附件1

第二批江苏省老中医药专家学术经验继承工作
指导老师申报表

单位：   江苏大学附属医院                                       编号（No.） 1 
	姓名
	周亚平
	性别
	女
	出生年月
	1955.5
	学历
	大学
	民族
	汉

	身份证号码
	3
	2
	1
	1
	0
	2
	1
	9
	5
	5
	0
	7
	0
	6
	1
	9
	2
	6

	专业技术职务
	主任中医师
	何时受聘
	2001年8月
	在职或返聘
	在职

	从事专业
	中医内科
	从事本专业工作时间
	32年
	行政职务
	无

	专业特长
	中医内、妇科
	身体状况
	健康

	工作单位
	江苏大学附属医院
	联系电话
	18951281868
	邮政编码
	212001

	家庭住址
	镇江市阳光世纪紫荆苑164号
	住宅电话
	0511-88826222

	是否已是研究生导师
	否 √  是□（硕士研究生导师□  博士研究生导师□）

	继承人姓名
	黄风
	已有医学专业学位
	学士□  硕士√
博士□
	继承人所在单位
	江苏大学附属医院

	身份证号码
	3
	4
	2
	4
	0
	1
	1
	9
	8
	2
	0
	9
	2
	9
	1
	0
	3
	5

	继承人姓名
	朱晓奕
	已有医学专业学位
	学士√  硕士□

博士□
	继承人所在单位
	江苏大学附属医院

	身份证号码
	3
	2
	1
	1
	1
	9
	1
	9
	7
	0
	0
	8
	2
	9
	0
	4
	1
	3

	主要学术经验、专长及成就

周亚平主任从医三十余年，积累了丰富的临床经验，尤其是在月经病、盆腔炎、不孕不育及肿瘤等病的治疗潜方用药独到，疗效确切，针对盆腔炎采用中药扶正清热口服，清热解毒保留灌肠并结合中药温经活血通络剂熏蒸综合治疗，疗效独特，每年为数百名该病患者解除了痛苦。对于月经病采用益肾健脾活血之周期疗法，疗效确切，每年吸引了数千名的月经病患者前来就诊。随着人们生活环境、饮食结构的改变，不孕不育患者有逐年增加趋势，周亚平主任采用益肾活血法为主治疗该病，给众多不孕不育夫妇带来了欢乐，患者发自内心地送给她“送子观音”的雅号。肿瘤目前已成为威胁人民健康的头号杀手，周亚平主任采用中药活血清热扶正等法治疗该病，对抗肿瘤生长、提高该病患者生活质量，延长生存期，疗效肯定。

周亚平主任从医三十余年来，医德高尚，不计名利，每年门诊量达万余人次。其近年来在科研及专业杂志撰写中屡有建树：

2002年1月～2003年主持完成镇江市科技局课题（2002013）： 三七颗粒与三七超细粉体的药理对比研究；

镇江市社会发展科技计划项目LSH2006027：三七超细粉体对大鼠心肌缺血再灌注损伤影响的实验研究，2006年6月至今，项目负责人。

镇江市社会支撑计划-社会发展项目(2010023)：中药膏剂对亚健康状态患者的临床研究，2010年11月至今，项目负责人。

（1）周亚平.三七颗粒与三七超细粉体对比研究.江苏大学学报临床医学版，2008，18（5）

（2）周亚平.标本内外合用治疗慢性盆腔炎临床观察.镇江医学院学报，2000，10（3）

（3）周亚平.狼疮平治疗系统性红斑狼疮疗效观察.镇江医学院学报，2000，10（4）

周亚平主任1994年至今担任中医内科科主任，2000年成为镇江市169学术技术带头人。2005年起兼任江苏大学医学院中医教研室主任，江苏省中医药学会理事。多次被评为镇江市和江苏大学的先进共产党员。2007年被评为镇江市劳动模范，2008年被评为镇江市名中医。2011年被评为第二届“感动江大”人物。


	承诺能够保证教学计划的完成。
保证按要求有计划地完成对继承人的指导工作并取得实效。
                                                             签名：         

                                                              2014年 5 月 7 日

	现受聘单位推荐意见
同意推荐。
负责人（签章）：                                          （单位盖章）

                                                        2014年 5 月 7 日

	专家委员会评议意见

同意推荐。



	专家委员会组成及签名

	姓名
	单位
	职务
	签名

	刘东明
	江苏大学附属医院
	院长
	

	陈德玉
	江苏大学附属医院
	副院长
	

	张建新
	江苏大学附属医院
	副院长
	

	吕剑平
	江苏大学附属医院
	院长助理
	

	赵明
	江苏大学附属医院
	院长助理
	

	市卫生局审核意见

负责人（签章）：                                           （盖  章）

                                                            2014年    月    日

	省中医药局审批意见

                                                          （盖  章）

                                                             2014年    月    日




