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局部解剖学与手术学的现状和展望 
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现在概要地谈谈对局部解剖学与手术学的现 的基础课教师，在无课期问回到医院中去，兼任 ． 

状和展望，以供参考，有不适之处， 请 批 评 指 临床工作。~1]1978年，全法国医生注册记者普查 

正 时发现，兼有解剖学家及临床学家双 重 职 称 的 
． 

一

、 本拳科的观献：对本学科的现状，我想 人，已遍布于临床学科的各个领域，也就是说， · 

从教学组织与教材、师资队伍、科研 情 况、 解剖学家完全能和所有临床各学科相结合，而且 

会、刊物及国际学术交流等几个方面来探讨． 在解剖学教师和普通外科医生的竞赛考试中，前 

(一 )教学组织与教材：在我国，』人第一届 者往往略占优势。 

用局解手术学研讨会议以来，教学的组织{8乇况 从理论与实践方而来看，这样的改革无疑是 

大致如下：】．在系统解新教研室内设有专门，』、锕 有很多好处的。 

负责讲授局 及实习，教师有的共用，但备有所 卤。先，这一改革给解剖学开辟了另 一个 空 

侧重。在两者时问安排上有不少 位是小系统火 问，给它存临床的环境中能够充分发 挥 歪 要 作 

放在第二、三学期讲授。2．局解为jI虫立的 用。其次，在临床上提出的各种解剖方面问题， 

教研室，放在第五学期讲授。 3．有独立的手术学 给解剖学的研究工作，更直接、迅速、准确地提 

教研室与诊断学、外科总论同时并进，如湖南医 供了新的科研方向和课题，结果推动了临床工作 

科大学等院校。4．有局解手术学教研室或教学小 ＼ 的飞速发展。再次，这样做可大大提 高 教 学 质 

组，如中国医科大学，第三军医大学，天津 学 量，密 切联系临床，不仅可避免学生死记硬背的 

院及内蒙古民族医学院等。 l被动局而，且可启发 生思维达到生动 泼的主 

在国际上，据访问学者报告，原苏I成(独 动 _j境地。 

体 )仍有局部解剖学手术学教研室，并配有一定 总之，法圈的衅削 教学内容，是以解剖为 

额数的外科病床。教员既是解剖教师又是临床 主，密切联系临床，授课生动活泼，易于理解和 

生，特别是外科医生 吸收，教学效果良好。 

在法国，从1l986年以来，解剖学教师必须获 在美国，据加州大学旧金山医学院解剖教学 r 

得外科医师资格方可成为解削学教师。因此他们 ‘ 情况来看，人体解剖、组胚等放在一年级即开始 ， 

的教师在课程的间歇期多去临床外科各科室参』儿1 有课，而临床解剖、断面解剖等放在接近临床时 

医疗工作，少数人留下搞科研或教学准备工作。 讲授，对不同的专业作为必修课或选修课． 

从历史上看，法国医学教育中的各 门基础 弓据外国七所著名大学医学院(斯坦福大学 

课，一直由临床医生兼任，在3O年代后期以来， 学院 S tai1fo rd UiIiVel'Sity school 0f 

为了加强基础课教学与科研，才逐渐形成了独 丑1 edi Cjlie、哈佛大学医学院Halvard UiIiv 

的各基础课教研室，与临床彻底分了家，结果导 e r sity school 0f Medi C e、耶鲁 大学 

致了基础与临床脱节及基础课教师队伍好不稳定 医学院Y al e U nive r sitY SChool 0f Med 

等诸问题。于是，1958年在法国进行的医学教育 i C ilie等 )的了解，均设立有临床解剖学课 程 或 

改革中，一个十分重要措施，即允许医学院毕业 讲座，学时数一般在40学时左右。在一些著名大 

起来，坚持不懈的努力积极发展学科，在党的改 

革开放大好形势鼓舞下，局解手术学学科一定会 

发展壮大。 
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学的解剖学教学中，系统解剖的内容很少，均按 

大局解方式授课，并适当联系临床。斯坦福大学 

医学院安排的临床讲座内容，由临床各科室 (尤 

其是外科 )的高年医师或教授讲课， 如 ： 颌 面 

部、颈部、胸部、腹部及疝等的临宋解剖内容， 

及腹部结合 x线、C T M R I的断而解剖 、 背 

部、脊柱、四肢的临床解剖等，教学效果_卜分 良 

好。此外，美同在前些年的解剖学会J-报道：① 

呼吁开设断面解音0学选修课：②呼吁用新尸进行 

解剖学课程的教学等。 

斯坦福大学医学院等院校推荐使 用 的 教 材 

有：Moo／'e主编的 ((C 1 i n1 ca1】y 0 ri ent ed 

Anat0my》或 S neI I编 著 的 C I ini CaI 

Anat 0 nly fo r Medi caI S tudent s》 ： 冈 

谱有：G rant或C I e m ent e的 A Regional 

Anat 0 y At Ia s》等。 

在 日本，有 《局所解剖学 》、 《外科手术一 

图谱 》和 《手术学 》杂志等，供各院 校 参 考 选 

用。 · 

在我国自1978年以来，有同家规定的统编教 

材 《局部解剖学 》第一、二、三版， 供 学 员 使 

用。另外，还有本校或几所院校联合起来的白编 

教材和 _]指导等 (局 解剖、于术 )。 

总之，我r回的局部解剖学教材 内 容 不 断更 

新，不断增填能反映我罔人体质结构特点的科研 

资料，不仅符合我国国情，而且与临 床 密 l刃结 

合。可望逐步实现国家规定的关于对教材要 “五 

性”的要求。 

(二 )师资队伍：在我国，解剖学师资几乎 

全是由医学院毕业的，这是个很好的条件，应该 

说，对解剖学授课联系临床有一定基础。但专门 

搞局部解剖手术学的教师还不多，这些教师不仅 

与临床结合的较好，而且可用一定的时间与人力 

去做下次教学前的准备工作和临床解剖的科研工 

作。 。 ’ 

多数院校的局部解剖学教师是来 自大体解剖 

组，而手术学课程则由外科医生担任。成立手术 

学教研室的还较好，可经常有人在照料；而临时 

由外科医生组成的手术学教学班子，在没课时， 

则人去楼空，缺乏长远打算，应该说，在某种程 

度上影响教学准备工作和教学效果。 

‘

仃些院校教学组织未得确立，帅 来 源 不 

一

， 队伍不够稳定。但从全国来看，局解手术学 

的教学工作还是有些成效的。师资队伍不够稳定 

问题，原因是多方面的，有待进一步解决。 

在国外，有些国家的某些院校，解剖师资是 

来自学生物的，不是医学院毕业的 (如 日木、美 

r日等 )，这烈r情况与我冈不火相同。从 学院培 

养实用型人材主要是医生的角度来看，师资还是 

由医学院毕业的较好，因为他们在授课时，。能够 

比较适当地联系临床医学。前面已经谈过，在法 

同等阂家，他们的师资既是解剖家又 是 外 科 医 

生，倒如，现 法同的 外科与 放 射 线 解剖杂 

志》九勺主编J．P．C hev re1，他既是解测 学 家又 

是巴黎大 医学院的外科教授，困际上像这样的 

俐子还有很多。存中同过去有张查理教授是这样， 

现在的教师中，也有类似者。张查理 北 前 曾 讲 

过： “要把死板板的解削学，变得潘生生的，就 

必顶到临床实践巾，才能真 有 所 体 验。” 看 

来，这正是指出了一条论理一一解削学家应该同 

时又是一名外科学家，这是我们应该努力的方向。 

(三 )科研情况：同内外，在应用解剖学的 

科研方面发展很快，主要是面向临床。研究手段 

Ⅱ三大有进步，这是有r 睹的。例如，显微外科 

解剖的研究，不仅促进了显微外科的发展，且已 

将这些研究成果汇 成 一一 《显微 外 科 解 剖 

学 》(钟世镇主编1984：人民卫生出版社 )并已 

将本书译成英文供世界各国参用。其它如 《器官 

移植解剖学 》、《冠状动脉解剖学 》、 《肝脏解 

剖学 》、 超微结构 》、 《眼科解剖学 》、《临 

床解剖学丛书 》、 《实用外科解剖学》和 《外科 

解剖学 》等，这些专著均是我国解剖学工作者近 

2O来年 (尤其近lO年 )的科研成果，其中有的不 

仅对我国而且对国际医学的发展亦做出了自已的 

贡献。 

此外，对生物力学的研究，特别是生物 固体 

力学部份与形态学关系方面：与新技术设备有关 

的解剖学，如：超声成像技术，共振波谱技术 、 

放射性核素技术、微波、C T及核磁共振等，不 

仅从二维空间立体定位的应用研究，而且进～步 

将定位发展到结构成分的定性和定量分析：内窥 

镜技术发展后，将传统的由浅入深，由表及里的 
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