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!!一#传统呼吸道管理临床教学存在的问题

现阶段大多数医院!即使是规模较大的教学医

院!在对新毕业的住院医师做呼吸道管理培训的时候

仍然存在一些问题!具体表现为)+",重视程度不够!

培训的涉及面不够广!未能普及到所有的住院医生"

+',教学方法单一!将呼吸道管理方法局限于气管插

管技术!而没有讲授如何建立人工气道的理念"

+),未能把麻醉学科上较先进#简单易掌握的方法推

广出去" +.,对困难气道管理技术的培训力度不够"

整个医学科学技术的发展程度以及新时期医疗环境

对我们提出更高的要求!呼吸道管理技术关系到患者

的生命安全!对刚刚走上医疗一线岗位的新毕业住院

医师实施较完善的呼吸道管理技术培训势在必行"

二#实施呼吸道管理培训的主要措施

"0在住院医师中完全普及呼吸道管理培训)由麻

醉科负责对以往其他临床科室请求建立人工气道的

会诊情况以及当时各兄弟科室+包括一些医技科室,

住院医师对呼吸道管理技术的掌握程度进行调查和

分析!调查结果递交医院领导和教育科" 从领导层至

每名住院医师都明确进行较完善的呼吸道管理培训

对年轻医师成长以及对医院日常医疗活动的重要性!

取得了大家一致的赞同和配合" 并由 ( 年前开始对

所有新毕业来我院工作的住院医师进行呼吸道管理

培训!培训时间为 " 个月"

'0理论课讲授细致而深入)在进入临床培训前会

对住院医师分批次进行相关理论知识的讲授!讲课老

师由授课能力较为出众的讲师职称以上老师担任!并

且在科室内公开集体备课!内容丰富!包括幻灯#图

片#录像以及模拟人体等" 在授课过程中我们不仅仅

满足于方法的介绍!还对一些相关知识进行深入的讲

解!让受培训者知其然!也知其所以然" 例如!我们在

给受训者介绍&托下颌'开放上呼吸道时!不仅仅培训

学员正确的托下颌手法!还详细讲解了通过颏舌肌#颏

舌骨肌在托下颌时可以把舌根和舌体抬离咽后壁以开

放上呼吸道的解剖特点!让受训者通过解剖知识的学

习并灵活运用!最终把正确手法掌握并牢记
/"!'0

"

)0明确建立人工气道的理念)在对住院医师进行

呼吸道管理培训过程中!我们打破以往的培训仅仅局

限于气管插管培训的理念!强调建立人工气道有多种

方法!让学员对气道管理有更深刻的认识" 首先我们

让受训者自己着手准备器械!使其对整个过程的硬件

需要有明晰的认识" 然后我们还强调正确手法开放

上呼吸道配合简易呼吸囊使用在心肺复苏早期有重

大意义!要求学员改变过去的等待麻醉医生建立人工

气道而浪费抢救黄金时间或者简易呼吸囊使用不当

的现象"

.0利用视频设备进行辅助教学)视频教学在临床

带教中一直备受推崇!在临床教学的初始阶段我们也

一直坚持使用!为此我们配备了 2BO;:=LAR:视频喉镜

以及纤维支气管镜连接视频设备用于呼吸道管理的

培训" 2BO;:=LAR:视频喉镜在气管内插管教学中具有

明显的优势!在受训者刚进入临床时!对呼吸道的立

体结构经常难以有很清晰的认识!而使用视频喉镜进

行示教!可以在气管插管过程中对呼吸道结构进行

&现场直播'!让受训者通过最直接的方式认识呼吸

道!为下一步学习奠定基础
/)0

" 同时在进行纤维支

气管镜下气管插管教学中我们同样也使用了视频设

备!使操作过程得以让全体学员分享"

(0把有益的麻醉专科技术介绍出去)喉罩通气

管#鼻咽通气管#口咽通气管等在麻醉科的使用已经

非常普遍!这些设备以使用方便和操作易于掌握见

长!然而!在其他临床科室却没有得到很好的应用"

上述 ) 种通气管在建立人工气道时需要的技术难度

小!而且所需要的器械简单!对一些气管插管困难的

患者还可以是一种重要的补充手段!其中喉罩通气

管
/.0

更可以用于机械通气!在其他临床科室紧急建

立人工气道时具有广阔的应用前景" 针对当前除麻

醉科外!其他临床科室使用较少的情况!我们在培训

的时候!特地安排了喉罩通气管的使用教学!并隆重

向学员推荐使用"

$0让受培训者适当接受困难气管插管技术)在以

往的呼吸道管理培训中!人们往往认为困难气管插管

技术是麻醉医生独有的技术手段!而甚少将其列入住

院医师的培训中!然而在对我们本科室住院医生进行

困难气管插管技术训练过程中发现!该技术的训练可

以使受训者对呼吸道结构有更深刻的认识!同时对建

立人工气道的理念也会有更深层次的体会" 然而该

项技术难度较大!需要较强的技术和理论支持方可实
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现" 鉴于上述这些具体情况!我们在教学过程中!安

排受训者适当的涉猎困难气管插管技术"

%0考核方法)培训结束后的考核内容涵盖气管插

管前准备#开放上呼吸道手法#气管插管以及简易呼

吸囊的使用方法等!同时结合一些理论知识的提问!

而气管内插管操作统一在模拟人上进行!经考核!所

有受训者得分均达 &* 分以上"

三#培训所取得的成效

经过一系列的培训!目前我院部分临床科室如急

诊科#重症监护科#呼吸内科等已经实现自主建立人

工气道" 其他科室对呼吸道管理都有不同程度的掌

握!所有临床科室住院医师在临床心肺复苏时都能掌

握手法开放上呼吸道!并同时使用简易呼吸囊进行人

工通气!在等待麻醉科医师前来建立人工气道的时间

里!都能对患者进行有效通气!提高了抢救的成功率"

四#总结与体会

通过数年来的教学实践与思考!我们总结了一些

经验体会" 呼吸道管理是一项重要的临床技能培训!

为提高教学质量!我们在教学过程中尽量做到)

#

承

担教学的部门必须先对受训者的呼吸道管理水平做

一个调研和评估!制定明确的教学计划!并通过医院

行政部门规定实施!使教学覆盖面广*

$

目前大部分

新毕业住院医师具有学历高#接受能力强的特点!在

教学中!无论是教学备课或是实战备课!都不只停留

在肤浅的层面!做到和受训者有深入的互动计划!提

高学员的学习兴趣*

%

教学期间注重 &虚'#&实'结

合!也就是把理论知识和实物或影像紧密联合在一

起!在较短的时间里让学员进入学习状态!提高学习

效率*

'

在技能培训的基础上进行观念的改造!在教

学中!我们打破了呼吸道管理培训等于气管插管培训

的常规思维!首先对学员强调&围插管期'物品准备#

通畅上呼吸道#简易呼吸囊使用等方面的重要性*然

后引入了麻醉科一些简单#实用的器械和使用技术!

对传统技术做重要的补充*最后我们在学员熟练掌握

该项技能的基础上!结合基本解剖知识!为学员培养

新的建立人工气道的理念"
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!!'0反基因 @5:?V\-3C进入体内之后!必须达到

靶位置并形成牢固的三链结合状态!才能起到抑制内

源性 @5:?V\基因的转录和扩增的作用" 我们对有中

心错配的 @5:?V\反基因 -3C的试验初步说明!如果

这种结合不巩固或不结合!疗效就不可能发生"

)0迄今为止!国内外大多数实验室都用逆病毒或

腺病毒作载体!将正常基因导入体内的模式作基因治

疗" 它们均存在许多问题!且疗效并不理想" 我们摈

弃这些模式!采用反基因 -3C技术进行白血病前期

基因治疗取得满意结果!说明白血病前期致病基因单

一!可能仅有内源性 @5:?V\" 我们相信我们的技术

路线是对的!因为我们是在阐明白血病等癌症病因#

发病和癌变原理的同时开展上述基因治疗的" 况且!

我们的技术用于高发区食管癌早期治疗已取得满意

结果!并受当地医患所欢迎
/#0

"

.0近年来!国际上许多研究证明!表皮生长因子

受体 + 2̀Y<,与肿瘤发生#发展#浸润#转移关系密

切" 针对 2̀Y<的单克隆抗体和针对 2̀Y<5Z6+酪

氨酸激酶,的小分子抑制剂在肿瘤治疗中取得一定

疗效" 特别是它辅助放化疗提高疗效并改善病人生

存质量" 内源性 @5:?V\即为 2̀Y<5Z6基因" 我

们的 @5:?V\反基因 -3C在动物模型和病人身上均

取得满意疗效且毒性不明显!说明它可能有广泛的应

用前景!特别是对早期癌症的基因治疗和预防具有独

特的优势" 相比之下!当今流行的肿瘤放化疗毒性太

大!几乎不可能!也不应当应用于癌症早期"
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