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【摘要】  从眼视光专业留学生知识架构特点和眼科特殊检查特殊性入手，结合视光学留学生临床眼科特殊检查实习带教要求，制定有针对性的带教计划，实施分类带教。在常规带教的前提下，采用引导式三部曲带教，指导留学生识别、分析特殊检查中影像和功能检查结果中的共性和差异，着重培养留学生眼科临床诊断思维，获得较好的实习与带教效果。  
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【Abstract】  Based on the professional characteristics and nature of ophthalmology special examination and combined with teaching requirements for optometry foreign students, we developed a targeted teaching plan and practiced the classification teaching. Using guided trilogy teaching, we guided students to identify  the characteristics of  image and function of the results and analysis of the common and differences. Focus on training  the ability of clinical diagnosis thinking on international optometry students . Hence,those measures achieve good practical effects.get a better practice effects.
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眼视光学是眼和视觉的健康保健医学专业，通过处方配镜、视功能训练、光学及药物等方法来诊断、治疗和预防视觉相关疾病和视觉障碍，以达到增进视力、改善视功能的目的。目前眼视光学被列入医学技术类（1010）二级学科[1]。在眼科临床工作中主要从事验光、处方眼镜、老视的检查和验光等、接触镜的验配、双眼视异常和斜视弱视检查、各种眼科特殊检查、配合眼科医师的诊疗工作[2]。 西方国家的眼视光专业发展较早，在英、美、澳大利亚等国家较早作为医学院校的独立专业进行课程配置和授课，形成较完整的教学体系[3-7]。

作为澳大利亚最早开设视光专业的大学，澳大利亚新南威尔士大学从2005年至今将视光专业学生10届100多名学生送到我院眼科进行为期一月的临床实习带教。不同于其他学生，视光学留学生在眼科特殊检查临床实习带教面临着较多困难和挑战[8-11]。多年来作者结合视光学专业留学生的背景和眼科特殊检查特点对留学生实习带教方法进行积极探索，带教效果良好，现汇报如下：

一、视光专业留学生眼科特殊检查相关知识掌握特点：

1、 专业基础训练侧重点不同。由于视光专业学科理论建构与眼科学专业学科不同，视光专业在专业知识体系上的侧重点不同：视光学专业偏重视觉光学和验光配镜，而与眼科特殊检查相关知识相关的临床眼病诊断和鉴别诊断方面存在不足。

2、 眼科全科及医学相关知识储备不足：眼科相关特殊检查中涉及的眼科基本理论和基础知识内容广泛，尤其对全科医学背景知识要求全面，而视光专业学生在这方面的知识储备不足。眼组织解剖精细、功能复杂，眼科相关的组织器官涉及内容繁多，必须借助许多检查设备来完成，随着检查设备不断更新，临床实践中眼科的检查方法精细和深度推进，必须适应新技术和新设备进展。与此同时基础学科的理论、原理是引导眼科检查方法、设备更新与设计的指南；眼科与医学专业以外的新成果是眼科特殊检查方法，检查设备得以发展的基础；跨专业的合作是眼科特殊检查新方法、新设备的设计和研发的重要途径。视光专业留学生除了在实习中掌握常规要求的专业理论和知识，更要广泛学习眼科特殊检查中所涉及医学领域外的学科内容[12]。

3、 留学生在眼科特殊检查实习中的优势：留学生动手能力较强，在本国见习中对部分项目检查比较熟练，如视野检查和OCT检查，对这些检查的工作原理，操作流程相当熟悉，在实习带教中可以明显地体会这一点，这样可以让他们集中精力投入到其他检查项目实习中。由于前期的良好训练，使得他们对其他眼科特殊检查项目的理解和实际操作能很快进入状态。

2、 带教前带教老师准备：

1、 熟记眼科特殊检查中涉及的常见疾病和特殊项目英语词汇并流畅应用：在留

学生实习计划实施之前，提前印发相关眼科特殊检查中常用的英文专业词汇让每个检查项目的带教老师熟记，选择常见的眼病模拟带教场景，以保证师生互动、交流畅通。

  2、制定带教计划：由于实习安排时间短和眼科疾病本身的特点及实习对象的特殊性，在有限的时间尽可能完成眼科特殊检查实习要求，对带教老师来讲难度相对较大。首先每项检查项目选择一名外语交流能力强、专业知识和实践技能扎实的医生作为实习留学生的带教老师，认真负责每个实习小组带教。实习带教重点突出，带教老师预先制定眼科常见病和多发病影像学和功能检查的操作流程、规范图片分析、报告出具流程，理顺读片和报告分析思路，精心准备眼科常见病典型影像学和典型功能学检查资料，以便讲解和效果评价。

三、眼科特殊检查带教特点及实施方法

    眼科的特殊检查包括了眼科影像检查和功能学检查，所涉及的检查项目较多，每个检查的工作原理、临床应用、注意事项、检查要求和规范、标准操作均不一样，实习带教必须因材施教，有针对性，其目的是激发留学生的学习兴趣，加强互动，有的放矢，学有收获。

    眼科影像检查包括眼底照相、眼前段照相、眼底自发荧光、眼底荧光素血管造影（FFA）和吲哚青绿血管造影（ICGA)、眼科超声检查（A超、B超、UBM等）、光学相干断层成像（OCT）等。影像检查的带教特点：直观，形象，留学生容易理解，精美的影像图片是对眼科相关疾病病因、组织病理生理背景知识的直接反映和客观补充。由于大量的病例资源和丰富的眼疾种类，通过归纳和总结不同眼病的影像特点，引导留学实习生认识到眼科特殊检查在眼科相关疾病的诊断和鉴别诊断中的重要作用，初步训练留学实习生初步的读片和结果分析能力。

眼科功能检查包括视野检查、瞳孔对光反射、视网膜电图（包括闪光和图形视网膜电图）、VEP（闪光和图形）、EOG、暗适应检查等。带教要求和特点：操作性强、每一步检查和顺序必须按照国际标准化规范实施；眼科功能学检查多数是一种心理物理学检测，由于检查时间长，检查过程中需要患者的有效和正确应答，检查前和检查中与病人良好的沟通，可保证检查顺利进行和结果可判性；准确判定和预测机器性能、检查模式选择、数据分析中的逻辑推理，结果准确性判定和可靠性分析，报告的正确撰写。

无论影像检查和功能检查，带教老师都要精心准备眼科常见病和多发病典型的影像和功能学检查课件，现场解读、分析，加深留学生的理解，并以此作为带教效果评价依据。

    实施方法：

① 通常情况下每个留学生每周在特检室实习轮转大概有1-2天，实习内容多，时间紧，每个影像和功能检查室先指定一名医生负责留学生的带教工作，根据实习轮转时间制定带教计划、目标、考核内容，要求留学生先熟悉环境、了解检查设备的特点、操作要点、应用范围、常见病考核图片备用。

② 带教医生带领留学生参观检查室，现场观摩并介绍检查仪器的名称、工作原理、临床适用范围、检查室工作流程以及规范化操作流程，对于有创特殊检查（如眼底血管造影），检查前需仔细登记和询问病史，有无过敏史，介绍造影知情同意的内涵、检查中无菌操作及不良反应处理等。再如全视网膜电流图，还需介绍检查前电极消毒、检查中无菌操作及检查后点滴抗生素眼药水预防感染等。

③ 各检查室内现场观看临床病人完整检查过程，并对该病人的影像和功能检查报告进行现场解读，让留学生能更直观的了解眼科疾病的多样性，提升留学生特检实习的兴趣。

④ 各检查室带教医生准备常见眼科疾病的典型影像学和功能学检查资料，并且结合相关病史，作为示教内容给予留学生进行生动讲解，以提升其对眼科疾病影像学和功能学检查知识的理解和兴趣，并作为实习结束时的评价依据。让留学生能更直观的了解眼科疾病影像学和功能学检查的多样性和一致性以及规范操作对结果准确性判读的重要性等。

4、 带教中注重留学生通过眼科特殊检查结果分析训练临床诊断思维   

     1、引导式三部曲带教

     无论是影像检查和功能检查，首先引导留学生针对检查结果直接分析和判定，其次结合临床申请单上的诊断结果进行吻合判定，如果申请单初步诊断与检查结果不一致，仔细进行病史采集或建议更广泛的检查和病例讨论，最后才形成和初诊结果一致的检查报告或经细致分析后修改的新诊断。尽管检查结果对于疾病的诊断起到辅助甚至决定性的作用，但是如果发生误判和诊断思路偏移，可能引导出不同的诊断和治疗方向。比如：全视网膜电流图（FERG）检查结果显示患者a、b波明视和暗视反应消失，但检查申请诊断是黄斑病变，那么带教老师要引导留学生回顾教材中FERG5项反应消失常见疾病是哪些，再回过来仔细询问患者的病史中有无眼外伤、眼部感染、眼局部和全身缺血、全身肿瘤等病史，排除这些原因后，再仔细确认患者发病时间，初步判定检查结果提示原发性视网膜变性。由于这个临床思维过程对视光专业留学生来说是一个全新的充满挑战的过程，因此留学生在特检实习中表现出高昂的积极性，积极发言，不断提问，教学现场气氛十分活跃，热烈。教师在带教中正确引导留学生在眼科特定检查中临床诊断思维，使留学生学会提出问题，分析问题，变被动的实习实践为主动，激发留学生通过眼科特殊检查结果分析，初步建立临床诊断思路，为拓展临床知识、熟悉临床诊疗思路而奠定基础。

     2、 引导留学生识别特殊检查中影像和功能检查结果中的共性和差异性。

特殊检查室实习中带教老师引导留学生识别特殊检查中影像和功能检查结果中的共性和差异性，这是留学生实习中的难点和亮点，通过带教老师的指导，使留学生既养成特殊检查结果分析的良好习惯，又训练留学生学会评判性思维，这对眼科视光专业留学生尤为重要。比如：临床诊断黄斑水肿的患者FFA显示黄斑局部毛细血管扩张，随造影时间延长荧光素渗漏逐渐增强，其荧光强度增加，范围变大， OCT则显示黄斑水肿眼黄斑中心凹形态消失，局部视网膜厚度增加，这是黄斑水肿的共性，然而这种黄斑水肿要仔细鉴别是细胞内水肿还是细胞外水肿，黄斑区细胞内水肿表现为局部视网膜神经上皮靠近内层反射致密，这种致密而厚度增加的黄斑水肿与局部视网膜缺血是相关的。而细胞外水肿表现为局部神经上皮层间反射疏松，是由于黄斑局部视网膜毛细血管或异常血管渗漏导致的细胞间水肿，这种水肿与黄斑局部视网膜血管通透性发生改变有关，这种分析充分体现黄斑水肿的差异性，其精细分析结果对后续的选择改善循环和减轻毛细血管通透性治疗至关重要。再比如：Bietti’结晶样角膜视网膜营养不良（简称BCD）进展期患者眼底照相可以表现为后极部视网膜结晶颗粒沉积，伴或不伴RPE萎缩及脉络膜硬化，这是BCD共性。但早期BCD患者眼底结晶细小，数量少，不仔细分辨很容易漏诊，而晚期BCD患者的眼底图像表现为广泛的脉络膜硬化，RPE萎缩，眼底结晶稀少常被误诊为无脉络膜征或晚期视网膜色素变性（简称RP），表明BCD患者在疾病不同时期眼底变化是完全不同的，这就是BCD差异性表现。通过指导留学生学会分析临床检查结果，培养留学生认真分析思路，做到影像和功能检查诊断准确和完整。通常情况下留学生对这类检查结果分析的学习积极性极高，每位留学生不断对照不同时期典型病例的图像，反复查看，仔细体会，加深记忆和理解，其收获非常大。

5、 带教结果评价

   眼科影像和功能检查报告的书写是反映带教结果最重要和最有效的指标。由于留学生书写中文报告困难，带教时，老师要求学生英文口述检查结果，同时要求学生根据患者影像和功能检查结果给出相应的影像和功能英文诊断（会中文的学生可以使用中文诊断），在见习结束时，带教老师会随机抽查学生掌握情况，针对常见眼病影像和功能检查进行结果判定，正确率为100%，取得了很好的带教效果。
通过以上实习带教实施，使得留学生在短短的实习时间内，加深了眼科特殊检查理论和实践体验，掌握了临床特检相关项目的新知识和新技术，完全达到了眼科特殊检查的实习要求。面对典型病例和丰富的眼科临床病种使留学实习生接触到了眼科多种疾病的患者，了解了更多的眼病、眼科相关基础知识、眼科新技术应用及前沿知识，拓宽了视野，最重要的是训练了留学实习生临床眼科影像检查和功能检查结果分析能力，初步培养了留学生临床诊断思路，丰富了留学实习生眼科特殊检查实习的内涵，高质量的眼科特殊检查时段的实习效果对留学生今后的临床工作影响非常大。

因此，留学生在眼科特殊检查实习阶段，带教老师和实习留学生之间有效和良好的沟通交流是保证实习带教效果和学生学有收获的前提。特检部门带教老师的精心准备，有的放矢，在激发留学生学习兴趣的基础上，初步培养留学生在眼科特殊检查中阅片和准确分析检查结果的能力，拓展思维，全面理解和掌握眼科特殊检查的原理、临床应用，在师生良好的互动学习中圆满完成带教和实习任务。今后在视光留学生的眼科特殊检查实习带教中，需在深度和细节上进行创新性探索，深化带教效果评价，以高层次、高质量训练视光学留学生眼科影像和功能检查分析思维，提升带教质量。
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