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急诊
EMERGENCY

7 月 16 日，2015 中国医师协会急诊医师年会在贵阳隆重召开。除了饕餮般的学术盛宴外，值得一提的是，年会还对为我国急诊医学

事业做出过突出贡献的 6 位老专家进行了表彰，这也是年会第二次授予“生命卫士急诊事业特殊贡献奖”这一奖项。

他们不仅是学界的泰斗，更是急诊医学的启明星。

当急诊医学还处于“地下室”，完全处于一片荒芜状态的时候，是他们，用自己的双手开垦出急诊医学这一片土地。

当急诊医学还处于一片迷茫、天地混沌状态的时候，他们像天空中的星斗，为急诊医学指明了方向。

正是因为有了他们艰苦卓绝的奠基，才会有今天急诊医学这座摩天大厦；正是因为有了他们的播种，才有了今天急诊医学的绿树成荫。

我们在慨叹急诊医学取得各种各样进步的同时，更应该学会感恩、学会感谢、学会感动。

前人播种后人收，吃水不忘挖井人。作为扛起今天急诊医学大旗的年轻一辈，我们应该时刻铭记为我们打下江山的老一辈专家的谆

谆教诲，将他们的精神传承下去，努力奋进，开创急诊医学更加璀璨的未来。

景炳文教授是国内早期从

事急诊工作的前辈之一，尤其在

ICU 的建设上颇有建树。

长征医院 1986 年开始筹建

急诊。景炳文在长征医院提出以

ICU 为主，且不叫急诊科，而是

叫急救科。在他看来，急救是急

诊的热点、焦点、核心与精华，

多数出问题也出在这里，看水平

也是看这点。

景炳文教授对 ICU 独到、

深刻的认识，对危重病急救的丰

富经验与对医学理论的领悟，令

人肃然起敬。

他认为，全国地区以下医院，

应将急诊与综合性 ICU 一体化

发展。这有三点好处，首先可以

提高急诊医生的业务水平；其次

相对使危重患者得到连续治疗；

再次共享医院的仪器设备资源，

便于人才的培训。

前辈们对急诊与急救有着不

同的理解与阐释，又都在这个领

域作出了重要贡献，共同创建了

我国急诊、急救医学之基业。

前辈们不畏艰难、勇于探索、

奋发进取的精神，永远是年轻一

辈急诊人的楷模。急诊医学或急

救医学从无到有，从简单到精深，

是前辈们勇于追求的结果。

马遂认为，急诊医学较多以

生理和病理生理为线索作为自己

独特的专业内容，而传统专科多

以解剖、病理解剖为线索作为自

己的专业基础，这两者互相补

充，共同构成对疾病较为完整的

认识。

1998 年，时任北京协和医院

副院长的马遂教授兼任急诊科主

任，而 2001 年，他却主动辞去

副院长职位，选择来到急诊科当

全职主任。

在马遂看来，急诊质量不

高会导致医院整体医疗质量的下

降；一名医生如果不经过急诊科

的轮转与培训，不能成长为完整

的医生；急性发病或慢性病急性

加重阶段与慢性病有着不同的规

律，但此类疾病却缺少对应专科

的研究，急诊科对此起到了至关

重要的作用。

也正是因为以上医疗、教学、

科研等方面的考虑，马遂选择回

到急诊科。

“目前，急诊医学还属于发

展中的专业。我们要积极探索急

诊自己的规律与发展道路，培养

好新人，形成一个稳固强大的急

诊梯队，让急诊科能够更快更好

的向前发展。”马遂谈道。

80 年代初，急诊在各方面条

件都很艰苦的，周玉淑教授主动

请缨留在急诊科，这在当时并不

多见。她尊邵孝鉷邵老为师，始

终全力协助邵老工作，兢兢业业

地为她所喜爱的急诊医学事业作

奉献。

谈起急诊医学，周玉淑反复

强调临床工作的重要性，表达了

继续完善急诊医学队伍、爱护急

诊医护人员、使患者得到优质医

疗服务的期望。“今后急诊医学

还是以临床实践更为主要，医疗

质量、诊疗技术方面需要极大发

展，而急诊医学专业技术人员队

伍是发展急诊医学的主力。”

对于多年来急诊科的工作，

周玉淑的感受是“苦中有乐”，

患者转危为安是最高兴的时候。

为了工作，周玉淑先后两次

放弃了分房的机会，一直住在

医院附近条件差的房子里，为

的就是方便看患者，每周只有

半天休息。

如今，周玉淑已能享受完整

的春节、长假了。“我喜欢急诊

科平凡的临床工作，其中乐趣很

多。但临床是越做越害怕，就像

张孝骞教授所说：‘如临深渊，

如履薄冰。’我看到了急诊科从

十几人已发展到上百人，开联欢

会时我和邵老都感慨，我们做铺

路石挺好，心甘情愿。”

自 1979 年起，我国急诊医

学正式成为医学专业领域的第

23 个专科。1983 年，我国第一

个急诊科在北京协和医院成立。

中国医师协会急诊医师分

会会长、北京协会医院急诊科

主任于学忠认为，总的来说，

我国急诊医学目前还处在发展

中阶段。在这一阶段，“急诊

医学是一门独立的医学专业，

需要相应专科化的医生”这一

观念得到国内多数医生和政策

制定者的认同，并以急诊医学

专业模式运行，有固定的急诊

专科医生，建立全国性的急诊

医学组织，出版急诊医学专业

杂志等。

但仍有些方面处在不发达

阶段，于学忠表示，如没有急

诊医学专科医师培养计划，没

有专业证书考试和专业准入制

度，没有完整的急诊医学理论

体系，甚至连患者多半也是坐

私家车、出租车或公共汽车来

急诊就诊。

于学忠认为，将来，急诊

医生的工作任务应扩展到急诊

医学教学和预防、急诊医学基础

和临床研究、损伤预防、医学继

续教育、灾害医学和（群体伤亡

事件 MCI）管理、中毒处理和

中毒咨询、危险化学品和生物恐

怖事件的处理、医院和 EMS 管

理等。急诊科将来的发展需要政

府及医院充分认识急诊医学在

临床医学中的位置，从政策上给

予支持，制定相关的准入制度、

专科医师培养制度、福利待遇制

度、风险分摊制度等，促进急诊

医学在我国的发展。

我国急诊医学的前辈、南

京医科大学第一附属医院王一

镗教授认为，急诊医护人员要

加强自身建设，不管急诊医学

如何发展，对急诊医师的心理

素质、逻辑思维、学识、经验、

技术水平以及高度责任感的要

求，越来越高。

急诊医护人员通过抢救危

重症患者，可以获得知识，可

以获得“帮助了他人”的内心

喜悦和满足。当然，急诊医护

人员还应该有一点奉献精神，

要任劳任怨。“但行好事，莫

问前程”，意即做好事并不是

完全为了回报。王一镗谈到。

急诊医师分会会长于学忠：

奋进的急诊医学

景炳文：急诊 ICU的拓荒者

作为我国急危重症医学开拓者之一，他带头创建了急诊 ICU，并将中国的急诊、急救与危
重病结合起来。在他的带领下形成的学科运行模式最适合中国国情，最有利于学科发展、人才建设，
最有利于急危重伤患者的救治。他是患者的再世华佗，他是同仁的学习楷模，他就是第二军医大
学附属长征医院主任医师，景炳文。

马遂：真正的急诊理论大家

他淡泊名利，专注学术，是我国急诊医学理论最扎实的学者，是真正的急诊大家。知天命之年，
他放弃副院长，坚守急诊科，只为提高医院整体医疗质量，成为医院质量链中关键环节的坚强守
卫者。踏遍青山人未老，风景这边独好，为了急诊医学，他倾注了全部心血。他就是北京协和医
院急诊医学教授，马遂。

周玉淑：急诊发展路上的“铺路石”

她是中国急诊医学事业开创者之一，心甘情愿做急诊医学发展路上的铺路石，参与主编、
副主编或编写 20 余部专业著作，并著有 90 余篇文章在各医学杂志发表。40 多年来从事内科和
急诊的临床工作，积累了丰富的临床经验。吾心似秋月，碧潭清皎洁。无物堪比伦，教我如何说。
她就是北京协和医院急诊医学教授，周玉淑。
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