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所 属 学 校          昆明医学院    （是否部属）

      课 程 名 称          儿科学

      课程类型 □ 理论课（不含实践）√□理论课（含实践）□实践(验)课所属一级学科名       临床医学
                             

      所属二级学科名称     儿  科 

课 程 负 责 人 
  梁琨  夏晓玲
      申 报 日 期 
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中华人民共和国教育部制

二○○七年四月

填 写 要 求

1、 以word文档格式如实填写各项。

2、 表格文本中外文名词第一次出现时，要写清全称和缩写，再次出现时可以使用缩写。

3、 涉密内容不填写，有可能涉密和不宜大范围公开的内容，请在说明栏中注明。

4、 除课程负责人外，根据课程实际情况，填写1～4名主讲教师的详细信息。

5、 本表栏目未涵盖的内容，需要说明的，请在说明栏中注明。

1.课程负责人情况（昆明医学院第一临床学院）

	1-1

基本

信息
	姓 名
	梁 琨
	性别
	女
	出生年月
	1962.4．

	
	最终学历
	 硕  士
	职  称
	教 授
	电 话
	13808790726

	
	学  位
	 硕  士
	职  务
	教研室主任
	传 真
	0871-5370200

	
	所在院系
	昆明医学院

第一临床学院儿科教研室
	E-mail
	kunliang_cn@ 126.com

	
	通信地址（邮编）
	云南省昆明市西昌路295号昆明医学院第一附属医院儿科  （650032） 

	
	研究方向
	临床儿科（新生儿学）

	1-2

教学
情况
	近五年来讲授的主要课程（含课程名称、课程类别、周学时；届数及学生总人数）

（不超过五门）；承担的实践性教学（含实验、实习、课程设计、毕业设计/论文，

学生总人数）；主持的教学研究课题（含课题名称、来源、年限）（不超过五项）；作为第一署名人在国内外公开发行的刊物上发表的教学研究论文（含题目、刊物名称、时间）（不超过十项）；获得的教学表彰/奖励（不超过五项）
1、 讲授课程：

儿科学本科课程： 1999 ～ 2003级，10学时/周 学生总人数 1000 人 
儿科学大专课程： 1999 ～ 2003级，4学时/周  学生总人数 600 人 
儿科研究生指导： 2001 ～ 2006 届，硕士 10人 
医学法语：       1999 ～ 2003级，8学时/学期，80人

2、实验性教学：带教临床实习五届，临床见习一届，硕士研究生五届，600余人。

3、教学科研：

《儿科学多媒体教学课件的制作研究》获学院资助2004～2006 

《儿科双语教学的探讨》获院级资助2005.9-2007.8
4、教学论文：

①实行导师负责制，加强对儿科青年医师的培养和管理《医学教育实践与理论》，2002.2

②提高儿科临床实习教学质量《卫生软科学》，2005.4

③开展儿科双语教学工作的探讨，《天津医科大学学报 》，2005.11

5、参与编写《医学法语渐进教程》一部，参与编写出版《实习医师手册》一部（中国

科技出版社）。

6、教学表彰/奖励：

《多媒体教学课件在儿科教学中的应用》获昆明医学院教学成果二等奖。

《动脉导管未闭多媒体教学课件》获2006年度云南省优秀多媒体教育软件评审三等奖。

四次获昆明医学院“三育人”、“优秀教师”奖。

两次获昆明医学院中青年教师外语讲课二等奖。

	1-3

学术

研究
	近五年来承担的学术研究课题（含课题名称、来源、年限、本人所起作用）

（不超过五项）；在国内外公开发行刊物上发表的学术论文（含题目、刊物名称、

署名次序次序与时间）（不超过五项）；获得的学术研究表彰/奖励（含奖项名称、

授予单位、署名次序、时间）（不超过五项）
1、 科研：

主持省级课题《T3对新生鼠兴奋性损伤神经保护作用的研究》（2004.9～2007.8）。

国家自然科学基金资助项目-中加国际合作和交流项目《以临床流行病学和呼吸治疗技术为基础的中国新生儿危重呼吸病救治协作研究》分项目负责人（2007.1～2009.12）
2、发表论文：

人体测温法评估新生儿宫内生长发育状况 中华围产医学杂志 2005,5(3) 第1作者

早期干预降低早产儿脑瘫发生率的研究 中国儿童保健杂志 2006，14（1）：协作组 

第一作者

胎儿生长发育迟缓与新生儿胰岛素敏感性变化的研究 中国实用儿科杂2006,21(5) 通讯作者

高胆红素血症新生儿血清NSE的变化及意义 临床儿科杂志 2006,24（9）通讯作者

维生态制剂在极低出生体重儿喂养不耐受治疗中的作用 实用儿科临床杂志 2007,22（1） 第2作者

3、 学术研究表彰/奖励

《新生儿胆红素脑病早期诊断和干预》，项目负责人，已通过省级鉴定，在申报奖。2007年获云南省“五、一”巾帼建功标兵。



课程类别：公共课、基础课、专业基础课、专业课

课程负责人：主持本门课程的主讲教师

说明：本课程由昆明医学院第一临床学院和昆明医学院第二临床学院共同承担教学，为便于两个学院的管理和协调教学，根据课程实际情况各分别设立课程负责人1名。

2.课程负责人情况（昆明医学院第二临床学院）

	1-1

基本

信息
	姓 名
	夏晓玲
	性别
	女
	出生年月
	1954年3月

	
	最终学历
	研究生
	职  称
	教授
	电 话
	0871-5351214

	
	学  位
	
	职  务
	副院长
	传 真
	0871-5352087

	
	所在院系
	昆明医学院第二临床医学院
	E-mail
	xxl5256@163.com

xlx82@hotmal.com

	
	通信地址（邮编）
	昆明市西站麻园 昆明医学院第二附属医院（650101）

	
	主要研究方向
	小儿呼吸、感染和免疫性疾病

	1-2

教学
情况
	近五年来讲授的主要课程（含课程名称、课程类别、周学时；届数及学生总人数）

（不超过五门）；承担的实践性教学（含实验、实习、课程设计、毕业设计/论文，

学生总人数）；主持的教学研究课题（含课题名称、来源、年限）（不超过五项）；作为第一署名人在国内外公开发行的刊物上发表的教学研究论文（含题目、刊物名称、时间）（不超过十项）；获得的教学表彰/奖励（不超过五项）

近五年讲授过的主要课程  1、本科生授课：
课程名称：      基础儿科学  

临床儿科学

课程类别：专业课

儿科学绪论、生长发育、儿童智力与心理发育、小儿营养、小儿呼吸系统特点、支气管肺炎、小儿循环系统疾病总论、先天性心脏病、结核总论、原发型肺结核、结核性脑膜炎、化脓性脑膜炎、小儿惊厥、营养不良、川崎病、过敏性紫癜、婴儿腹泻液体疗法、小儿造血特点、G-6PD缺陷症、营养性缺铁性贫血、呆小病、先天愚型、新生儿总论、维生素D缺乏性佝偻病、小儿惊厥

起止时间

讲授学时

授课班级名称

总人数

2002-2003年度

9学时

昆医成教99级本科班

90余人

24学时

99级临床本科4.5大班

200人

2003-2004年度

18学时

2000级临床本科4.5大班

200人

2004-2005年度

18学时

2001级临床本科4.5大班

200人

9学时

2001级成教本科2班

108人

16学时

昆医海源学院01级2大班

100人

19学时

01级昆医成教专科班

98人

2005-2006年度

9学时

2002级成教本科班

120人

18学时

2002级海源学院3.4大班

191人

2006-2007年度

18学时

2003级临床本科4、5大班

150人

18学时

2003级海源学院3.4大班

180人

2、研究生授课

（1）2004-2005年，儿科学高级教程-小儿呼吸系统疾病诊治进展，4学时/学年

                   儿童出疹热的鉴别诊断，3学时/学年

（2）2005-2006年，儿科学高级教程-小儿哮喘诊治进展，4学时/学年

                   高热惊厥的诊治进展，3学时/学年

（3）2006-2007年，儿科学高级教程-小儿惊厥的鉴别与治疗，4学时/学年

                   小儿登革热，3学时/学年

                   小儿反复呼吸道感染的研究进展，3学时/学年

3、 进修生授课

（1）2002-2003年，儿科进修医生教程-小儿反复呼吸道感染诊治进展，4学时/学年，

2届，45人

（2）2004-2005年，儿科进修医生教程-小儿神经系统疾病诊治进展，4学时/学年；

临床教学设计与授课技巧，2届，40余人

（3）2006-2007年，儿科进修医生教程-小儿免疫系统疾病诊治进展，4学时/学年；

原发性免疫缺陷病，3学时/学年；

临床教学设计与授课技巧，2届，34人

4、继续医学教育教程

主持省级继续医学教育学习班1届：2006-2007年，“小儿哮喘及变态反应性疾病”，总学时30学时，学生总数80人。

承担的实践性教学：

（1）作为硕士生导师，完成研究生课题和毕业设计4项

（2）近五年培养硕士研究生7人，毕业2人，在读5人

（3）五年来主持本科生实习疑难病例讨论，教学查房，指导本科生临床实习教学，其中见习实验课共105学时，学生总人数260人
主持的教学研究课题： 
课题名称

来源

所起作用

年限

儿科学计算机多媒体辅助教学课件研制

省教育厅

主持

2004-2007年（已结题并获奖）

临床医学专业本科教学师资专业化建设的研究
省教育厅

主持

2006—2008年

教学专著及论文：
参编教材

出版社

时间

卫生部全国高等学校规划教材《儿科学》第七版 

人民卫生出版社

2006年

教育部全国高等学校规划教材《儿科学》第一版

高教出版社

2007-2008年

卫生部全国高等学校康复医学专业规划教材《临床疾病概要》第一版

人民卫生出版社

2007年

卫生部全国专科医师培训教材《儿科学》第一版

人民卫生出版社

2007-2008年

论文题目

期刊名

时间

医学生HIV职业接触感染认知情况调查与分析

昆明医学院学报

2002（2）

当代大学生心理素质透视

云南师范大学学报

2003（6）

艺术的道德感化力量

高教研究

2004（1）

在“学会关心”中促成医学生的博爱境界

昆明医学院学报

已录用

临床教学质量监控体系建设

现代医院管理杂志

已录用


	教学表彰/奖励
奖项名称

授予单位

署名次序

时间

临床医学专业毕业实习读书报告会的实施与评估

昆明医学院教学成果一等奖

第三

2004年度

先天性心脏病总论，室间隔缺损

云南省优秀多媒体教育软件一等奖

第一

2006年度


	

	1-3

学术

研究
	近五年来承担的学术研究课题（含课题名称、来源、年限、本人所起作用）

（不超过五项）；在国内外公开发行刊物上发表的学术论文（含题目、刊物名称、

署名次序次序与时间）（不超过五项）；获得的学术研究表彰/奖励（含奖项名称、

授予单位、署名次序、时间）（不超过五项）

1． 承担的学术研究课题：

课题名称

课题来源

课题类别

所取作用

年限

亚甲基四氢叶酸还原酶基因多态性与叶酸及核黄素对人类基因组稳定性的综合影响

国家自然科学基金

面上项目

第三

2006.1-2009.12

母亲患疟疾对所生育孩子的发育影响和评价

比尔.盖茨基金会

与英国利物浦大学儿童热带病研究所的国际合作项目

国内负责人

2007-2009

2.发表的学术论文

论文题目

论文期刊名与级别

时间

署名次序

HIV/AIDS感染36例流行病学分析

昆医学报（核心期刊）

2003（3）

第一

云南籍几个正常人群间GSTm1基因多态性的比较研究

癌变、畸变、突变（核心期刊）

2002（1）

第三

小儿急性毒鼠强中毒的诊治

昆医学报（核心期刊）

2004（1）

第一

儿童哮喘急性期不同吸入方法的疗效对比
现代生物医学进展（核心期刊）
2006（11）
通讯作者

哮喘患儿血清可溶性P_、R_选择素表达的变化及意义

昆明医学院学报（核心期刊）

2007（1）

通讯作者

3.学术研究表彰：

奖项名称

授予单位

时间

著名次序

病历质量时间-行为程序监控考核

云南省卫生科技成果三等奖

2004.4

第三

基本医疗保险制度对三级医院的影响及对策研究

云南省卫生科技成果三等奖

2006.4

第一

叶酸代谢组分变异对人类基因组遗传稳定性的影响

已通过省级鉴定

正在申报奖

2007年

第三

4．获得的教学表彰／奖励有：

2004－2006年度昆明医学院校级优秀教师、“三育人”优秀奖




课程类别：公共课、基础课、专业基础课、专业课

课程负责人：主持本门课程的主讲教师

说明：本课程由昆明医学院第一临床学院和昆明医学院第二临床学院共同承担教学，为便于两个学院的管理和协调教学，根据课程实际情况各分别设立课程负责人1名。

2. 主讲教师情况⑴

	2⑴-1

基本

信息
	姓 名
	黄永坤
	性别
	男
	出生年月
	1961-11

	
	最终学历
	硕士
	职  称
	教授
	电 话
	5324888-2571

	
	学  位
	硕士
	职  务
	教研室副主任
	传 真
	5370200

	
	所在院系
	昆明医学院

第一临床学院儿科教研室
	E-mail
	hykkmyncnwd@163.com

	
	通信地址（邮编）
	昆明市西昌路295号（650032）

	
	研究方向
	小儿消化系疾病与营养、感染与免疫性疾病

	2⑴-2

教学
情况
	近五年来讲授的主要课程（含课程名称、课程类别、周学时；届数及学生总人数）

（不超过五门）；承担的实践性教学（含实验、实习、课程设计、毕业设计/论文，

学生总人数）；主持的教学研究课题（含课题名称、来源、年限）（不超过五项）；在国内外公开发行的刊物上发表的教学研究论文（含题目、刊物名称、署名次序及时间）（不超过十项）；获得的教学表彰/奖励（不超过五项）

1、讲授课程: 5年来分别给99级、2000级医疗系本科生系统讲授儿科学理论大课，10学时/周，3届，400人。99级影像学本科生，3学时/周，1届，50人。2000级、2001级、2006级专升本，4学时/周，3届，450人。

2、实验性教学: 带教临床实习5届、临床见习2届，硕士研究生四届，600余人。

3、教学科研：“儿科学多媒体教学课件的制作研究”获学院资助2004～2006；“多媒体教学课件在儿科教学中的应用”获昆明医学院教学成果二等奖。《动脉导管未闭多媒体教学课件》获2006年度云南省优秀多媒体教育软件评审三等奖。
4、教学论文：①加强医学研究生的教育和培养，促进医学学科的建设和发展《昆明医学院学报》第一作者，2003.10。②改进临床实习生的考试方式，提高临床教学水平《中国高等医学教育研究进展》第一作者，2003.4。③加强住院医师的教育和培养提高临床教学医院的教学水平《中华医学研究杂志》第一作者，2004.4。④加强医学毕业实习生的教育和培养促进临床医学的发展《中华医学研究杂志》第二作者，2004.6。⑤开展儿科双语教学工作的探讨《天津医科大学学报》第二作者，2005.10。

5、参与了全国高等医学院校规划教材《案例版-儿科学》的编写。



	2⑴-3

学术

研究
	近五年来承担的学术研究课题（含课题名称、来源、年限、本人所起作用）

（不超过五项）；在国内外公开发行刊物上发表的学术论文（含题目、刊物名称、

署名次序次序与时间）（不超过五项）；获得的学术研究表彰/奖励（含奖项名称、

授予单位、署名次序、时间）（不超过五项）

1、 以第一排名参加了:

1 教育厅科学基金资助（2002-2004年）的《幽门螺杆菌感染的两中民族儿童HLA免疫遗传特征研究》

2 教育厅科学基金资助（2003.10-2006.10）的《马蹄香对不同NSP4》基因型轮状病毒肠炎患儿的影响研究

3 教育厅科学基金资助（2004.10-2006.10）的《幽门螺杆菌感染的白族儿童免疫反应及易感性研究》

2、 以第二排名参加了中华医学基金会资助（2002.09-2006.05）的《云南省中学生及医学生吸烟综合干预措施研究》

3、 发表的论文

1 昆明白族儿童幽门螺杆菌感染与HLA-DQA1等位基因相关性的研究，《世界胃肠病学杂志》2006.4

2 昆明地区人轮状病毒VP7及NSP4分子流行特征分析，《中华流行病学杂志》2005.12

3 昆明彝族儿童中HLA-DRB1和DQB1基因检出率与对幽门螺杆菌感染的易感性和抵抗力之间可能的关联，《中华儿科杂志》2005.2

4 昆明汉族幽门螺杆菌感染儿童HLA-DRB1、DQB1免疫遗传学分析，《中华流行病学杂志》2005.4

5 彝族儿童幽门螺杆菌感染的HLA-DQA1免疫遗传学特征分析，《临床儿科杂志》2004.10

4、 奖励

1 2004年《关爱贫困妇女儿童-云南省扶贫基金管理运作模式的研究》获云南省科技进步二等奖（第七名）

2 2004年“多媒体教学课件在儿科教学中的应用”获昆明医学院教学成果二等奖（第四名）

3 2005年《彝族儿童幽门螺杆菌感染与HLA-DRB1、DQB1和DQA1基因的相关性研究》获云南省科技进步三等奖（第一名）
4 《动脉导管未闭多媒体教学课件》获2006年度云南省优秀多媒体教育软件评审三等奖

5 2006年《云南省小儿轮状病毒肠炎的分子流行病学和临床研究》获云南省科技进步三等奖。




课程类别：公共课、基础课、专业基础课、专业课

2. 主讲教师情⑵

	2⑴-1

基本

信息
	姓 名
	赵琳
	性别
	女
	出生年月
	1963年6月

	
	最终学历
	硕士研究生
	职  称
	教授
	电 话
	13888410901

	
	学  位
	硕士
	职  务
	儿科主任
	传 真
	无

	
	所在院系
	昆明医学院第二临床学院

儿科系
	E-mail
	zhaolin650101@

sohu.com

	
	通信地址（邮编）
	云南省昆明市西站麻园1号（650101）

	
	研究方向
	儿童营养性疾病，先天性心脏病

	2⑴-2

教学
情况
	近五年来讲授的主要课程（含课程名称、课程类别、周学时；届数及学生总人数）

（不超过五门）；承担的实践性教学（含实验、实习、课程设计、毕业设计/论文，

学生总人数）；主持的教学研究课题（含课题名称、来源、年限）（不超过五项）；在国内外公开发行的刊物上发表的教学研究论文（含题目、刊物名称、署名次序及时间）（不超过十项）；获得的教学表彰/奖励（不超过五项）

讲授的主要课程有：

1．循环系统疾病，专业课，共80学时，共6届，学生总人数1400人；

2．营养性疾病，专业课，共80学时，共6届，学生总人数1400人；

2． 血液系统疾病，专业课，共40学时，共6届，学生总人数1400人。

实践性教学有：

1． 见习实验课共384学时，学生总人数280人。

教学研究课题有：

病案教学法在儿科学临床教学中的应用研究.申请校级课题。

教学研究论文有：

1．儿科见习所面临的困难和对策.《昆明医学院学报》，2006（10）
2． 循证医学在儿科教学中的应用.《现代教育》，2006（12）

获得的教学表彰／奖励有：

2003-2004年校级优秀教师



	2⑴-3

学术

研究
	近五年来承担的学术研究课题（含课题名称、来源、年限、本人所起作用）

（不超过五项）；在国内外公开发行刊物上发表的学术论文（含题目、刊物名称、

署名次序次序与时间）（不超过五项）；获得的学术研究表彰/奖励（含奖项名称、

授予单位、署名次序、时间）（不超过五项）

学术研究课题有：

1. 幼儿佝偻病与成年后骨质疏松的关系研究.省教育厅。 1996.6-2002.6  负责人

2．昆明市青少年骨量水平调查分析。省教育厅。2004-2006.10   负责人

学术论文有：

1． 发育期雌性大鼠VitD缺乏对去卵巢后骨质的影响.中国儿童保健杂志.2001.1.署名第一. 
2． 佝偻病大鼠模型建立及骨密度变化的实验研究.昆明医学院学报.2004.4.署名第一.

3． 骨量峰值影响因素的研究.医学综述.2005.1.署名第一.
4． 膳食钙对昆明市青少年骨密度的影响，中华临床妇幼杂志，2007（4）.署名第一. 

5. 川崎病冠脉扩张与血小板参数变化之间的关系，昆明医学院学报，2007，（02）.署名第一.   
获得的学术研究表彰/奖励：

发育期雌性大鼠VitD缺乏对去卵巢后骨质的影响获云南省基础基金的资助。已申请云南省科技进步奖。




课程类别：公共课、基础课、专业基础课、专业课

2. 主讲教师情⑶

	2⑵-1

基本

信息
	姓 名
	徐 静
	性别
	女
	出生年月
	1959.5

	
	最终学历
	学士
	职  称
	教授
	电 话
	13908712032

	
	学  位
	学士
	职  务
	教研室副主任
	传 真
	0871-5370200

	
	所在院系
	昆明医学院

第一临床学院儿科教研室
	E-mail
	wjink2002@yahoo.com.cn

	
	通信地址（邮编）
	昆明市西昌路295号（650032）

	
	研究方向
	临床儿科（小儿心血管、小儿结缔组织病）

	2⑵-2

教学
情况
	近五年来讲授的主要课程（含课程名称、课程类别、周学时；届数及学生总人数）

（不超过五门）；承担的实践性教学（含实验、实习、课程设计、毕业设计/论文，

学生总人数）；主持的教学研究课题（含课题名称、来源、年限）（不超过五项）；在国内外公开发行的刊物上发表的教学研究论文（含题目、刊物名称、署名次序及时间）（不超过十项）；获得的教学表彰/奖励（不超过五项）

1、讲授课程: 5年来分别给97级、98级、2000级、2001级、2002级医疗系本科生系统讲授儿科学理论大课，10学时/周，5届，900余人。2000级、98级影像学本科生，3学时/周，2届，200人。

98级、99级、2000级、2001级专升本，4学时/周，4届，600人。

2、实验性教: 带教临床实习5届、临床见习2届600人

3、教学科研：“儿科学多媒体教学课件的制作研究”获学院资助2004～2006；“多媒体教学课件在儿科教学中的应用”获昆明医学院教学成果二等奖。《动脉导管未闭多媒体教学课件》获2006年度云南省优秀多媒体教育软件评审三等奖。
4、教学论文：儿科临床见习带教体会发表在“中华医学教学与临床”2003。3（8）

5、参与了全国高等医学院校规划教材《案例版-儿科学》的编写。

6、奖励：五次获昆明医学院“三育人”、“优秀教师”奖。

	2⑵-3

学术

研究
	近五年来承担的学术研究课题（含课题名称、来源、年限、本人所起作用）（不超过五项）；

在国内外公开发行刊物上发表的学术论文（含题目、刊物名称、署名次序次序与时间）

（不超过五项）；获得的学术研究表彰/奖励（含奖项名称、授予单位、署名次序、时间）

（不超过五项）

1、目前在研项目有两个，“川崎病冠脉损伤的Q-T间期变化”、“儿科临床实习材料研究”。

2、发表的学术论文：

①“小儿血清钠在热性惊厥患儿的变化”《云南医药》2006，27（2）

②“151例急性中毒回顾与临床分析”《昆明医学院学报》2006.6

③“新生儿颅内出血的临床意义”《昆明医学院学报》2006.6

④“轮状病毒性肠炎患儿心肌酶学告便的临床探讨”《医学综述》2006.5

⑤“小儿血管晕厥Q-T间期离散度与心率变异的临床探讨”《中华现代儿科杂志》2006.5




课程类别：公共课、基础课、专业基础课、专业课

3. 教学队伍情况

3－1人员构成

	姓名
	性别
	出生年月
	职称
	是否

硕导
	学科专业
	在教学中承担的工作
	学术水平

	梁 琨
	女
	1962.4
	教授
	是
	临床儿科学
	课程负责人，第一临床学院儿科教研室主任，主讲教师
	昆明医学院骨干教师

	夏晓玲
	女
	1954.3 
	教授
	是
	临床儿科学
	主讲教师、昆明医学院校级精品课程负责人
	

	黄永坤
	男
	1961.
11
	教授
	是
	临床儿科学
	主讲教师、第一临床学院教研室副主任
	云南省中青年

学术技术带头

人后备人才

	赵 琳
	女
	1963.6
	教授
	是
	临床儿科学
	主讲教师，第二临床学院儿科教研室副主任
	昆明医学院骨干教师

	徐 静
	女
	1959.5
	教授
	否
	临床儿科学
	主讲教师、第一临床学院教研室副主任
	

	谢怀平 
	女
	1957.3 
	教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、第二临床学院儿科教研室副主任
	

	李 玲
	女
	1961.12
	教授
	是
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	李永萍
	女
	1955.2
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	鲁 萍
	女
	1962.10
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	张 瑛
	女
	1964.2
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	莫亚雄
	男
	1963.8
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	何 雯
	女
	1964.10
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	李 琪
	女
	1964.9
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	刘 梅
	女
	1968.6
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	昆明医学院骨干教师

	贺湘英
	女
	1971.11
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	何 平
	女
	1957.12
	副教授
	是
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	何 玲
	女
	1963.9
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	施丽斌
	女
	1965.11
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	祝大丽
	女
	1968.3
	副教授
	否
	临床儿科学
	大课讲授、临床带教
	

	纳玉辉
	女
	1967.11
	讲 师
	否
	临床儿科学
	临床带教、培养性讲课
	

	戴 梅
	女
	1970.12
	讲 师
	否
	临床儿科学
	临床带教、培养性讲课
	

	段 晶
	女
	1970.7
	讲 师
	否
	临床儿科学
	临床带教、培养性讲课
	

	段 江
	男
	1974.12
	讲师
	否
	临床儿科学
	临床带教
	

	肖群文
	女
	1975.10
	讲师
	否
	临床儿科学
	临床带教
	

	李艳红
	女
	1974.12
	讲师
	否
	临床儿科学
	临床带教
	

	刘春明
	男
	1978.6
	助教
	否
	临床儿科学
	临床带教
	

	张彩营
	女
	1978.3
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	赵亚玲
	女
	1975.9
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	戚 勤
	女
	1978.6
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	曾 洁
	女
	1979.10
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	熊晶晶
	女
	1980.10
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	李琳霞
	女
	1976.11
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	符宗敏
	男
	1979.11
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	李秀云
	女
	1974．3
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	吴 洁
	女
	1980．5
	助教
	否
	儿科
	临床带教
	

	3－2教学队伍整体结构

教学队伍的学历结构、年龄结构、学缘结构、师资配置情况（含辅导教师或实验教师与学生

的比例）

1、 教师队伍学历结构：硕士学位以上19人，所占比例54.3％

教师

人数

姓名

课程在编教师（不含离退休及返聘教师）

35

博士

1

李玲

在读博士

（2）

段江

硕士

18

梁琨、黄永坤、刘梅、贺湘英、纳玉辉、段江、

肖群文、戚勤、赵亚玲、曾洁、熊晶晶、赵琳、

何平、施丽斌、祝大丽、李艳红、李秀云、吴洁
本科

16

徐静、李永萍、鲁萍、张瑛、李琪、莫亚雄、

何雯、戴梅、段晶、刘春明、张彩营、夏晓玲、

谢怀平、何玲、李琳霞、付宗敏

2、年龄结构：< 35岁45.7%，36-45岁42.9%，46-55岁 11.4%
<35岁

36－45岁

46－55岁

教授

4

3

副教授

11

1

讲师

6

助教

10

3、教师学缘结构：外校：本校=22：13

4、师资配置情况：授课教师：学生=1：10；实习教师:学生=1: 2-3


	
	
	
	

	3-3

教学改

革与教

学研究
	近五年来教学改革、教学研究成果及其解决的问题（不超过十项）

发表教改研论文18篇，完成教学科研6项，在研科研课题5项，获云南省优秀多媒体教育软件一等奖、三等奖一项。昆明医学院教学成果一等奖一项，二等奖一项。参编卫生部全国高等学校规划教材《儿科学》第七版，参编教育部全国高等学校规划教材《儿科学》第一版，参编卫生部全国高等学校康复医学规划教材《临床疾病概要》第一版，卫生部专科医师培训教材《儿科学》第一版。案例版《儿科学》教材1部，参编《医学法语渐进教程》一部，参编出版《实习辅导》1册。

发表教学论文与出版教学书籍：

1、 开展儿科双语教学工作的探讨.天津医科大学学报.梁琨等,2005.11

2、 提高儿科临床实习教学质量.卫生软科学.梁琨等，2005.4

3、 医学生HIV职业接触感染认知情况的调查与分析.昆明医学院学报.夏晓玲等,

2002.2

4、 当代大学生心理素质透视.云南师范大学学报. 夏晓玲等,2002.6

5、 在医学模式转变过程中如何以正确的思想指导临床医学. 黄永坤等.昆明医学院学报（社科版）

6、 医学模式的转变有医学教育.黄永坤.昆明医学院学报（社科版）

7、 儿科临床见习所面临的困难和对策.昆明医学院学报.赵琳等,2006,10 

8、 循证医学在儿科教学中的应用.医学教育探索. 赵琳等,2006（12）

9、 儿科临床见习带教体会. 刘梅等.中华医学教学与临床.2003.8
10、 毕业实习阶段考核儿科试题分析. 张瑛等. 昆明医学院学报 2006.27(3B) 




4．课程描述

	4-1 本课程校内发展的主要历史沿革

一、梯队

《儿科学》一直以来在临床教育中占有重要地位，长期以来属于临床医学的一个二级学科。 儿科始建于1946年，当时有医生一人，即张鹏宇教授，开始附设于内科，无固定病床。1950年迁至巡津街设病床20张，有医生3人, 儿科即从内科分出，独立设立儿科教研室，随即开始了昆明医学临床医学本科的儿科学教学任务，由于当时的资源限制，实践教学场地规模比较小。50余年来，分别以张鹏宇、陈世德、谢学礼、雷衡芳、杨尔麟等教授为学科主任和学术带头人，历经了几代人的艰苦努力，我院儿科学课程与其他学科一样，取得了长足的进步和发展，为国家培养了一大批医学高级人才。现有教师35（其中教授7人、副教授12人、讲师6人、助教10人）。博士1人，硕士18人。 1983年开始招收硕士研究生，1987年被国家批准成为儿科硕士学位授予点，硕士生导师6人，常年招收研究生10-12名。科室已培养硕士研究生60多名。 
二、教材

自本课程开设之日起白手起家编写教材，最初使用昆明医学院自编教材。1961年开始逐渐使用人民卫生出版社的统编《儿科学》作为教学教材。在理论教学基础上，临床见习和实习环境有了改善。1998年开始编制儿科学教学多媒体课件：制作了《儿科学》理论课的多套多媒体课件，儿科学理论课全部采用多媒体授课；建立了《儿科学》电子教案；建立了儿科学考试题库，并根据新版教科书不断进行修订；并尝试建立儿科临床特殊病例、特殊体征图库。近来准备推行使用统编的儿科案例式教材。

三、课程建设

上世纪50－80年代，主要承担医疗系临床医学专业本科生的教学工作，每学年学时数为250学时左右；90年代以后又承担昆明医学院预防医学专业、妇幼专业、影像专业、麻醉专业、法医学专业、眼视光专业、口腔专业、护理专业、医学检验专业、海源学院本科和成教学院专升本教学任务，平均每学年700～800学时左右。1998 年，逐步开始使用多媒体教学手段，2000年被昆明医学院定为重点一类课程教研室，是云南省唯一的儿科重点科室。经过半个多世纪几代人的艰辛努力，儿科现已发展成为集医疗、教学和科研为一体的临床教学医院的一个大科室。2001 年，推行“以症状为主线、以问题为中心”理论大课授课体系改革，同时见习病区得到进一步扩大。2002 年，实习医生出科考试采用答辩制。随着社会的发展和疾病谱的变化，一些特殊疾病和典型体征在临床上越来越少见，本课程拟申报建立儿科临床特殊病例、特殊体征图库和录像资料，以丰富儿科临床教学内容。采取多种教学方式，全面加强学生的综合素质培养。结合小儿生长发育和儿童体格检查课程的学习。结合临床实习，组织学生开展读书报告会活动，已成为本课程临床教学工作的一部分。读书报告会的内容由学生自由选择，带教老师分别指导在我科实习同学，学习查阅国内外文献，书写论文报告，进行演讲比赛；或由教师指定几个专题，由学生分别查阅文献，集体讨论，撰写论文或体会进行读书报告。通过上述活动，调动了学生的学习积极性和主动性，加深和巩固提高了所学知识。同时将学生的学习视野引向教材外广阔的世界，从而达到提高学生综合素质的目的。

多年来我科承担了联合国儿童基金会、世界卫生组织、卫生部、省卫生厅、学院和医院与儿童有关的医疗、教学和科研工作。目前我科室已成为卫生部“中国腹泻病例管理培训中心”、云南省妇幼临床培训中心、国际新生儿监测协会“云南省新生儿监测中心（NBS）”和云南省中西医结合基地儿科临床组。

四、课堂教育

以课堂教育成功三要素为着手点：

1. 大量占有第一手资料：备课充分，讲稿适宜，掌握课时。

2. 先进教学设备和手段：如多媒体的应用。

3. 师生之间交流：以问题为中心的教学法（PBL）。近年来PBL风行一时，我们针对本课程特点，在儿科见习、实习中尝试PBL，受到意想不到的效果。




	4-2 理论课和理论（含实践）课教学内容

	4-2-1 结合本校的办学定位、人才培养目标和生源情况，说明本课程在专业培养目标中的定位与课程目标

本校办学定位在培养本科以上学历，满足云南县级以上医院和各种卫生单位需要的高级人材。每年从应届高中毕业生中选拔生源。在专业培养目标中本课程是临床课程的主干核心课程之一。课程目标是让学生掌握儿科的基本理论和儿科临床技能，成为一名合格的医务人员。

儿科学理论课程内容：

1、儿科总论  2、小儿生长发育 3、儿童保健 4、小儿喂养  5、营养不良  6、小儿肥胖症  7、维生素D缺乏性佝偻病  8、VitD缺乏性手足搐搦症  9、新生儿总论  10、新生儿呼吸障碍  11、新生儿黄疸  12、婴儿腹泻及液体疗法  13、急性呼吸道感染  14、先天性心脏病  15、川崎病  16、过敏性紫癜  17、急性肾小球肾炎  18、肾病综合征  19、小儿贫血总论  20、G-6-PD缺陷症  21、营养性缺铁性贫血  22、化脓性脑膜炎  23、小儿结核病总论  24、原发性肺结核  25、结核性脑膜炎  26、先天性甲减  27、免疫性疾病  28、先天愚型  29、苯丙酮尿症  30、小儿惊厥

教学内容组织方式：

课堂讲授、临床见习、毕业实习。

目的：

1） 课堂讲授：让学生有较强较全面的理论知识，为将来的临床应用打好牢靠的基础。

2） 临床见习：让学生在有理论知识的基础上结合实际更全面的，直观的了解知识。

3） 毕业实习：让学生进一步理论结合实际，学习临床思维方法，参与临床各项技能操作，使之熟悉掌握，能灵活的应用与临床实践性教学的思想与效果：引入案例式教学的方法，建立案例式教学的思想体系 。通过儿科的教学，使所学的理论知识与临床实践密切联系，进一步培养学生独立临床思维能力，在教师具体指导下，能掌握儿科常见病多发病的诊治与预防措施及儿科常用的诊疗操作技术。



	4-2-2 知识模块顺序及对应的学时
[image: image1]


	4-2-3 课程的重点、难点及解决办法

重点：

本课程的重点在于紧扣儿童特点，讲述疾病发生发展的规律及临床表现、诊治原则。儿童时期是机体处于不断生长发育的阶段，不管在基础医学或临床医学均有其特点，因此研究的内容及内在规律与成人差别颇大。特别是新生儿医学及儿童保健所研究的内容是其他临床医学所极少涉及的方面。婴儿腹泻、液体疗法及小儿先天性心脏病属儿科讲课的难点，系儿科特征性疾病，不仅内容多，而且枯燥难懂。我们设计多套讲课方案，结合多媒体，临床见习，使同学对难点内容能及时融合变通。

难点：

1、 小儿液体疗法；

2、 小儿先天性心脏病的血流动力学；

3、 G-6PD缺陷症的发病机制；
4、 新生儿溶血病的发病机制
解决办法：

1、改革教学手段，采用多媒体教学，图文并茂，动静结合，直接授课。

2、结合儿童各系统解剖生理及功能特点,阐述疾病的发生发展与临床表现的关系,强调儿童疾病临床表现的特点及诊治原则与成人内科不同之处。



	4-2-4 实践教学的设计思想与效果（不含实践教学内容的课程不填）

根据医学课程实践性极强的特点，相应的实践教学设计思想为：

①儿科学是实践性极强的学科。实践是儿科临床课教学的核心，必须坚持理论结合实践的教学思想。

②让学生早进医院，早接触临床实际，早接触病人，使学生尽早把理论和实际相结合。在医疗实践中学习儿科临床思维方法，掌握儿科基本临床技能。

③在医院和病人接触的实践中，培养学生对患病儿童的感情，学习医学的道德伦理。

根据上述实践教学设计思想，采用理论课、见习课和毕业实习课相结合的教学方法。实现论知识与临床实践密切联系，使学生能比较科学、直观、系统地学习掌握儿科学知识。在医疗实践中学习儿科临床思维方法，掌握儿科基本临床技能，掌握儿科常见病，多发病的诊治与预防措施。




	4-2 实践（验）课教学内容

	4-2-1课程设计的思想、效果以及课程目标

实践课教学是完成本课程教学的关键，必须坚持理论结合实践的教学思想。让学生早进医院，早接触临床实际，早接触病人，使学生尽早把理论和实际相结合。在医疗实践中学习儿科临床思维方法，掌握儿科基本临床技能。学会儿科常见病、多发病的诊治与预防措施。



	4-2-2课程内容（详细列出实验或实践项目名称和学时）

儿科学课间见习安排8次，其中小儿体格检查和病历书写（3学时）、营养性疾病（ 3学时）、婴儿腹泻及液体疗法（3学时）、新生儿疾病（3学时）、呼吸系统疾病（3学时）、血液疾病（3学时）、肾脏疾病（3学时）、先天性心脏病（3学时）在本科见习教学中，采用床旁实际病例为主，结合典型病例、录像等多种教学手段，达到既保证学生亲自动手，又避免了不能看到典型病人的弊端。 

同时在见习教学中，采用病例讨论的教学方式，充分发扬临床教学生动有趣的特点，激发学生的积极性，培养其正确的临床思维和综合分析能力。

在临床实习教学中，要求实习同学每日查房（包括节假日，双修日），对所管病人有系统的了解。引导同学结合所管病例开展读书报告会的活动，并应用在临床实习教学中。结合教学评估活动，强化培养同学问诊、系统查体及书写病历。

	4-2-3课程组织形式与教师指导方法
采用理论课、见习课和毕业实习相结合的课程组织形式。实现理论知识与临床实践密切联系，使学生能比较科学、直观、系统地学习掌握儿科学知识。在医疗实践中学习儿科临床思维方法，掌握儿科基本临床技能，掌握儿科常见病多发病的诊治与预防措施。
理论课：

教师课堂讲授，让学生获取较全面的理论知识，运用多媒体教学方法，配合临床见习，帮助学生结合实际，直观地理解学习中的重点和难点。

临床见习：

学生分小组在病房上见习课，教师结合理论课中所讲的内容，挑选病人示教帮助学生结合实际更好地理解掌握理论课知识。

毕业实习：

采用导师负责制,按照对医师的要求在病房中学习,安排学生在教师的指导下管理病床,病房值班,接诊门诊病人。让学生在医疗实践中学习临床思维方法，让学生学会理论与实践有机地相结合，掌握儿科基本临床技能。



	4-2-4考核内容与方法

考试内容：儿科教学大纲所要求的基本理论和综合临床技能。

考试方法：①笔试

②口试

③结合具体病人，进行规范化毕业实习综合临床技能操作与答辩考试。

	4-3 教学条件（含教材使用与建设；促进学生自主学习的扩充性资料使用情况；配套实验教材的教学效果；实践性教学环境；网络教学环境）

1）教材使用与建设情况：

现使用卫生部全国高等学校规划教材《儿科学》第六版，该教材被评为国家级优秀教材
一等奖。参编卫生部全国高等学校规划教材《儿科学》第七版，参编教育部全国高等学校规
划教材《儿科学》第一版，参编卫生部全国高等学校康复医学规划教材《临床疾病概要》
第一版，卫生部专科医师培训教材《儿科学》第一版，参编案例版《儿科学》教材1部，
参编出版《实习辅导》2册。双语教学也逐渐开展，参与编写《医学法语渐进教程》一部，
并自编医学法语和英语双语教学辅导材料。
2）扩充性资料的使用情况：

2006年度我们针对儿科的特点，编写了《儿科学实习大纲》、《儿科学见习大纲》及《儿科学教学大纲》，扩展了教学内容，保证了教学任务的顺利完成。

3）实践性教学环境建设：

昆明医学院第一附属医院及第二附属医院儿科共有住院病床200张，急诊观察床58张，其中PICU和NICU 20张，设有新生儿、呼吸、肾脏、消化、血液、心血管、神经、内分泌8个专业；并与产科共建云南省母婴医学中心。年收治病人近万人，年门、急诊量8万余人次，年门诊观察病人近7～8万余人。患者涵盖了儿科教学大纲要求的所有病种，能满足儿科临床教学的需要。教研室编制了儿科教学大纲、电子教案和多媒体课件，拥有各系统录像教学片，建设了完备的儿科题库，保证了教学的规范和质量。拥有云南省儿童内科疾病研究中心，内设有设备配备完善的分子生物实验室，遗传疾病实验室和临床技能实验室；配备小儿呼吸机、各种监护仪、脑电图机、新生儿辐射抢救台、早产儿培养箱、兰光治疗仪、骨密度测定仪等多种设备，能满足临床科、研和教学的开展。

4) 网络教学环境建设:

依托昆明医学院校园网，在网络上设有儿科教研室自身网页，可进行多种信息交流和网络教学活动的互相学习。目前儿科儿科学课程概况，教研室简介，教学大纲，教学课件等已上网。


	4-4 教学方法与教学手段（举例说明本课程教学过程使用的各种教学方法的使用目的、实施过程、实施效果；相应的上课学生规模；信息技术手段在教学中的应用及效果；教学方法、作业、考试等教改举措）

教学方法的改革：

1. 大课讲授理论：采用多种现代化手段并用，以提高教学质量。教研室给教学配备了手提电脑、打印机等，购置了正式出版CAI、VCD教学光盘等。充分利用先进的教学设备和现代信息技术制作教学课件、电子教案等，使大课讲授生动、直观，同学对教学重点、难点内容易于掌握。在本科生的理论课讲授中积极的开展双语教学；在临床见习中结合病例尝试双语教学讨论，英语交班、查房等。
2. 临床见习尝试以病历为先导，以问题为中心，以学生小组讨论为主要教学形式，使学生真正体会当医生的滋味。有利于学生的临床思维能力和临床实践能力的培养。

3. 通过毕业实习，进一步强化同学对病史收集、体格检查和临床用药特点等基本功，掌握氧疗、腰椎穿刺术、骨髓穿刺术等，达到掌握儿科常见病的诊断、治疗和预防的目的。

4. 考试教改方面采用期末闭卷考试，平时作业开卷等多种考试形式，平时成绩占期末成绩的30%。期末考试题命题采用从试题库抽题的方法，实行考、教分离，由学院教务处严格实行题库考试管理。自2001年开始尝试采用病例实践的方式（即让同学问诊、查体并给出诊治方案），对儿科实习同学进行出科考核，有利的培养了同学的临床思维、实践能力。
教学方法改革的效果：

经过以上各个方面的改革，第一、二临床学院教学部对儿科的教学评估包括教师的教学态度、教学内容、教学方法、辅导答疑、批改作业、考试等多项及同学对儿科学课程的评比结果均为优秀，连续5年儿科学教研室被评为“昆明医学院先进教研室”；在学生的问卷调查中，普遍认为儿科学课堂授课生动，授课老师结合自己的实践经验深入浅出，善于结合典型病例启发思维。课间见习老师认真负责，包括同学每一次见习报告均逐一修改，临床老师对同学要求严格，学生认为在儿科实习能真正学到如何当医生。

现代教育技术手段应用与教学改革

所有教师自2000年开始在本科生理论课全部应用多媒体进行教学，所使用的课件是由教研室从Internet的相关医学网站及教材收集大量的图片，精心组织而成，做到层次清楚、重点突出。采用多媒体进行课堂教学可图文并茂，听视合一，使教学方式变得灵活、生动，使抽象、枯燥的理论转化得生动有趣，调动学生学习的积极性和主动性。在医院的网络上设有儿科教研室的资料部份，进行多种信息交流和网络教学活动的互相学习。目前儿科教学大纲，实习指导，授课教案，思考题，参考目录等将陆续上网。



	4-5 教学效果（含校外专家评价、校内教学督导组评价及有关声誉的说明；校内学生评教指标和校内管理部门提供的近三年的学生评价结果）

1、课堂评估（校内专家评价）： 现场评教共 21 次，优良率 100% ，其中优秀率 91％，学生普遍反映教改后课程内容结构符合临床实际工作思维，课堂讲授更加生动活泼、引人入胜，温习复习兴趣浓厚、材料丰富。 

2、课程考试（教学效果客观评价）：平均成绩 2001 级为 78.50 分，2002 级为 82.6 分，2001与2002级相比成绩提高4.1%（试卷经过统计学分析）,优良率均达 90% 以上。说明学员对临床疾病相关知识掌握和表达的能力普遍提高。 

3、实践评估（教学效果客观评价）：两届均随机抽查了学员各 10 名。接诊实践平均得分 2001 级为 87.6 分， 2002 级为 89.3 分；诊断思维平均得分2001 级为 85.1 分， 2002 级为 88.4 分。表明通过课程学习学员具备了适应临床实习所需的临床思维和工作基本能力。 
4、有关声誉：连续五年被昆明医学院和第一、二临床学院评为先进教研室。


	4-6课堂录像（课程教学录像资料要点）

附课程负责人和主讲教师课堂教学的录像。


5.自我评价
	5-1 本课程的主要特色及创新点（限200字以内，不超过三项）

本门课程的主要特色是： 充分利用学科丰富的临床教学资源和电化、网络教学资源，切实深化了实质性的教学改革措施，有效加强了课程系统、规范化建设，有力促进了精品课程建设效果的全面提高 。 

1. “以症状为主线，以问题为中心”， 重新组织课程结构，贴近临床实践场景，摆脱以器官组织疾病为讲课单元的束缚，培养学生整体观；坚决推行启发式教学、摒弃满堂灌。 

2. 规范大课的教学：包括规范化的教材、规范化教具、规范化教学法；改进教学双方教学效果的评估手段，与国际接轨。 

3. 注重双语教学的探索，能由教师完成法语、英语教学。并在临床学院外语讲课中获奖。积极进行英语双语教师的培养。在毕业实习中坚持早晨交班后10-15分钟的儿科英语词汇学习。推行双语教学，三年内达到 20% 内容使用英文授课。

	5-2 本课程与国内外同类课程相比所处的水平

2000 年全国儿科医学教育研讨会纪要指出：在本科医学教育中 , 应扩大知识面 , 加强全面素质教育 , 做到知识、能力、素质的协调发展 , 提高学生学习的主动性 , 树立对社会和病员的责任感。本课程的建设完全符合新世纪课程建设的大方向，用国内统编教材和国内其他院校相同的教学方法和教学内容，积极采用多媒体等先进教学手段。采用规范的结合病人进行临床技能考核的方法进行毕业实习考核。
比较国内高等医学教育情况：根据不完全了解，本课程“以症状为主线、以问题为中心”本科生的《儿科学》教学改革的理念和实践在全国同类课程中，具有开创性；课程建设的系统化、规范化和现代化，均处于国内同行中上等水平。 

和国外教学相比，理念上接近国外医学院校临床教学中普遍采用的“以问题为中心的学习模式（ problem based learning, PBL ）”但教学资源远远落后。

	5-3本课程目前存在的不足

1、 进一步提高教师队伍的培养，提高博士、硕士生在中青年教师队伍中的比例。

2、 近一步完善多媒体课件的建设并建立儿科临床特殊病例、特殊体征图库。

3、 儿科的标准化病人的配备是儿科教学困难之处，在没有办法配备时要投入经费购置模拟教具。
4、 目前还是明显存在着教学实践资源太少和学生太多的矛盾。
5、 目前课程还没有实现上网教学。
下一步我们计划：

1 继续加强师资培训，注重双语教学人员的培养，全面开展双语教学。
2 加强对学生实践技能的训练，掌握氧疗、腰椎穿刺术、骨髓穿刺术、胸腔穿刺术等达到掌握儿科常用的基本操作技能的目的。
3 所有教学内容全部完成PPT课件，实现所有课件的上网。


6．课程建设规划
	6-1-1 本课程的建设目标、步骤及五年内课程资源上网时间表

整体目标： 
1、 调整课程内容与结构，重视能力培养，突出素质教育。 
2、 建立教学规范化体系，完善教学安排，配套教学材料。 

3、 尝试研讨式教学方法，推行启发诱导，激发学员主观能动性。 
4、 完成精品课程建设的各项指标达到国内同行教学的先进水平。

步骤：

1、加强教师素质培养，鼓励年轻医师完成在职研究生的学习，提高在职研究生在年轻教师中的比例。三年课程建设中，平均每年毕业2～3名在职研究生。

2、加强教师外语水平的培养，三年中争取选派2～3人出国留学学习。培养一支8人以上组成的儿科双语教学组。

3、积极开展教学科研，争取每年组织申报教学科研项目一项以上，发表教学科研论文2～4篇。

4、在课程建设的第一年重点完成：

⑴　修改儿科教学大纲，实习指导，使教学更加规范化。

⑵　加强课件建设，对儿科教学课件进一步修改，规范化。

⑶　参与国内儿科教科书的编写，提高教研室的学术水平和学术地位

5、在课程建设的第2～3年重点完成：

⑴　积极开展教学改革和教学科研，系统地引进和开展案例式教学方法，改进临床教学方法。有效培养学生临床思维能力，提高教学质量。

⑵　开展双语教学的科研，探索儿科双语教学的方法。能按要求初步双语教学。

6、争取将制作和收集的儿科讲授内容的相关图表、示意图常见病示意图等教学课件逐渐上网，

进行网上教学交流。

	6-1-2 三年内全程授课录像上网时间表

第一年：

授课教案　教学大纲　实习指导

第二年：

部分教师课堂讲课录象　案例式教学的资料　与案例式教学有关的病例分析　病例典型病变图片　教学改革的科研文章和交流资料

第三年：

双语教学教案和部分教师课堂讲课录象　实习的专题讲座材料　临床经验总结　科研成果教学经验体会交流　　



	6-2 本课程已经上网资源

	网上资源名称列表及网址链接

1、科室概况
2、研究生导师详解
3. 部分教师课堂讲课录象

	课程试卷及参考答案链接（仅供专家评审期间参阅）

www.kmmc.edu.cn



7. 学校的政策措施
	7-1所在高校鼓励精品课程建设的政策文件、实施情况及效果

教学质量是学校的生命线，课程建设是专业建设和学科建设的基础，是提高教学质量的重要途径，是关系培养合格人才、实现培养目标的一项基础工程。昆明医学院“十五”规划和“十一五”规划中均将课程建设作为学校学科建设的主要部分，放在了重点和优先发展的重要地位。近年来，针对精品课程建设，出台了《昆明医学院精品建设规划》（昆医）文件，确定了课程建设的指导思想，即“特色学科和主干课程优先考虑，不同专业综合考虑，结合重点学科建设统筹考虑”。确立了课程建设的校院二级管理机制，形成了校级优秀课程和精品课程两级体系。建立了适时的调整机制，每年定期进行年度检查，对新课程进行精品课程的评选，对精品课程其进行验收和评估，并根据发展情况进行调整。
建立了课程建设的激励机制，设立了专项资金，每年投入专款10万元，年均每门课程可达1万元。用于教学等精品课程建设。在被评选为校级精品课程中，择优向省教育厅申报省级精品课程。对获得省级或国家级精品课程荣誉的课程，学校给予1：1的配套，并予以奖励。

校级精品课程，学校在师资队伍建设、人才的引进与培养方面给以扶持。校级教学改革立项中优先立项。鼓励精品课程教学内容的更新，教学手段的现代化，以及鼓励精品课程的教材建设，加快实验教学改革，鼓励精品课程开设综合性、创新性实验和研究型实验，鼓励本科生参与其科研活动。通过精品课程建设，实现教学资源的共享。



	7-2对本课程后续建设规划的支持措施


8. 说明栏
	


影像、眼视光专业48学时





神经、呼吸、循环、消化、泌尿系统解剖生理特点共44学时





了解儿童的三个基本特点4学时





呼吸、循环、消化、血液、神经系统解剖生理特点共48学时





新生儿窒息复苏 6学时





儿童保健4学时





掌握疾病的临床表现、诊断标准和治疗原则。





掌握儿童营养，儿童健康、儿童社会心理发育及营养性疾病的诊治





掌握儿科学的宗旨：保障儿童健康，提高生命质量。





临床医学54学时








麻醉


专业


54学


时





绪论及生长发育4学时,神经、呼吸、循环、消化、血液,免疫性疾病,泌尿系统各4学时,新生儿疾病及营养性疾病6学时。见习21学时


时,





营养和营养障碍疾病6学时，呼吸、循环、消化、泌尿系统疾病共26学时





预防医学法医学，医学检验，口腔医学36学时








