《医学遗传学》课程信息
课程概况
作为医学基础课程之一，医学遗传学课程的知识性很强，是学生学习其他相关课程如生物化学、病理生理学等的基础。目前临床工作者已逐步认识到在临床实践中越来越多的问题只有运用医学遗传学的理论知识才可以得以解释，因此医学遗传学在医学专业学生的培养中有着举足轻重的作用。2011 年美国国家科学研究委员会首次正式提出精准医疗(Precision Medicine)的概念，提出要整合生物医学和临床信息学走向精准医学。2015年1月，美国总统奥巴马在国情咨文演讲中提出了“精准医疗计划”，同年2月，习近平总书记批示要求成立中国精准医疗战略专家组。精准医疗是以新一代基因测序技术和生物信息学的融合而发展起来的治疗理念，其可通过基因组、蛋白质组等前沿手段，对队列人群中的特定疾病类型进行分子水平的鉴定和验证，寻找疾病发生和治疗的靶点，并可对同一种疾病的不同状态进行精确区分，实现对特定患者进行个性化精准治疗的目的，提高疾病的诊治与预防水平，精准医学的发展离不开医学遗传学的理论知识和实验手段。
为未来个性化治疗的特点，促进学科的发展、并培养出高素质的有创新思维的综合型医学人才，我们必须优化医学遗传学的教学过程和教师理论知识水平。为此本教研室结合教学实践，在学校教改项目的支持下，瞄准现代医学教育改革前沿，积极加强该课程的建设。

目前，我校医学遗传学课程的授课对象包括：临床医学、中西医结合临床、法医学等本科专业以及临床医学专业硕士研究生学生和留学生。
课程定位
医学遗传学是应用遗传学的理论与方法，研究遗传因素在人类疾病的发生、流行、诊断、治疗、预防和遗传咨询等中的作用机制及其规律的学科，是遗传学与医学相结合的产物。作为医学专业的一门基础课程，医学遗传学从个体、细胞及分子水平解释遗传病的发病机制，探索遗传病的诊断和治疗方法；从家族和群体水平研究遗传病的预防策略。我们深知医学遗传学的任务在于阐明各种遗传病的遗传规律和发病机制，所以在教学过程授课教师会借助每一个遗传病举一反三将这一类型的遗传病的发病机制、预防手段等详细地给学生讲解。并通过讲解人类疾病与环境因素的关系，从而为临床遗传病的有效诊断、治疗和预防提供科学依据，从而维护人类健康，提高人口素质。
授课对象
面向大一本科学生，包括专业：临床医学、法医学。
教学团队
目前，医学遗传学教学团队共有7名主讲教师，包括6名理论课主讲教师，6名主讲教师均具有教师岗位资格。年龄结构：50岁以上2人，40-49岁3人；30-39岁2人。学位结构：硕士学位5名。学缘结构：6位主讲教师分别来自河北师范大学、河北北方学院、河北大学、华东师范大学、河北农业大学等，专业分别为生物学、细胞生物学、临床医学以及分子生物学等，这丰富医学遗传学教学内容提供很好的知识源泉。职称结构：教授1名，副高职2名，中职3名，副教授以上占教师总数的50%（见表1）。该教学团队中青年教师比例较大，为了更好地促进青年教师的成长，教研室主任制定青年教师培养计划和发展规划，起到了很好的传帮带作用。
表1 医学遗传学授课教师信息
	序号
	姓名
	出生年月
	职称
	最高学位
	毕业学校
	教师资格证号

	1
	魏会平
	1966，3
	教授
	学士
	河北师范大学
	9713JJA71000350

	2
	朱登祥
	1966，1
	副教授
	硕士
	河北师范大学
	20021300071014083

	3
	李继红
	1972，12
	副教授
	硕士
	河北医科大学
	20081300071000990

	4
	宋小青
	1978，4
	讲师
	硕士
	河北大学
	20081300072000999

	5
	苏立宁
	1983，12
	讲师
	硕士
	华南师范大学
	20131300072004213

	6
	尹海峰
	1987，10
	讲师
	硕士
	河北农业大学
	20151300071000552


考核方式
（一）平时考核
平时考核主要以课堂提问的形式或小练习的形式进行，但期中考试是非常严格的，即使学院不要求的专业，教研室也会以独特的方式进行。如2017-2018学年第一学期，朱登祥老师则提出让学生根据课本所学内容进行自行出题，不同知识的考查形式自定。针对每一份期中作业或实验报告都登记在册，作为期末总评成绩的一部分。

（二）期末考核
医学遗传学课程的期末成绩考核一直以来都很注重多个方面的结合，形式为20%实验+20%平时或期中+60%期末。对于期末试卷的考核，从2017-2018年第一学期开始严格地执行教考分离，每位出题教师严格按照教学大纲进行，并突出重点与难点，分值在各章要分布合理；阅卷时要采取严格的流水形式，各位阅卷老师要严格执行判卷标准，从而真实体现学生的掌握情况，为下一轮的教学指明改进方向。

