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■■临临床提醒床提醒

■■临临床笔记床笔记河南省医学伦理学学科的
发展研究

□别荣海 孙五美

医学伦理学是研究医学职业道德的一门学科，是运用伦理学的一般原理研究医学科学发展中，特别是医学实践
中人与人、医学与社会之间关系的学科。

医学伦理学主要是运用一般伦理学原则，解决医疗卫生实践和医学发展过程中的医学道德问题，解释医学道德
现象。发展至今，在现代社会，医学伦理学有两个新的内容：一是由于医疗卫生事业的发展，医学已经从医生与患者
间一对一的私人关系发展为以医患关系为核心的社会性事业。作为一种社会性事业，医学伦理学就要考虑收益和
负担的分配以及分配是否公正的问题，尤其是卫生资源的公正分配，以及尽可能利用这些资源使最大多数人得到较
好的医疗服务等涉及卫生政策、发展战略的问题。这成为医学伦理学一个新的内容，即公益论。二是当前面临的最
突出的伦理问题是对医学研究的合法性、先进性及伦理性的把握，对医学研究伦理审查必要性的认知，对医学研究
方案设计与伦理道德的匹配，对医学研究知情同意的告知等。在这些方面，河南省医学伦理学要逐步与国际接轨，
同时加强伦理委员会制度建设，提高伦理审查能力，建成一支具有高水平的伦理审查队伍。

2002年10月19日~20日，河南省医学会医学伦理学
第一次学术会议在郑州召开，产生了河南省医学会第一
届医学伦理学分会。

2004年4月17日，河南省医学伦理学教学研究会成
立大会暨第一次教学研讨会在郑州大学召开。来自全
省大中专院校的20余名从事医学伦理学教学的专职或
兼职教师参加了会议。

2005年6月3日~4日，河南省医学会医学伦理学第
二次学术会议在郑州举行。参会人员围绕大中专医学
院校医学伦理学教学与医学生人文素质的培养、医学伦
理学理论和临床医疗结合中的医疗公正与公民健康等
学术问题展开了热烈讨论。

2006年11月下旬，由河南省医学会医学伦理学分会
与行为医学分会联合举办了“行为医学实践中的伦理思
考”研讨会。此次研讨会在郑州大学举办。

2007年12月1日，河南省医学会医学伦理学分会学
术年会暨第二次换届会议在郑州大学举行。会议换届
选举产生了河南省医学会医学伦理学分会第二届委员
会（共有委员37人）。李中琳当选为第二届委员会主任
委员，王宇明、王国领、王大军、李艳、王亚峰当选为第二
届委员会副主任委员。

2010年11月19日，河南省医学会医学伦理学分会
医学伦理学教学研讨会在河南中医学院召开。李中琳
总结了省医学会医学伦理学分会一年来的工作，同时部
署了专科分会下一步的教学科研、学术交流等工作的方
向和重点。

2011年3月26日，中华医学会医学伦理学分会第六
届常务委员会第一次会议在郑州大学召开。

2013 年 1 月 12 日，河南省医学会医学伦理学分会
2013 年学术年会暨第三次换届会议在郑州大学举行。
会议选举产生了河南省医学会医学伦理学分会第三届
委员会。李中琳当选为第三届委员会主任委员。

2013年6月8日，由河南省医学会医学伦理学分会、
河南省心理咨询师协会、郑州大学医学人文教育研究中
心联合举办的郑州大学医学人文进临床峰会召开。李
中琳在发言中强调医学人文精神在医学高等教育中的
重要性与深刻意义。

2014年10月24日，河南省医学会医学伦理学分会、
郑州大学第一附属医院、郑州大学医学人文教育研究中
心联合举办了河南省医学伦理学年会暨河南省临床科
研伦理学术会议。

2015年4月14日，郑州大学医学人文教育研究中心
2015年工作规划研讨会召开。

2016年11月4日，河南省医学会医学伦理学分会相
关人员参加在大连举行的中华医学会医学伦理学分会
第八届委员会改选换届会议。

2017年3月28日，郑州大学医学人文教育研究中心
年度工作会议在郑州大学举行。

2018 年 4 月 27 日~29 日，郑州大学医学人文教育
研究中心应邀参加在西安召开的中国整合医学大会、
中国整合医学人文高峰论坛暨《中国医学伦理学》杂
志创刊 30 周年学术会议。李中琳在本次会议上被推
选为《中国医学伦理学》杂志第五届编委会副主任委
员。

2018 年 12 月 1 日，河南省医学会医学伦理学分会
2018年学术年会暨第四次换届会议在河南中医药大学
举行。

2020 年 8 月 7 日，河南省医学会医学伦理学分会
2020年学术年会在河南中医药大学举办。此次会议采
取网络直播的形式，会议主题为“疫情大考中的医学伦
理”。
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河南省医学会医学伦
理学分会将从以下几个方面
发力，不断提升学科实力：

一是主动服务国家卫
生健康发展大局、河南医疗
卫生服务体系建设，重视医
学人才培养，提升专科人才
水平。

二是进一步发挥河南
省医学会医学伦理学分会
的引领作用。将时代重大
理论与现实相结合，积极
倡导医学伦理学研究。搭
建学术平台，相互交流、相
互促进，分享学科前沿理
论和管理经验，为河南省
的医学伦理学发展作出贡
献，为健康河南建设添砖
加瓦。

三是紧密结合国家、河
南省深化医改和卫生健康事
业发展的实际情况，直面临

床实践中存在的医学伦理难
题和挑战，直面生物医学研
究中存在的科研伦理问题，
加强伦理委员会制度建设，
推进伦理审查体系建设。

四是注重医学伦理知
识科普，进一步更新、丰富
医学伦理科普知识，采取多
形式开展医学伦理科普活
动。

五是推动河南省生物
医学创新发展伦理的研究、
交流与合作，注重生物医学

创新发展伦理建设，为河南
省生物医学研究提供科研
伦理保障。

六是加强并改进医学
伦理学教育培训的内容和
形式，着力提高科研人员和
伦理委员会委员的伦理意
识、鉴别研究方案中科学价
值和社会价值的能力、伦理
分析决策的能力，以及多方
协作的能力，以便快速、灵
活应对科技创新带来的伦
理挑战。

河南省医学会医学伦
理学分会致力于医学伦理
学的知识普及和医德水平
的提高，在保护患者权益、
规范医疗行为、提高科研水
平、提升医院满意度方面凝
聚了一大批专家学者。下
面，简单介绍几位专家学
者。

李中琳，先后担任河南
省医学会医学伦理学分会
第一届、第二届、第三届委
员会主任委员，郑州大学生
命科学伦理审查委员会副
主任、秘书长，中华医学会
医学伦理学分会常务委员，
全国高等医学院校人文素
质指导委员会常务理事，

《医学与哲学》杂志编委，
《中国医学伦理学》杂志编
委；获得省市级荣誉 10 余
次，有代表性论文 20 余篇，
出版著作 9 部，承担省市级
科研项目 8 项，获得科研奖
12项。

陈清江，河南省医学
会医学伦理学分会第四届
委员会副主任委员，教授，
博士生导师，担任中国医

院协会医院文化专业委员
会副主任委员、河南省医
院协会医院文化专业委员
会 副 主 任 委 员 ；发 表 SCI
（《科学引文索引》）文章 20
余篇，在中文核心期刊上
发表文章 10 余篇，其中伦
理学相关文章 8 篇；主持
国家自然科学基金面上项
目 1 项 、2020 年 省 部 共 建
重大项目 1 项、省厅级项
目 5 项；获河南省医学科
学进步奖一等奖 2 项，2019
年河南省科学技术进步奖
二等奖 1 项、三等奖 1 项。
陈 清 江 发 表 的 论 文 主 要
有：《新冠肺炎疫情防控中
卫生政策的伦理审视》《新
冠肺炎疫情中医患命运共
同体建设的思考》《重大突
发公共事件中大学生责任
伦理的价值生成》《责任伦
理 与 医 学 人 文 的 关 系 研
究》等。

王大军，河南省医学会
医学伦理学分会第四届委
员会副主任委员，教授，担
任河南省伦理学会副主任
委员、郑州大学第一附属医

院药物临床试验伦理委员
会委员；有科研成果 30 余
项，曾经主持、参与省级课
题 3 项，为河南省哲学社会
科学规划重点项目“医患沟
通的理论与实践”负责人；
出版著作4部，如主编了《医
学伦理学》等专著；发表了
不少学术论文；个人获奖10
余项，曾获河南省优秀教
师、河南省教学标兵、河南
省高等学校“百名师德建设
先进个人”等荣誉。

李小芳，河南省医学会
医学伦理学分会第四届委
员会副主任委员，教授，硕
士生导师；从事卫生法学教
学、科研工作，曾到耶鲁大
学做访问学者；近年来发表
学术论文10余篇，主编出版
专业论著3部，主持、承担省
厅级科研项目 5 项，获得省
厅级科研成果奖3项。

这些专家学者在研究
医学伦理、推进医疗卫生事
业发展方面积极探索，为河
南省的医学伦理学教育、伦
理审查体系构建贡献自己
的力量。

学科发展情况

学科目标规划

病例

初为人母时，小刘听到刚
出生的宝宝欢欢（化名）哭闹的
声音像小猫叫一样，觉得软软
糯糯的，十分可爱。但是，慢慢
地，她发现欢欢在翻身、抬头大
动作方面的发育跟不上同龄孩
子，并且发现别人的孩子没有
哭声像小猫叫的情况，吓坏了，
立刻带着欢欢来到郑州大学第
三附属医院医学遗传与产前诊
断中心就诊。

在 郑 州 大 学 第 三 附 属 医
院，医生对欢欢进行了外周血
染色体核型检查，发现欢欢存
在5号染色体短臂缺失，诊断为

猫叫综合征。

病因和症状

猫叫综合征是一种常染色
体疾病（又称 5p-综合征），因
宝宝出生后哭声似猫叫而得
名。猫叫综合征为 5 号染色体
短臂部分或全部缺失所致。

80%的患儿是由于染色体
片段单纯缺失引起的。

由于相关基因缺乏，猫叫
综合征患儿有以下表现：

猫叫样哭声：患儿喉肌发
育不全，在哭叫时表现出高音
调的猫叫样哭声特征。可以
说，猫叫样哭声是婴儿期这类
患儿最主要的特征。猫叫样哭

声会随着患儿年龄的增长而渐
渐消失。

特殊面容：头小，圆月脸不
对称，呈惊恐状，眼距宽，内眦
赘皮，睑裂下斜，斜视，耳位低，
偶见唇腭裂，颈短。

智力低下：智力发育迟缓。
其他表现：发育迟缓，肌张

力低下，先天性心脏病（50%），
掌骨短，通贯掌纹，视神经萎
缩，肾脾缺如，半椎体，脊柱侧
凸，髋关节脱位，脑室扩张，隐
睾等。

诊断

如何诊断猫叫综合征？
医生可通过婴儿的哭声、

面容及智力作出初步判断，但
最终确诊，需要通过染色体检
查。

治疗和预防

为了预防猫叫综合征，孕
妇应重视孕检，特别是初检。

怀孕前，要避免接触射线，
避免发生病毒感染，不要接触
化学药物及毒素等。这些因素
均会引起生殖细胞染色体断
裂。

要定期孕检，包括产前超
声检查和无创染色体筛查。若
发生5号染色体短臂缺失，进行
超声检查时，胎儿的超声检查
特征多为小脑发育不全，然后

是心脏异常、胎儿水肿/积液、
脑室扩大等。对于无创染色体
检查中发现的高危胎儿，需要
做羊水穿刺，进行产前诊断。

明确病史和家族史。
曾经有反复流产、死胎和

畸形儿等不良孕产史，或有遗
传病家族史的夫妻，需要进行
遗传咨询，提前进行染色体检
查，以评估子代患病风险。

如何治疗猫叫综合征？
猫叫综合征的发病率低，

目前还没有特效的治疗方法，
只能对患儿进行对症治疗和适
当的康复训练。

（作者供职于郑州大学第
三附属医院）

猫叫综合征是一种罕见的遗传病
□张韶辉

病例

陈先生今年 37 岁，是一名
货车司机。最近，他时不时地
咳 嗽 几 声 ，并 且 一 咳 嗽 就 晕
厥，吓得连车都不敢开了。

陈先生在当地医院就诊，
治疗了几天，效果不好。他来
到河南省直第三人民医院全
科医学科就诊。

接诊医生在详细询问病史
和查看相关资料后，告诉陈先
生，他得的是咳嗽性晕厥。

其 实 ，在 接 诊 陈 先 生 之
前，河南省直第三人民医院全
科医学科曾治疗过一位咳嗽
性晕厥患者。这位患者是一
位社区医生，曾经反复出现咳
嗽性晕厥，自己治疗无效后来
到河南省直第三人民医院就
诊。这位患者发生咳嗽性晕
厥时，曾经摔倒在地，导致颅
骨骨折、内耳出血。

发病机制

咳嗽、晕厥，对这两种疾
病大家并不陌生，可二者连在
一起，一说咳嗽性晕厥，就不
太熟悉了。

咳嗽性晕厥是在咳嗽时或
咳 嗽 后 出 现 的 突 发 的 、短 暂
的、完全性的意识丧失，是由
于咳嗽诱发房室传导阻滞或者
导致血管迷走神经反射，从而突
发脑缺血，导致昏厥。咳嗽性晕
厥患者数秒后意识可以自行
恢复，晕厥前后记忆清晰，晕
厥时无其他神经系统病变症
状。

咳嗽性晕厥主要发生在成
年男性、慢性阻塞性肺疾病和
哮喘患儿中。

咳 嗽 性 晕 厥 属 于 反 射 性
（神经介导）晕厥，在咳嗽时或
咳嗽后发生，直立位或仰卧位
均可出现，发生迅速且不易观
察，可能会造成严重的创伤性
后果。

对于咳嗽性晕厥的发病机
制，目前尚无定论，主要认为
是咳嗽诱发的心肺与脑血管
效应，从而出现一过性脑血流
量不足，导致晕厥。

诊断要点

在诊断咳嗽性晕厥时，需
要充分排除其他因素（如心脑血管疾病）引起的晕
厥。咳嗽性晕厥的诊断主要依靠病史（咳嗽时或咳
嗽后晕厥）与临床判断，并进一步排查/排除其他引
起晕厥的原因。

咳嗽性晕厥的诊断要点包括：
1.患者有咳嗽和/或脑低灌注疾病（如慢性阻塞

性肺疾病、心脑血管疾病）。
2.晕厥是由剧烈咳嗽诱发的，反复发作，发作后

立即清醒，晕厥持续时间少于 5 秒。
3.需要排查/排除的疾病：心源性疾病、内分泌疾

病（低血糖、低血钠、甲状腺功能减退症、类癌综合征
等）、神经源性疾病（脑肿瘤、颈动脉硬化闭塞症等）、
精神疾病、与睡眠相关的疾病等。

4.需要注意药物副作用引起的晕厥。
5.针对咳嗽治疗后症状减轻，未再有晕厥发作。

治疗方法

对于咳嗽性晕厥，治疗策略是积极治疗原发病，
因为晕厥发生在咳嗽时或咳嗽后，所以治疗的关键
是缓解咳嗽。

针对咳嗽，首先是积极查找基础病因并积极对
因治疗，辅以止咳、化痰等对症支持治疗。必要时，
可考虑按需使用含可待因的镇咳药，避免咳嗽时胸
膜腔内压骤升。

咳嗽性晕厥虽然罕见，但是会导致严重后果。
文中的陈先生如果在开车时出现咳嗽性晕厥，后果
不堪设想。

这里要提醒大家，如果发生咳嗽性晕厥，要避免
从事开车、高空作业等活动；患者家属要在患者咳嗽
时搀扶患者，或让患者原地坐下。

（作者供职于河南省直第三人民医院）
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