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　　生物技术（ｂｉｏｔｅｃｈｎｏｌｏｇｙ）被世界各国视为一项高新技术，

广泛应用于医药卫生、食品、农林牧渔、化工、轻工和能源等领

域，对人类社会、生活有着深远的革命性的影响［１］。习近平总

书记在２０１４年国际工程科技大会上指出：生物学相关技术将

创造新的经济增长点，基因技术、蛋白质工程、空间利用、海洋

开发，以及新能源、新材料发展将产生一系列重大创新成果，拓

展生产和发展空间、提高人类生活水平和质量［２］。可见，生物

技术是增强综合国力和经济实力的关键性技术之一，也是一个

国家创新能力的有力体现，并且对于国防事业具有重要的作

用。因此，随着生物技术在各个领域的不断发展，社会对生物
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技术专业人才需求不断增大，促进了各类院校纷纷开设生物技

术专业。目前，医药卫生领域是现代生物技术发展最迅速，应

用最广泛，成果最显著，同时也是潜力最大的一个领域［３］。随

着军队医药水平发展和国防事业对生物技术需求的不断增大，

也促使军队医学院校对生物技术的发展及生物技术专业课程

的建设更加重视。

１　我国生物技术专业教育发展现状

１．１　我国生物技术发展回顾　生物技术是人们利用微生物、

动植物体对物质原料进行加工，以提供产品来为社会服务的技

术。现代生物技术是指以现代生命科学为基础，结合其他学科

的科学原理，采用先进的工程技术手段，按照预先的设计改造

生物体或加工生物原料，生产出所需产品及达到某种目的［４］；

是现代生物学发展及其与相关学科交差融和的产物，其核心是

以ＤＮＡ重组技术为中心的基因工程，还包括微生物工程、生

化工程、细胞工程及生物制品等领域。广义来说，生物技术就

是为了人类的利益，或为了改善环境，使用活的有机体或者活

的有机体的产物制造产品或者解决问题［５］。生物技术包括了

基因工程、分子生物学、遗传学、细胞生物学、蛋白质工程等多

学科技术领域，是２１世纪科学技术的核心，将成为２１世纪引

起科技革命的重要推动力量，因此，各国政府都将生物技术作

为优先发展的产业［６］。从全球范围来看，美国在生物技术及其

相关领域处于主导地位，在艾滋病研究、基因测序、干细胞研

究、蛋白质功能检测等领域占据优势地位。英国在生物技术方

面仅次于美国，它在生命科学领域的基础研究实力雄厚，以生

物制药为强项，在生物产业领域取得巨大的成就。日本以生物

技术逐渐在水稻基因研究、再生医疗研究，以及糖链和蛋白质

研究方面取得突出成绩。印度在干细胞领域、动植物ＤＮＡ重

组、生物信息技术等方面进步较大。我国生物技术产业起步较

晚，与欧美国家有较大差距，因得到我国政府的重视，其发展迅

速。目前，生物技术广泛应用于医药、能源等领域，形成了一个

以生物医药为主导地位的产业群，尤其在基因工程药物研究与

开发、动植物转基因方面的技术进展较快，成为我国又一新兴

的产业［７］。

１．２　我国生物技术专业人才培养需求　《国家中长期生物技

术人才发展规划（２０１０－２０２０）》提出 “在我国加快调整经济结

构、转变经济发展方式的进程中，发展生物技术及推动战略性

新兴产业，迫切需要培育创新型生物技术人才，迫切需要建立

具有较强国际竞争力的生物技术人才队伍”。生物技术的快速

发展对相关人才的数量及质量都提出了高要求［８］。因此，培养

的学生应适应我国生物技术专业发展需求，按照“厚基础、宽口

径、重创新、强能力”的人才培养原则，培养高素质的专业人才。

然而，我国生物技术人才培养状况与国家的科技、社会经济发

展的需求相比，与世界生物技术强国相比，还存一些突出的问

题，如缺少顶尖人才、人才总量不足、人才相对过剩、人才流失

等，这些问题严重制约了我国生物技术的发展速度。因此，高

校生物技术专业的人才培养水平和质量成为了加速我国生物

技术发展的重要因素和关键环节。

１．３　我国生物技术专业教育发展现状　１９９２年，国务院在

《国家中长期科学技术发展纲领》中指出，我国高新技术发展的

战略任务是生物技术，这使得市场将对生物技术人才需求增

大［９］。１９９７年，教育部批准在高等院校设立生物技术专业，以

适应社会和经济发展的需求。１９９８年，教育部发布《普通高等

学校本科专业目录和专业介绍》，正式将生物技术专业列入专

业目录，规范了生物技术专业的培养目标、主要课程和学制，旨

在培养应用研究型或技术型人才［１０］。生物技术的飞速发展和

巨大潜力，使该专业在短短的十几年间，受到了社会的广泛关

注，目前，国内已有２００多所高校开设了生物技术专业，培养了

大量的生物技术人才［１１］。

根据教育部的定义，生物技术专业以理为主，工为辅，注重

理论知识，为理工复合型专业，主要培养应用研究型人才。教

育部要求生物技术专业课程设置须涵盖生命科学的基础知识

和四大工程的基本知识和技能，这构建了生物技术专业课程的

基本框架。我国在生物技术专业课程设置上，主要包括微生物

学、细胞生物学、遗传学、生物化学、分子生物学、基因工程、细

胞工程、微生物工程、生化工程、生物工程下游技术等。经过十

余年的不断发展和改革，我国各高校生物技术专业根据实际和

社会对人才的需求情况，基本已构建了较为完善的人才培养模

式及科学的课程体系结构，但各个院校设置课程上根据自身特

点，人才培养侧重也各有不同，如：综合性大学综合实力强，学

科门类多，教学办学优势强，课程设置偏重于基础，培养的学生

有较强的基础知识和技能；农业大学偏重于农林牧业、饲料生

产及动植物保护等行业，极少涉及生物医药领域；医学院校则

以诸多医药学类学科为依托，着重培养医学相关领域及其相关

行业的人才［１２］。各类高校培养侧重的不同，使学生通过专业

学习构建的知识、能力体系有较强的展业针对性。但是，部分

高校由于开设生物技术专业时间较短，仍然存在专业特色不突

出、学科定位不准确、培养目标不明确、课程设置不科学等问

题［１１］，需要更进一步加强生物技术专业人才培养目标及模式

的探讨研究，构建科学、合理的课程体系和适合的教学方法。

２　军队医学院校生物技术专业教育体系的建设

　　为适应生物技术在国防事业中占据越来越重要地位的现

状，满足国防事业和军队医学研究对生物技术人才尤其是具有

军事背景生物技术专业人才的需求，我国各个军队医科类院校

纷纷开设生物技术本科专业，学制四年制，招生对象均为地方

应届高中毕业生，并根据各学校自身情况，教学侧重也有所不

同。第二军医大学生物技术专业旨在培养掌握军事生物快速

侦检、防治基本理论和相关技能，能从事与生物技术有关的应

用研究、技术开发、生产管理等工作，主干课程有生物学基础课

程、生物工程、生物信息学、生物技术药物与生物治疗、军事生

物技术概论等；第四军医大学培养部队生物技术干部，教学重

点侧重微生物方面，主要开设细菌学、真菌学、病毒学、生物安

全、生物技术综合实验、军队流行病学、卫生勤务学等基础医

学、生物学和军事医学主干学科的相关课程。本校于２００５年

开设生物技术专业，是在生物技术的飞速发展和国家、军队对

生物技术专业人才的大力需求中逐渐发展起来的。本校生物

技术人才培养目标定位在培养适应中国特色军事变革、未来战

争和人类健康需要，德、智、军、体、美全面发展，掌握基础医学

和生物技术的基础理论、基本知识和基本技能，以及生物技术

及其产品开发的基本原理和基本方法，了解军事生物技术理论

和技术前沿，具有一定的生物技术研究与创新能力，了解国家、

军队生物技术及其产业的相关方针、政策、法规，能在高等医学

院校和科研机构的生命科学、基础医学等领域从事教学、科研

工作的生物技术专门人才，偏重医药专业。招生对象为地方应

届高中毕业生，培养学制为四年，包括３．５年理论学习及０．５年

专业实习。在整个学习过程中，实施创新教育，注重科研能力、

人文素养的培育。同时注重生物技术专业知识技能培养，强化

生物技术与基础医学、临床医学各学科之间课程的有机衔接、

交叉和渗透，使学员具备一定的医学专业基础知识，为其将来

再学习提供较为宽泛的知识面。军队院校由于其自身的特殊

性及军队人才的培养需求，使得在整个教学体系上有着极其浓
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厚的军事氛围，有较多的军事类课程，且多数专业课程也围绕

军队国防需求开展。同时由于军队院校学生毕业后岗位的非

针对性，就形成了不同于地方院校在生物技术专业应用型人才

培养上有着较强的展业针对性和知识体系专业性的军队生物

技术专业课程体系，在教学内容方面更为基础、涉及面广，使学

生在毕业后能更好地适应不同的岗位需求。

３　本校现行生物技术专业教学课程体系设置及分析

３．１　课程模块设置　本校现行生物技术专业课程包括必修

课、选修课、自修课、讲座课。必修课程包括各门理论及实践课

程，总学时３１５０学时共１５６学分，占毕业学分（１９３学分）的

８０．８％。选修课包括医学人文、通识教育、军事体育和专业拓

展４个模块，学员毕业前必须修满７学分，其中，医学人文模块

不少于１学分、通识教育模块不少于２学分、军事体育模块不

多于１学分、专业拓展模块不少于１学分。自修课需学习５门

课程共６学分，包括计算机基础、医学导论、训练基础理论、医

学史、发育生物学。讲座课包括时政论坛讲座、学科前沿讲座、

军事生物前沿讲座、军事信息讲座、人文素养讲座等。

表１　　专业基础课程体系

课程名称 课时（ｈ） 学分 开设学期

人体解剖学 ９０ ４．００ １

组织学与胚胎学 ８６ ４．００ ３

细胞生物学 ３８ ２．００ ３

生物化学与分子生物学 ９０ ５．００ ３

生理学 ８０ ４．５０ ４

医学免疫学 ４２ ２．５０ ４

医学微生物学 ４０ ２．００ ４

人体寄生虫学 ４０ ２．００ ４

医学遗传学 ４０ ２．００ ５

神经生物学 ３０ １．５０ ５

病理学 １２０ ５．００ ５

病理生理学 ６０ ３．００ ５

药理学 ８０ ４．００ ５

临床医学概论 １５０ ８．５０ ６

３．２　必修课程体系结构　必修课程门类包括政治理论课、军

事基础课、公共基础课、专业基础课、专业课、军事医学课。本

校性质决定了政治理论课（３４０学时）、军事基础课（１７０学时）

及军事医学课（９８学时）学时数较大，包括１７门课程，占总学

时１９．３％；公共基础课包括１０门课程共计６７９学时，占总学

时２１．６％；专业基础课包括１４门课程共计９８６学时，占总学

时３１．３％（具体课程计划及分布见表１）；专业课包括１９门课

程共计８７７学时，占总学时２７．８％（具体课程计划及分布见表

２）。本校为医学院校，故培养方向更偏重于医药方面的基础研

究型人才，在公共基础课程及专业基础课程的设置上与综合性

大学及农业大学生物技术专业课程体系设置有较大的区别，而

与其他医学院校生物技术专业的课程设置较为接近；专业课程

设置与各大学较为类似，按照培养方向侧重不同存在少部分差

异。本校主干学科为基础医学、生物学，主干课程为细胞生物

学、生物化学与分子生物学、微生物学、免疫学、遗传学、细胞工

程、基因工程技术与实验、蛋白质与酶工程、生物信息学等。将

高等数学、大学物理、化学相关课程等自然科学类课程作为公

共基础课，专业基础课程与医学类专业的课程设置极为接近，

有效地打牢了基础医学底子，以达到“厚基础”的目标；专业课

程注重现代生物技术及相关学科的基本知识和理论的掌握，基

本技能和技术的学习，辅以各种创新能力培养和训练，使学生

毕业后能更适应各类岗位的需求，以达到“宽口径、重创新、强

能力”的目标。

表２　　专业课程体系

课程名称 课时 学分 开设学期

生物物理学 ５０ ２．５０ ４

生物安全与生物伦理学 ２０ １．００ ５

细胞工程 ６０ ３．００ ６

组织工程 ３０ １．５０ ７

基因工程 ４０ １．５０ ５

蛋白质工程与蛋白质组学 ３９ ２．００ ７

基因组学与生物信息学 ４８ ２．００ ７

生物技术制药 ５０ ２．００ ７

生物芯片技术 ３０ １．５０ ７

生物医学仪器技术 ４０ １．５０ ６

细胞生物学技术 ４０ １．００ ６

生物化学与分子生物学技术 ６０ ２．００ ６

微生物学技术 ６０ １．５０ ６

免疫学技术 ６０ ２．００ ６

生理学技术 ５０ １．５０ ５

神经生物学技术 ３０ １．５０ ５

实验动物学技术 ６０ ２．５０ ７

医学形态学实验技术 ５０ １．５０ ４

基础医学综合实验与实验设计 ６０ ２．００ ７

３．３　对本校课程体系设置的思考　本校作为一所军医大学，

所培养的生物技术专业人才必须与国家、军队、社会需求相接

轨。本校生物技术专业毕业生预期任职岗位为在军医大学、军

事医学研究机构、军队医院从事生物技术的教学、科研及相关

监测工作。随着军队建设和国防事业对生物技术专业人才需

求的不断加大，为生物技术专业毕业生提供了更多的专业性岗

位和更大的发展空间，对毕业生的知识技能体系在强调广度、

深度的同时也对专业性提出了更高的要求。要培养同时兼顾

知识、能力、素质的复合型创新型人才，则必须本着改善知识结

构、加强能力培养、鼓励个性发展的原则，完善生物技术专业人

才培养模式，优化课程体系。应针对军队和国防需求，调整课

程模块设置，形成由通识教育模块、基础课程模块、专业课程模

块、专业技能课程模块、实践教学模块构成的必修课程体系，加

强应用能力实践教学比重，并针对学科专业的特点进行知识、

能力拓展，开设展业针对性强、面向军队需求的专业限定选修

课、讲座、学术活动、第二课堂等，使学生具备更完善的知识结

构、实践技能，进而提升创新能力，以适应不同任职岗位对人才

的需求。

随着国防事业的不断发展，对军队医学院校生物技术专业

的人才培养提出了越来越高的要求，因此，军队医学院校生物

技术专业的人才培养模式和课程体系的优化，是一个迫切却又

需要长期探索和实践的过程，随着不断深入的研究和调整，最

终会形成越来越完善的教学体系，不断提高人才培养质量，推

动国家、军队生物技术的发展。 （下转第２８４页）
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生等方面较不发达，且患者多、医护人员少，整体医疗环境较

差，精神卫生服务体系发展相对滞后势必会对患者感知护理服

务产生消极影响。因此，加强精神卫生体系建设，改善医疗环

境，壮大医护队伍，和谐医护患关系，多管齐下，是提高重庆市

精神科护理服务质量的重要途径。
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