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麻 醉 学 课 程 指 南

一、课程信息 课程编号：1937020006 中文： 麻醉学 英文： anesthesiology

《麻醉学》是临床医学中一个专门的独立学科，它包含临床麻醉学、危重病医学、疼痛治疗学、

解剖学、生理学、生化学、药理学、病理生理学、生物物理学及医学生物工程学等基础医学知识，同时

与临床医学各相关学科有着紧密的关系。本课程力求从宏观层面介绍临床麻醉的方法和实施到核心理论

及技术、围术期生命功能监测与调控、重要脏器功能维护和治疗、疼痛诊疗等，从基本理论学习到各项

基本技术操作都作出了深入浅出的介绍

二、开课学院（系）、系（教研室）： 天津医科大学第一临床医学院、麻醉学教研室

三、学时学分：学分：1.0； 总学时：18； 理论学时：18（包含自主学习学时：6）。

四、授课适应对象：临床医学（5+3一体化）、临床医学（5+3一体化，朱宪彝班）专业

五、课程基本内容简介：

。

六、教学目标

1.知识目标

通过《麻醉学》的系统学习，要求掌握麻醉学的基本理论、基本知识和基本技术；掌握对突发心跳

呼吸骤停及其它危重病患者进行及时的复苏急救知识。对危重病患者救治中常用监护仪器的理论知识，

以及对呼吸道管理、呼吸支持、呼吸机有足够的了解。

2.技能目标

掌握开放呼吸道、气管插管及心脏按压等技术；熟悉全身麻醉、椎管内麻醉及区域阻滞的操作流程

和标准。了解各种监护仪器和呼吸机的使用。

3.思政目标
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七、主要教学方法：

本课程授课的主要教学方法：以多媒体讲授为主，结合病例讨论等，辅以启发式、引导式教学，

加强学生自主学习能力。加强以病例为引导的教学，帮助学生建立正确的诊断思维，注重培养学生的临

床诊疗能力和自学能力的培养。

八、参考教材（名称、主编、出版社、出版时间）：

《麻醉学》第四版，主编：李文志，姚尚龙，人民卫生出版社，2016，06

九、考核方式：

考核方式包括平时成绩和期末考试成绩。平时成绩 30%；期末考试成绩 70%。出题类型和内容与执

业医师资格考试有效衔接。

考核与评价的分析结果对学生反馈的途径为现场反馈。

序号 章节 专业知识点 思政元素点 思政目标

1

绪论 我国麻醉学的发展 麻醉学飞速发展 了解我国麻醉学的发展，激

发学生的自豪感，提高职业

认同感

2

局部麻醉；

椎 管 内 麻

醉；全身麻

醉

基本麻醉技术的介绍 培养和提高学生的

临床意识和综合素

质

培养学生树立医者仁心的

高尚医德，立志成为一名有

温度的医务工作者。在顺利

完成麻醉工作的同时，要关

注患者的心理。

3

气道管理 维持气道通畅的基本

方法，气管插管，喉

罩的使用

麻醉学是一门实践

性与理论性并重的

学科，在实际工作中

往往参与重大抢救

与救灾工作，且每一

个细节均关乎患者

生命

在理论和实践授课中，有意

识地将麻醉前辈参与非典

红区、抗震救灾、98抗洪等

重大公共活动保障，尤其是

本次新冠疫情，麻醉医生冲

在抗疫最危险的气管插管

前线等事迹，将张定宇等麻

醉英雄人物融入日常授课，

大大激发了学生身为医生、

身为麻醉医生的使命感
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附表：教学计划表（在相应的表格内填写教学学时数）

序号 学习内容 理论学时 见习学时
是否自主学习

内容（学时）

1 绪论 0.5

2 手术患者术前病情评估与准备 1.5

3 局部麻醉 1

4 椎管内麻醉 1 是（1）

5 全身麻醉 1 是（1）

6 气道管理 1

7 麻醉后恢复室 1

8
呼吸功能监测和临床应用/急性

呼吸衰竭/呼吸治疗
2 是（1）

9 血流动力学的监测 1 是（1）

10 围术期体液平衡的监测 1

11 围术期的液体治疗 1 是（1）

12 围术期的血液管理 1

13 休克 1

14 心肺脑复苏 1 是（1）

15 多器官功能障碍综合征 1

16 疼痛诊疗 2

总计 18 6


