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一、课程信息 课程编号： 2337020005 中文：消化系统 （临床）

英文： digestive system

二、开课学院（系）、系（教研室）： 天津医科大学第二临床医学院

三、学时学分：学分：3.5； 总学时：63； 理论学时：45（含自主学习2）；实验或实践学

时：18

四、授课适应对象：临床医学五年制专业

五、课程基本内容简介

临床整合课程是一门综合性和实践性很强的临床医学学科，本课程主要将消化系统与

营养加以整合，疾病涉及传统临床医学教学的多学科、多方面内容。在掌握基础医学理论

知识的前提下，要求以学会如何诊断、鉴别及治疗疾病为主要任务，尤其应掌握疾病的发

生、发展机制，熟悉基本诊断方法和基本步骤，融汇内外科与营养治疗为一体，切实了解

各种治疗的适应证和禁忌证，并发症的处理。教学中要求学生了解大量的相关学科内容，

将基础知识和临床知识有机结合，同时要注意从学习开始培养良好的医德医风。

六、教学目标

1.知识目标

运用医学基本理论、基本知识和基本技能对疾病进行诊断，研究诊断疾病的基础理论、基

本知识、基本技能和诊断思维。掌握消化系统的常见疾病的发病机制和疾病的诊断、鉴别诊

断；熟悉各种辅助检查对消化系统疾病的诊断的意义，并能合理选用辅助检查；掌握消化系统

疾病生活方式干预、药物治疗、内镜治疗和外科治疗，掌握适应证和禁忌症；了解消化系统疾

病的流行病学。

2.技能目标

关注消化系统最新研究进展，提高学生的自主学习能力、创新能力、综合分析能力、实际

应用能力、组织能力、团队合作能力等。

临床整合课程-消化系统疾病教学过程，包括课堂讲授、自主学习、团队学习和临床见习、

实习，通过CBL、PBL教学培养学生分析和解决问题能力。讲授内容要理论联系实践， 以常见

病、多发病为重点，贯彻预防为主的方针，注重疾病康复，适当介绍国内外医学的新成就，重

视基础和临床的结合。对要“掌握”的内容，应讲深、讲透，让学生深入领会基本知识、基础

理论与临床实践的关系；对要“熟悉”的内容，应重点讲解，使学生在全面理解其内容的基础

上抓住重点；对要“了解”的内容，教师应做启发式讲解，着重培养学生继续自我学习、不断

提高能。

3.思政目标

在学习严肃认真，一丝不苟，在治疗中一定要注意医德，尊重患者的隐私、保守秘密，对

老年人和儿童应特别关心。医学生在在临床实践之初就应从职业素质高度严格要求自己，学好

临床诊断学这一临床基本技能，形成良好的行业规范和职业习惯，并在今后的临床实践中传承



沿革，灵活应用。增强学生深入理解医学治病救命的实践含意，体现党和国家对全国人民健康

的重视和实际举措，增加“四个自信”。

七、主要教学方法：

教学方法：

理论讲授、自主学习、团队学习和临床见习。

自主学习和团队学习方法：

对本课程“自主学习”的内容，要求学生采取“自主学习”和“团队学习”相结合的方式

完成。重视临床医学自身、临床医学与其他学科的内在联系，启发诱导、循序渐进。充分发挥

学生在学习上的主动性和创造性，培养学生独立分析问题和解决问题的能力，锻炼学生自我组

织和团队配合能力。在教学过程中，充分利用病例演示、实景诊治、手术观摩等形式提高教学

质量，同时通过角色扮演、动手操作、案例分析、研讨辩论等多种形式检查和督促学生的自学

效果。

自主学习考核方式：

以CBL等形式进行的自主学习的考核方式为形成性评价，占总成绩的10%。

八、参考教材（名称、主编、出版社、出版时间）：

《内科学》 第 9版 主编 葛均波、徐永健、王辰 人民卫生出版社 2018

《外科学》 第 9版主编 陈孝平、汪健平、赵继宗 人民卫生出版社 2018

《医学影像学》第8版， 主编： 徐克、龚启勇、韩萍.人民卫生出版社，2018年

《核医学》第9版，王荣福、安锐主编，人民卫生出版社，2018

《消化系统疾病》 第 1版 主编 赵玉沛、吕毅 人民卫生出版社 2016

《人体解剖学》 第 2版 高秀来 北京大学医学出版社 2009

《黄家驷外科学》 第 8版 主编 吴孟超、吴在德 人民卫生出版社 2021

《外科实习医师手册》 第 4版 主编 杨镇 人民卫生出版社 2008

九、教学学习资源或平台：

在雨课堂上传课件及病例，自主学习课上传理论课视频

十、考核方式：

闭卷理论考核占70%，平时成绩占30%；平时成绩（30%）包括随堂考试、文献进展学习占

10%、实践考核占10%、自主学习（CBL）考核占10%。

序号 章节 专业知识点 思政元素点 思政目标

1 7

消化性溃疡 在学习消化性溃疡这些与

生活方式密切相关的疾病

同时，提倡全社会健康的

起居运动生活方式，防大

于治，增强人民体质，降

低消化性溃疡的患病率。

在学习消化性溃疡的治疗原

则时，增强学生深入理解医

学治病救命的实践含意，凸

显我国社会主义制度和道路

的优越性，增强学生的“四

个自信”。

http://www.amazon.cn/%E4%BA%BA%E4%BD%93%E8%A7%A3%E5%89%96%E5%AD%A6/dp/B002A9IXZI/ref%3Dsr_1_6?s=books&amp;ie=UTF8&amp;qid=1334978092&amp;sr=1-6


附表1：教学计划表

序号 教学内容 理论学时 见习学时 自主学习
1 消化系统疾病总论 1

2 消化系统疾病与核医学 1

3 消化系统疾病的影像学检查 4

4 胃食管反流病 0.5 1

5 胃炎 0.5 1

6 食管癌 2

7 急性化脓性腹膜炎与急腹症 2 1

8 消化性溃疡 2 1

9 消化性溃疡外科治疗 1 1

10 胃癌 2 1

11 肠梗阻和其它小肠疾病 3 1

12 肠结核和结核性腹膜炎 2 1

13 阑尾疾病 2 1

14 结直肠癌 2 1

15 直肠肛周疾病 2 1

16 炎性肠病及外科治疗 2

17 功能性胃肠疾病 1 1

18 脂肪肝，自免肝，药物性肝病 3 1

19 肝硬化、肝性脑病 3 1 是（2）

20 门静脉高压症外科治疗 1

21 肝脏肿物（含良性肿物） 2 1

22 胆道疾病 2 1

23 胰腺炎（包括外科治疗） 2 1

24 胰腺肿瘤（含胰腺内分泌肿瘤） 2 1

合计 63 45 18

附表 2：人文和预防知识点融入

序号 章节或 PBL案例 专业知识点 人文知识点 预防知识点

1
第七章第一节

消化性溃疡

消化性溃疡的

临床表现、诊

断与鉴别诊断

和治疗原则。

生活方式调整

合理安排饮食，避免

进食辛辣等刺激性食

物；规律休息，避免

熬夜

2
第十七章

肝硬化

肝硬化的病

因、临床表
慢病防治

规范治疗预防传染肝

炎、避免酗酒、改善



附表 3：课程学科学时回归表

序号 理论学习内容
消化

内科
外科学

影像

医学
核医学

1 消化系统疾病总论 1

2 消化系统疾病与核医学 1

3 消化系统疾病的影像学检查 4

4 胃食管反流病 1.5

5 胃炎 1.5

6 食管癌 2

7 急性化脓性腹膜炎与急腹症 2

8 消化性溃疡 3

9 消化性溃疡外科治疗 1

10 胃癌 2

11 肠梗阻和其它小肠疾病 3

12 肠结核和结核性腹膜炎 3

13 阑尾疾病 2

14 结直肠癌 2

15 直肠肛周疾病 2

16 炎性肠病及外科治疗 1.5 0.5

17 功能性胃肠疾病 2

18 脂肪肝，自免肝，药物性肝病 4

19 肝硬化、肝性脑病 4

20 门静脉高压症外科治疗 1

21 肝脏肿物（含良性肿物） 2

22 胆道疾病 2

23 胰腺炎（包括外科治疗） 2

24 胰腺肿瘤（含胰腺内分泌肿瘤） 2

合计 63 21.5 36.5 4 1

现、诊断要

点、并发症和

治疗原则。

生活方式从病因上预

防肝硬化的发生


