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一、概述

二、医学人文精神应植根于中国文化

三、外科医师的  [道] 与  [术]



• 学术会议高大上，专家教授聚一堂；

• 消化外科搭平台，规范创新谋发展。

• 医学人文是基础，院士讲述显风范；

• 病人获益最大化，医生心里时刻装。



现代医学在21世纪已经取得了辉煌的成就

• 但是！

• 现在对医学失望和怀疑的气氛却更浓，

• 对医疗保健非人格化倾向的不满，

• 对不堪重负的医疗费用和卫生资源分配不公的批评，

• 医患关系？

问题



WHY ?

不充分、不全面！



不可或缺的，重要的。

人文

     医学人文

          医学人文精神



• 科学是求真，要回答的问题--是什么？为什么？

• 人文是务善，要回答的问题--应该是什么？应该
如何做？”；

因此，
• 人文必须以科学为基础，科学必须以人文为导向。

• 没有人文导向的科学技术，要么对人类毫无价值，
要么只能给人类带来灾难！



医学？

• 是一门直接面对人的科学，即以人为研究
客体，又直接服务于人的科学。

• 医学比其它任何科学都更强调人文关怀。

• 要求医学工作者具有完善的人性修养。



医学人文？

• 是探讨医学源流、医学价值、医学规范，

• 与医学有关的其它社会文化现象的学科群，

• 包括医学史学、医学哲学、医学伦理学、卫
生法学、卫生经济学、医学社会学等等。



医学人文精神？

• 就是以病人为本的精神，

• 强调一切从人性出发，强调在医疗过程中
对人的关心、关怀和尊重，

• 是要倡导当前新形势下的学医人、行医人
所应该追求完善的人生价值观。



• 西方医学之父希波克拉底认为“医术是一切技术中最
美和最高尚的”， “医生应当具有优秀哲学家的一
切品质：利他主义，热心、谦虚、冷静的判断…”。

• 中国古代南齐阳泉在《物理论•论医》中指出：“夫
医者，非仁爱之士，不可托也，非聪明理达，不可任
也，非廉洁淳良，不可信也。是以古之用医，必选名
姓之后，其德能仁恕博爱”。

• 总之，“仁爱”、“达理”是“医者”的必备条件，

• “医者”正是科学技术与人文精神相结合的典范。



住院医师规范培训？

• 是培养合格临床医师的必经途径，

• 是加强卫生人才队伍建设、提高医疗质量
和水平的治本之策，

• 是医疗改革和医学教育改革的重大举措。

医  者！



培训内容
包括：

• 医德医风、

• 政策法规、

• 临床技能、

• 专业知识、

• 人际沟通交流等、

• 重点提高临床能力（全面、充分、综合）

• 医学人文精神---医者



必须的！贯穿于医学教育的三个阶段

• 首先，医学作为直接面对人的科学比其它
科学更强调人文关怀。

• 其次，新形势新型医学人才的培养离不开
医学人文学的建设。

• 再次，加强医学人文学建设也是适应世界
科学发展趋势的需要。

第十二届上海国际乳腺癌论坛暨第二届上海乳腺癌康复论坛
  知名演员胡歌以"爱心大使"身份出席大会，并发表演讲



文化---异质  差别（没有优劣）

• 西方人信基督是为了死后升天堂。

• 中国人不相信死后的天堂，希望今天就像
在天堂，比如孩子考上大学、父母健康、
全家平安等等。

一方水土，养一方人。

所以，医学人文精神必须植根于：

                          中国文化



---外科医师的  [道] 与  [术]

教与学的体会：



国 学
• 是“西学东渐”后相对“西学”而言的，所以国
学无可争议是“中国固有的文化”。

• 国学门类宽泛复杂，是以先秦诸子百家为根基，
百花齐放、百家争鸣，没有主从关系。

？

拥有“自主知识产权”

自主：博学、创新、实干！

文化自信！



• 中华文化博大精深，贯穿中华文化是一个
“道”字和一个“术”字的概念。

• 扁鹊、华佗、张仲景、孙思邈、李时珍。

• 都是这方面的典范。



• 中国人对“道”

  非常尊重，

• 上至治理国家，

  下至风俗习惯，

  都用 “道”来规范。

• 儒、释、道三家思想是中国文化的核心。



究竟“道”在中国文化中是什么？

• 基本原理

• 原则

• 法律

• 法规

在我有限的国学知识中，

“道”包括：



在临床医学中，“道”变成医师行医的：

            1.基本原理

            2.原则

            3.方法

            4.规律



“术”在中华文化是什么概念

• 韩愈在《师说》中讲到：
“闻道有先后，术业有专
攻”。

• 说的是：明白“道”可以
有先后，专业技术更可各
有所长。



可以说

• “术”是“道”的具体表现和直接应用。

• “术”不像“道”的虚无飘渺，

• “术”是可以  看得到

                                摸得到

                                  体会得到
因此有

“道是本，术是末。道是灵，术是体”的说
法。



接下来，我将会指出我对临床
医学中的“道”与“术”的看
法，和前辈、名家在这方面的
成就。



我对临床医师“道”的看法

• “道”是每一位临床医师应终其一生追求
的卓越目标。

• 如何提升临床医师的“道”，是每一个先
进国家医疗体系都想解决的难题。



我个人意见，提升临床医师的“道”，可以从一
下几方面着手：

一.选择优秀人才作临床医师培训

二.良好培训制度

三.培训完成后，创造良好的工作环境供医师继续发展          



一.选择优秀人才作临床医师培训
  （入培考试、评核）

  1.良好品质

  2.读书界精英

  3.能接受临床工作为终生职业



良好品质

• 医德高低是决定每一个医师好坏最基本因素。

• 一个道德败坏的医师，无论在培训后医术多么高
明，也将成为一位不良医师。因他可使用医学知
识做坏事，如：

    进行不应该做的手术；

    提供病人不必要的治疗来获得利益；

    更不用说，一位道德败坏且医术低劣的医师，
更不可接受。



读书界精英

能获得临床医师资格的人士

• 都是读书界的精英。

• 通过考试如过关斩将。

• 每一关通常顺利通过。

• 据估计每一人大约通过超过一百次的考试和评核
才可取得医师执照。



在临床医学中

• 学科繁多

• 每一学科的知识都浩瀚如大海

• 没有相当的智慧，很难涉猎临床医学的奥
秘，而最后应用于治疗病人身心



现代医学

• 知识处于爆炸的年代

• 资讯每5年增加1倍

• 在独立行医时，如果没有：

     终生学习

       不断评核

• 知识很快落后，或被淘汰。

能接受临床工作为终生职业，
不只是一个工作



二、良好的培训制度（内容、规章）

  1.培训良好医德、医风和专业操守

  2.培训良好的临床治病能力

  3.培训良好的其他能力



培训良好医德、医风和专业操守

• 良好医德、医风和专业操守，是每一个优
秀医师行医的最低要求

• 这三个名词看起来十分相近，其实每一个
名词都有特定的要求



医学道德有四大原则

• 尊重病人自主。

• 在权衡治疗利弊时，以病人利益为决定依
归。

• 治疗应带给病人利大于弊。

• 要公平分配资源给不同病人。对不同病人
给予同等的最佳治疗。



良好医风（行医态度）

• 即对待病人的态度。

• 以爱心、责任感、医人而非单独治病的态
度来发挥医技。

• 以耐心和真诚来建立医患关系。

• 以细心和谨慎来获取病人信任。

• 以勤力和负责任来获取同辈支持。



专业操守（社会规范）

• 是以当时社会所接受的态度和
行为行医。

• 这态度和行为可因时间、地域、
宗教和文化等因素不同而有所
改变。



培训良好临床治病能力

临床医师治病能力的金字塔，要培养好临床医
师治病能力，有以下几个层面：
• 医学知识：金字塔的最底层，亦是基础层，是医治病人的根

本原理。

• 临床技能：金字塔的第二层，包括询问病史、体格检查、医
疗检查和治疗等各方面的技巧和能力。

• 应用能力：金字塔的第三层，是在获得医学知识和临床技能
后，能实施和应用于病人。

      1.是临床医师培训最难跨越的障碍

      2.更要求临床医师懂得从不同的治疗方案中，分析利弊

      3.选择最合适的方案实施于病人。



金字塔最高一层：
• 即临床能力

• 临床能力受三方面影响最大：

      a.医师拥有的临床能力

      b.工作环境

      c.医院设施

三、培训结束后，要创造良好的工作环境，
供医师继续发展



工作环境

• 医师有良好的临床能力，也需要其它临床
工作伙伴和医院设施的配合。

把一个最好的外科医师放在一间设施不全医
院，和水平低的临床工作伙伴，他肯定不能
发挥他的所长。



医师的个人态度

• 健康

• 情绪

• 经济，

• 家庭转变

• 男女关系

• 酗酒

• 精神病

• 滥药

暂时或永久的接受

影响执行医疗水平



引用字典外科医师定义为：

• 一个外科医师是一个能够进行手术的医师

因此，一个优秀的外科医师的最低要求是一
个能进行手术的医师。



[术] 的追求

• 换句话说，良好的手术技巧是每一优秀外
科医师的基本要求。

• 因此，一个好的外科医师，不但要求

 “心灵”，还要“手巧”。



手巧要求

• 身手灵活

• 手眼协调

• 能精细操作仪器



合格的外科医师

不但要心灵、手巧，还要求
“道”与“术”相互结合。



“道”与”术”的平衡
是优秀外科医师的起飞平台

• 新外科技术和仪器的发展，使不少大型手
术变得安全。

• 有部分外科医师对“术”过度追求，渴望
能做别人做不了的手术，

• 而不理会究竟应不应该做这样的手术。



• 如果一个手术不应该进行，
无论做得多好，也是错误
的手术。

• 换言之，这是对“道”的
把握有所偏颇。



• 要花10年时间才学懂在什么情况下实施手
术治疗；

• 要花10年时间才学懂在什么时间不实施手
术治疗；

• 再要多花10年时间才学懂在困难手术中怎
样全身而退，使病人利益最大化。

学习外科手术



这一句话是我终身受用

• 使我领悟到学习外科治疗疾病，
也有不同阶段。





临床外科研究和创新是外科“道”
与“术”平衡发展的结晶

• 要鼓励进行高素质的临床医学研究

• 著重：

               创新性

                 科学性

                 实用性

               研究质量

• 不可以数量代替质量

• 不可因发表文章而发表文章



• “道”是临床医师终其一生追求的卓越目
标。

• “术”是每一优秀外科医师的基本要求。

• “道”与“术”的平衡是优秀外科医师的
起飞平台。

• “道”与“术”平衡的结晶带来临床外科
创新。

可以说



现在让我们一起看一看裘法祖院士在临床外
科的“道”和“术”
• 裘法祖院士，浙江杭州人，生于1914年12
月6日于杭州，卒于2008年6月14日于武汉
（94岁）。

现实版---



裘法祖院士的医德、医
风，是我国外科界典范，
不但带起武汉同济医院
在这方面水平，也带起
我国水平。



裘老一生带领我国外科事业前进，终生好学
不倦，对家庭和外科事业兼顾。



在“术”方面，以精准
“裘氏刀法”见称。



最大成就获称为
    人民医学家



         一生中创新性很多，被称为
                            中国外科之父

                          中国移植之父

                          中国医学教育家

                  可以说是达到外科界中

    “道”与“术”结合的最高境界



裘法祖院士的名言



讲到这里，感觉

[道] 与  [术]

并不是玄之又玄

更不是虚无飘渺



[道] 与  [术]

• 在扁鹊、华佗、裘法祖等医学名家
的身上

• 得到了完美地诠释和实践

因为：



最后，请谨记！

做一个医生不难

做一个好医生很难

永远做一个好医生更难



祝大家：万事如意，幸福安康！

永远做一个好医生！

谢谢！


