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　　依法治教是依法治国的重要组成部分，它是依法治国方略

在我国教育工作中的具体体现［１］。各类学校要自觉依法规范

校内各种管理制度，切实保护教职工和学生的合法权益。《中

华人民共和国劳动法》（１９９４）第五十二条指出：用人单位必须

建立、健全劳动安全卫生制度，严格执行国家劳动安全卫生规

程和标准，对劳动者进行劳动安全卫生教育，防止劳动过程中

的事故，减少职业危害［２］。然而，我国有关院校对学生实验实

训过程中所面临的生物安全问题重视不够，缺乏系统的防范体

系，相关专业学生在实验实训过程中面临生物危害的风险很

高。某农业大学２８人感染布鲁氏菌病事件就是高校忽视学生

实验生物安全问题的警示。在医学教育领域中，医学检验技术

专业的学生在学习专业技能的实验实训过程中，如同临床在岗

医学检验工作人员一样，存在有感染病原微生物的危险［３］。本

文依据卫生部颁布的《微生物和生物医学实验室生物安全通用

准则》（ＷＳ２３３２００２，简称《准则》）和《血源性病原体职业接触

防护导则》（ＧＢＺ／Ｔ２１３２００８，简称《导则》），结合职业院校专

业教学与实训基地的特点，提出防范职业暴露的措施，促进教

育行政管理部门与医学院校为医学检验技术专业学生的实验

实训过程建立生物安全保障体系［４５］。

１　明确对医学检验技术专业学生生物安全管理的职责

《导则》指出：血源性病原体的职业接触是工作场所引起的

问题，用人单位应开展血源性病原体职业接触的预防控制活

动，以保障劳动者享有职业病防治法所规定的职业卫生权利，

并接受政府、劳动者和工会组织的监督。学生实验过程中的生

物安全问题非小事，学院、系部和教师都必须从依法治教的高

度予以重视［５］，切实承担学生生物安全管理的责任。学院要设

置专门的管理机构，系部要承担具体的生物安全管理职责，结

合教学实际状况建立生物安全防范体系，制订相应的管理制度

与管理措施。教师与实验指导教师要对每位学生，每个实验教

学环节担负起监管的责任，将安全责任落实到每个实验室和每

个人，逐级签订生物安全责任书，谁主管，谁负责，减少学生实

验过程中职业暴露风险，杜绝生物安全事故发生。

２　依法为医学检验技术专业实验教学提供安全的实验设施

根据《中华人民共和国劳动法》第五十三条：劳动安全卫生

设施必须符合国家规定的标准［２］。医学类相关院校要按照《准

则》的要求，加强硬件建设，确保实验室安全［４］。对于医学检验

技术实验室，必须根据所开展教学工作的性质、接触的病原微

生物的危害程度，确定实验室生物安全等级，使实验室的建筑

结构和设施、安全设备、安全操作规程达到相应安全等级的要

求，否则不能面向学生使用实验室［４，６］。实验室是否符合生物

安全标准，应采取教育行政部门或卫生行政部门的专业评估验

收制度，接受政府或社会的监督。

３　加强生物安全培训教育，对学生进入实验室实施准入制

《导则》９．１．１条规定：对新劳动者、学生和志愿者开展上

岗前职业卫生培训。对于准备进入医学检验实验室进行实验

实训的学生，必须接受生物安全培训教育，重在培养学生树立

生物安全意识［５］。培训内容应该包括：《准则》、《导则》和其他

相关法规与制度，熟悉实验实训实验室的环境和生物安全管理

体系等［７９］。目前，我国医学院校尚无生物安全培训教材，应尽

快组织专业教师与医院专家共同编写，以适应学生培训需要。

培训后，要对学生所具备的生物安全知识水平进行测试，考试

合格的学生方可进入相关实验室进行实验实训学习。

４　规范学生实验实训的行为，减少生物危害的风险

在医学检验实验实训的教学过程中，教师，包括实验指导

教师要严格按照《导则》中职业安全卫生操作规程规范学生的

行为，培养学生养成良好的生物安全职业习惯，掌握自我保护

和防范的技能与措施。要求学生在医学检验实验室必须做

到［１０］：（１）禁止进食、饮水、吸烟、化妆和摘戴隐形眼镜等。（２）

禁止带入食品和饮料或将其搁置实验台面或存放实验用冰箱。

（３）禁止弯曲被污染的针具，禁止双手回套针帽，禁止用手分离

使用过的针具和针管，禁止重复使用一次性医疗用品。（４）禁

止用手直接拿取被污染的破损玻璃物品，应使用刷子、垃圾铲

和夹子等器械处理。（５）禁止直接把手伸入容器中存放和处理

被污染的重复性使用的锐器。（６）当手可能接触血液、其他潜

在污染物、黏膜或破损的皮肤或进行血管穿刺，处理或接触污

染物或被污染的表面时，应戴手套。（７）在处理血液或其他潜

在污染物质的过程中（如离心），应尽量避免喷、溅、洒落和飞扬

或产生飞沫。（８）禁止用口吮吸血液或其他潜在传染性物质。

（９）容器被明显污染，应及时清洁、消毒。（１０）被污染的锐器应

尽快废弃至密闭、防刺破和防泄漏的容器中。（１１）每次操作后

及时洗手，在脱去手套或其他个人防护用品后立即洗手，在接

触血液或其他潜在传染性物质后，立即用洗手液（皂）和流动水

清洗手和其他部位的皮肤或黏膜。（１２）工作结束后，应使用适

当的消毒剂消毒被污染的工作台面。当工作台面被血液、体液

或其他潜在传染物明显污染后，应立即消毒。（１３）实验完毕将

工作服反折单放，被污染的衣物装入规定的袋内，按要求消毒

清洗，不在实验室浸泡洗涤，不得带入学生集体学习生活的

环境。

关爱学生的健康，保护学生的合法权益是高校教师的职业

道德要求。教育管理部门、相关高校与高校教师一定要从依法

治教的高度，为学生实践教学建立完善的生物安全保障体系，

决不允许某农业大学师生感染布鲁氏菌病的类似事件在校园

内发生。

·６４０１· 国际检验医学杂志２０１３年４月第３４卷第８期　ＩｎｔＪＬａｂＭｅｄ，Ａｐｒｉｌ２０１３，Ｖｏｌ．３４，Ｎｏ．８

 基金项目：黄冈职业技术学院科学研究资助项目（２０１２Ｃ２０２２１２１）。　＃　共同第一作者。



参考文献

［１］ 徐敏．依法治教价值定位的思考［Ｊ］．福建广播电视大学学报，

２００６，１４（３）：８１１．

［２］ 法律出版社法规中心．中华人民共和国劳动法注释本［Ｍ］．北京：

法律出版社，２０１２．

［３］ 祁国明．病原微生物实验室生物安全［Ｍ］．２版．北京：人民卫生出

版社，２００６．

［４］ 中华人民共和国卫生部．ＷＳ２３３２００２微生物和生物医学实验室

生物安全通用准则［Ｍ］．北京：中国标准出版社，２００２．

［５］ 中华人民共和国卫生部．ＧＢＺＴ２１３２００８血源性病原体职业接触

防护导则［Ｍ］．北京：中国标准出版社，２００９．

［６］ 全国认证认可标准化技术委员会．ＧＢ１９７８１《医学实验室安全要

求》理解与实施［Ｍ］．北京：中国质检出版社，２０１２．

［７］ 蒋建利．对生物医学研究生开设生物医学实验安全课程的必要探

讨［Ｊ］．山西医科大学学报，２００４，６（１）：６９７１．

［８］ 沈志红，陈俊杰．医学检验专业实习生的生物安全防护知识调查

［Ｊ］．浙江预防医学，２００９，２１（３）：７６７７．

［９］ 杨文才，李嘉，姚毅，等．做好医学检验学生实验室生物安全防护

教育［Ｊ］．国际检验医学杂志，２０１０，３１（１０）：１１９２１１９３．

［１０］ＰｈｉｌｌｉｐｓＥＫ，ＣｏｎａｗａｙＭＲ，ＪａｇｇｅｒＪＣ．Ｐｅｒｃｕｔａｎｅｏｕｓｉｎｊｕｒｉｅｓｂｅ

ｆｏｒｅａｎｄａｆｔｅｒｔｈｅｎｅｅｄｌｅｓｔｉｃｋｓａｆｅｔｙａｎｄｐｒｅｖｅｎｔｉｏｎａｃｔ［Ｊ］．ＮＥｎｇｌ

ＪＭｅｄ，２０１２，３６６（７）：６７０６７１．

（收稿日期：２０１２０８０９）

△　通讯作者，Ｅｍａｉｌ：ｚｈｅｎｇａｌｐｈａ＠ｙａｈｏｏ．ｃｏｍ。

·医学检验教育·

新形势下医学检验专业人才培养模式改革的探索与实践

姚　婕，黄　辉，方立超，邓　均，郑峻松△

（第三军医大学医学检验系临床检验学教研室，重庆４０００３８）

　　犇犗犐：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３４１３０．２０１３．０８．０７２ 文献标识码：Ｂ 文章编号：１６７３４１３０（２０１３）０８１０４７０２

　　随着现代医学的快速发展，和国内近年来突发公共卫生事

件和灾害事件的增多，尤其是近年来发生的生物恐怖袭击以及

突如其来的ＳＡＲＳ，四川、青海大地震等突发事件中现场快速

检验对灾害现场救援的乏力支撑，已经严重制约了应急医疗救

援的整体质量。同时，在军事检验医学实际工作中，野战医学

救援对军事（应急）检验医学的技术需求亦日益突出，医学检验

的学科领域已经远远超出过去传统的中央实验室检验。而以

往的医学检验人才培养目标大多瞄准供职于二级至三级以上

大型医院所需的岗位技能培养为主，教材内容、课程体系和实

践教学等均以大型医院检验科（室）所需相关的理论与检验技

能教学为主。如何满足新形势下，灾害医学（应急救援医学）和

军事检验医学对检验专业学员现场快速检验能力的需求，培养

既能满足二级至三级等大型医院检验科所需的岗位技能，同时

亦能满足在灾害救治和军事作业等战地条件下开展现场快速

检验能力的新型检验医学专门人才，是摆在我国医学检验教育

领域的一个突出和紧迫的任务。为此，近年来在医学检验专业

课程设置与开设、教材编写、实践教学的训练模式和施训内容

以及师资队伍构建等方面进行了针对性的拓展与应用，对培养

满足新形势下医学检验专业医学生的既能满足大型医院岗位

任职能力，又能在急救现场和基层单位开展快速检验的全方位

专业素养进行了探索，收到了较好的应用效果，下面将详细

介绍。

１　专业教材与课题体系

针对性的拓展专业教材与课程体系，扩展了急救医学与军

事医学等所依托的应急检验医学现场快速检验前沿理论与技

术在教学中的应用。

我国、我军医学检验专业本科教育虽然仅有２０余年的发

展历史，但是总体上呈起步晚、发展快的特点。学科设置、师资

水平、实验室硬件条件等已与欧美日等发达国家趋于接近。但

是，我国高等医学院校医学检验专业本科教育在培养目标和方

向上存在一个突出问题：国内绝大多数检验医学专业院系在岗

位任职技能培养方面，重视大型医院岗位所需的技能培养，偏

重于综合性高等级医院检验科依赖的自动化仪器设备所开展

的检测项目的理论与实践操作的教学，忽视了基层医疗卫生机

构和应急检验医学（军事院校称为“野战检验医学”）所需的技

能训练。现代检验医学的发展，从检测技术方法分类，可以归

纳为两个方向，一是医院检验科开展的常规检验，即“中央检

验”，另一个是“ＰＯＣＴ（Ｐｏｉｎｔｏｆｃａｒｅｔｅｓｔｉｎｇ）”，即现场快速检

验、或床旁检验。“中央检验”实现了医院大量病员标本的高通

量、集成化、集约化检测，而现场快速检验由于操作简便快速，

可使医生或患者在数分钟内得到检验结果，因此，其在急救医

学快速诊断和基层卫生机构以及家庭保健领域的应用得到快

速发展，也缘于此，ＰＯＣＴ在应急检验及军事医学领域受到越

来越突出的重视。而目前我国高等医学院校医学检验专业教

育中，现有教材体系和课程体系基本未涉及这部分内容。为

此，笔者对现有教材体系和专业课程设置进行了针对性的

拓展。

近年来，笔者参与了《临床基础检验学》（人民卫生出版社，

参编）、《应急检验医学》（人民卫生出版社，副主编）、《临床检验

基础》（高等教育出版社）等人卫版和高教版的规划教材编写。

同时，还主编了《军事检验医学》（军事医学科学出版社），在教

材的编写中尤其注重介绍现场快速检验理论与技术在应急救

援医学和军事医学中的应用。形成了以国家规划教材为主体，

以自编教材《军事检验医学》为补充的，涵盖临床常规检验和现

场快速检验的全面系统的教材与课程体系［１３］。

２　实训教学模式的创建

创建“教室网络课程专用现场模拟训练室野外演训”为

一体的实训教学模式，拓展了常规的理论与实践教学空间。

传统教学方式多只利用课堂教学和简单实验室操作，不能

很好地培养学员的实地操作能力和特殊环境下展开检验工作

的应变能力。为了打破传统教学单一依赖教室的教学空间局

限，创建“教室网络专用现场模拟室野外演训”为一体的教学
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