总分为５０分，

主要考核内容为处理医患纠纷的能力、与患儿及家属沟通的能

力、与医院同事共事的协调能力。患儿及家属评价的总分为

５０分，通过问卷调查，让所管床位患儿及其家属为该医生评

分，１人１０份问卷，取平均分作为最后分数，主要包括该医生

是否称职（１０分）、该医生是否值得信任（１０分）、与该医生的交

流是否有障碍（１０分）、与该医生的相处是否和谐（１０分）、如果

下次入院是否愿意该医生继续为其诊治（１０分）。临床技能考

核和医患沟通能力的考核由同一名未参加授课的教师进行试

卷评阅。

１．４　统计学处理　用ＳＰＳＳ１３．０统计软件进行统计学分析，

计量资料用狓±狊表示，组间比较采用狋检验，以犘＜０．０５为差

异有统计学意义。

２　结　　果

２．１　临床技能的考核　实验组与对照组学生临床技能的考核

成绩分别为（８７．６±６．９）分、（８７．３±５．２）分，组间比较，差异无

统计学意义（犘＞０．０５）。

２．２　医患沟通能力的考核　实验组与对照组学生医患沟通能

力的考核成绩分别为（４３．１±６．９）分、（２７．３±７．１）分，实验组

成绩优于对照组，差异无统计学意义（犘＜０．０５）。

２．３　患儿及其家属的评价　患儿及其家属为实验组与对照组

学生的评分分别为（３９．５±７．６）分、（２３．１±８．３）分，实验组成

绩优于对照组，差异无统计学意义（犘＜０．０５）。

３　讨　　论

“人文”一词最早出自《易经》“文明以止，人文也。观乎天

文，以察时变，观乎人文，以化成天下”，这里的“人文”有教化之

意。１５世纪末的意大利把古典语言、文学及法律等课程统称
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为人文，而其意义是指人性修养［１２］。由此可见，人文素质是一

个人在精神层面上的提高和升华，而医学是研究人体的科学，

研究生作为未来高素质的临床医师，加强他们的人文素质教育

显得尤为重要。目前，医学院校关于人文素质教育的课程开设

很少，医学生在人文素质方面的知识构建还存在严重缺陷，因

此，本中心聘请相关教师对本专业的研究生进行授课，以加强

研究生的人文素质，把他们培养成具有优秀思想和道德素质的

儿科专业骨干，达到“要做事、先做人”的目的［３４］。

通过每门人文课程３个月的学习（在这期间，学生们同时

也结束了临床专业知识的学习），学生顺利进入临床工作，成为

一名实习医师。他们在老师的指导下参与患儿的管理，同患儿

及其家属进行医疗方面的沟通和交流，同时也参与患儿疾病的

诊断、治疗以及具体方案的制订。本课题中，实验组与对照组

学生比较，在临床操作技能方面的差异没有统计学意义，说明

人文素质教育对学生的专业知识及技能操作学习没有明显影

响，专业知识来自于平时的积累和学习，与人文素质的关系并

不密切。但是，在医患沟通能力和患儿及家属的评价方面，实

验组学生明显优于对照组，说明通过人文素质教育和学习，增

强了学生的沟通能力，包括与患方、与同事之间的沟通能力。

著名医学史家西格里斯说过：医学的目的不仅是治疗疾病这个

自然目的，其最终目的是使某个机体康复，使其成为一个有用

的社会成员，所以，其最终目的仍然是社会的［５］。可见，优秀医

师的最终目的是服务社会。要更好地服务社会，就要成为一个

融入社会、了解社会、具有较高社会认知和社会人文素质修养

的人。现在大多数医师的理论及技术能力很强，尤其在三甲教

学医院。但是，在临床工作中，不少医师缺乏对患儿的人文理

解和关怀，只是单纯地以治疗疾病为目的，缺少社会人文关怀。

因此，有必要加强医学生的人文素质课程学习和实践，尤其是

将成为未来儿科中坚力量的研究生们［６７］。

总之，通过有限的几门人文素质教育课程的学习，在一定

程度上可以提高儿科研究生的人文素质和修养，增强他们服务

临床和社会的非专业方面能力。但这还远远不够，所谓“为伊

消得人憔悴，衣带渐宽终不悔”，笔者认为这个“伊”应该是包括

医学专业知识和人文素质并重的终身学习，以及一颗永远为社

会、为患儿服务的医者仁心，做到真正“医者父母心”的境界！
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外科手术学实验教学的实践与探讨
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　　外科手术学实验是医学生进入临床实习及步入医生职业

生涯之前的关键阶段，是培养其相关技能及观念的重要过程。

目前患者中存在的某些自我保护意识及实习医生“无证”参与

临床治疗的现状造成临床实习，尤其是外科实习，几乎成为“袖

手旁观”。外科学是以手术或手法为主要治疗手段的科学，外

科手术学的学习及训练十分重要。很多医生在参加工作多年

后仍然对外科手术学实验中的动物手术记忆犹新，其对于医学

生所产生的深远影响是不言而喻的［１］。外科手术学实验是医

学生进入临床接触患者之前的最后一次模拟临床实践，目的在

于培养无菌观念、掌握手术基本操作、培养严谨的科学作风和

认真负责的工作态度。对于医学生进入临床的潜意识影响及

素质培训具有不可替代的作用。本文结合笔者执教经历，将教

学心得整理如下。

１　规范模拟临床的学习环境是取得良好教学效果的保障

医学生最终要进入临床、进入手术室为患者解除病痛而进

行手术。实验室的设置越接近临床，情景越逼真，就越能给学

生带来更好的实践环境和感官印象，教学效果越好。外科手术

学实验室分为准备和手术实践两大功能区，设在不同楼层并有

明确标志。学生在准备区进行手术前的一般准备，戴口罩、帽

子，更换衣、鞋，洗手，完成后才能进入实验室进行实践及训练。

课时初始，有学生未准备完善即进入实验室，经过纠正学习后

均能形成正确观念。手术实验室内设备及布置与医院基本一

致，让学生提前适应手术工作环境。经过一学期多次课程的学

习和训练，学生在实验室里基本能自如操作，不再出现手足无
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