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临床见习是衔接理论学习与实践操作及培养学生临床思 

维的一个重要阶段，对未来医学人才的培养起着承前启后的作 

用。由于临床医学集中见习时间仅 2～3月，神经内科又是内 

科系统最抽象和复杂的学科，如何能在有限的时间内让学生简 

明、透彻的理解神经内科疾病，现就此谈谈体会。 

1 明确专科教学特点和教学目标 

神经内科是一门复杂、抽象、科学性强的学科，是内科学的 

难点。所谓“难”主要难在复杂抽象的神经解剖和逻辑性极强 

的“定位定性”临床诊断思维方式。见习教学的任务在于训练 

学生掌握临床知识的技能技巧，培养他们正确的临床思维方 

法。神经内科具有专科独特性的定性诊断、定位诊断要求更对 

学生搜集整合临床资料、综合判断的能力提出了严格要求。 

2 端正临床见习动机，培养严谨工作态度和工作作风 

神经内科属于专业性极强的学科，某些临床医学本科同学 

错误认为自己不做神经内科医生就对神经内科见习马虎、敷 

衍，作为带教老师有责任对这部分同学进行帮助与教育，教育 

他们认识医学是一个整体，无论今后在那个医学领域从事工 

作，神经内科都是必不可少的基本内容，要成为一个素质医学 

人才，必须知识全面，基础厚实。 

3 多种方式提高学生兴趣，循序渐进培养学生临床思 

维能力 

3．1 先进教学工具，使教学内容形象化 

神经解剖是学习神经系统疾病的基础⋯，然而许多神经系 

统的解剖结构不能直视。现有的解剖图谱缺乏立体感，不便于 

理解邻近结构的相关性。怎样才能帮助学生形象的理解和记 

忆呢?我们的经验是在平时的临床工作中就注意对典型的症 

状和体征用数码相机和摄像机记录保存，对有意义的病例的 

CT、MRI片用扫描仪扫描后保存。在见习教学中充分利用这些 

宝贵资料，再结合简化的图象、实体解剖模型，网上下载专业资 

料上的彩图和手术中的照片、三维立体动画，通过幻灯片、多媒 

体的形式放映，具有简明、扼要、形象的特点，帮助学生对神经 

系统解剖的理解和记忆 J。 
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3．2 开展病例讨论，培养学生临床诊断思维 

指导学生建立正确的临床诊断思维，是见习带教的核心教 

学目的。病例讨论是最行之有效，也是临床见习教学中应用最 

广泛的方法之一。病例讨论前师生双方的充分准备是病例讨 

论中尤为关键的环节。讨论病例的选择十分重要 针对刚学 

完神经疾病理论知识但毫无临床经验的学生，选择较为典型和 

常见的周围性面瘫、基底节区梗塞、急性脊髓炎等较为适宜，尤 

其在刚开始的一 、二个病例。象多发性硬化、遗传性疾病等较 

复杂的病例，往往会使初学的学生感到思维纷乱，不知从何处 

着手，而对病例讨论产生畏难情绪、失去兴趣。在讨论前一两 

天，应将选择好的病案发给学生，明确要求学生对相关解剖，病 

理生理知识进行复习。讨论前的准备越充分，讨论就越深入， 

学生积极性越高，讨论的效果就明显。 

3．3 观摩新技术新进展，加速知识更新 

医学知识的更新是日新月异的，尤其是神经科，有很多新 

技术、新观念是本科教材所没有提及的或仅是简单描述。作为 

教师应随着医学模式的转变，及时把新的知识，新的观念传递 

给学生，尤其是结合本科室的科研临床特色，可以帮助学生了 

解学科进展和发展方向。血管内介入治疗是全国乃至全世界 

神经科都瞩目的新技术，是脑血管病治疗的焦点。我科在血管 

内介入治疗的临床和科研方面作了大昔深入的工作，如股动脉 

封闭器、大脑中动脉支架等均属西部首例。在见习过程中，作 

为专题介绍给同学们，提高了学习的兴趣，丰富了医学知识 

心理障碍以前鲜为国人接受，综合医院的医生对这一类疾病也 

认识不足。近几年，综合医院的情绪障碍的识别、治疗有了很 

大发展，也是我科的一大医疗特色，并成立了临床心理咨询中 

心。在见习过程中，通过讲座的形式，让同学们对心理疾病尤 

其是躯体疾病伴发的情感障碍有了进一步的认识，改变了以往 

“心理疾病不是病”，忽视患者情绪情感的错误观念。 

总之，神经内科学是内科学中比较难以入门的临床课程， 

神经内科见习是衔接基础理论与临床实践的桥梁，要提高教学 

质量，只有端正我们的教学态度，坚持教学改革，不断总结经验 

才能达到 目的。 
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