[image: image1.jpg]




中西医对应教学如何避免非中非西

	□ 孟长海 王双双 　河南中医学院第一临床医学院


	

	  　在当前中医院校课程建设和教学模式中，普遍存在着中医、西医两套理论体系的对接问题，尤其是在一些中西医结合专业更为突出。对此，笔者针对中医院校的中西医对应教学模式进行了研究，并对如何利用对应教学模式提出一些思路和建议。
　　中西医对接教育法占主导地位
　　对应教学模式的表现是全方位的
　　当前中医院校的课程教学主要包括课堂教学和临床实践教学两个部分，而对应教学模式可以说是从形式或者内容上贯穿了这个教学的整个过程。
　　在教材的编写上主要表现的就是中医、西医知识的并存状态；这是当前中医院校出版书籍常常见到的问题。而在课程的设置上，也是讲究一个对应的原则，就是中西医课程比例的配置问题。在课堂教学上，则是将中西医的知识进行交叉融合，在讲解中医的时候加入西医学的知识，在讲解西医课程的时候加入中医学的知识。常被学生称为“一会西医，一会中医”，正因为此，逐步形成了比较有中医院校特色的中西医结合教育体系。
　　对应教学成教学普遍模式
　　据笔者研究发现，对应教学模式在当前中医院校教师的课堂讲授中普遍存在。很多教师尤其是青年教师基本上已经将此作为主导性的教课模式。
　　以临床学科课程来讲，很多教材在编写的时候，即使是《中医内科学》这样具有传统中医特色的教材，也吸纳很多的现代医学研究内容，力求一个中西医学的对应。教学管理部门在安排任务时也不再单纯依据中医的学科体系进行，而是将课程体系也分置为心内科、肾内科、内分泌科等与西医学科对应的教学任务，这就出现了一个中西医混杂的局面。
　　虽然这种模式常常被一些学者当做中医西化教学来进行批判，也引起了中医教育工作者的关注，但是这样的教学模式正在成为中医院校课程教学的一种普遍化模式，在中医院校教学工作中占据着重要的地位。
　　中西医对应教学的优势与问题
　　对应模式好处在互通有无
　　中西医对应教学模式对于现代医学教育具有重要的意义，而其产生的原因也是为了解决现实问题。通过对应模式，可以将中医晦涩的语言与现代通行的西医学进行对照，加深人们的理解和运用，同时也能让更多社会受众所接受。
　　在课程教材的编写上，将单一的中医药知识结合一些现代西医学的知识，能够让读者扩大视野，做到互通有无，融会贯通。在课堂讲授上，一方面可以让老师的备课变得丰富多彩，同时也可以增加对学生的吸引力。应该讲，这种模式具有很多优点。
　　对应模式存在问题多
　　现今，这种教学模式正在成为很多学者批判的焦点。因为在其运用中无法很好地把握很多问题。
　　加重学生学习负担。中医院校学生的核心专业体系应建立在中医的土壤里。在职业培养中，中医思想和技能是其未来发展的立身之本，而培养中医思想和技能也是中医院校课堂教学的根本任务。
　　但是目前，中医的氛围已经被打破。中医院校的学生是中医要学、西医也要学，而无论西医还是中医都是一个复杂的学科体系，单纯学习其中一门学科就需要付出很大的精力，而中医学院学生则要在4~5年的学制内，学会中医、西医两套本领，即使简单的堆砌，也是一种沉重的负担。
　　以现实为例，目前中医院校学生（尤其是临床专业的学生）普遍存在着课程过重的问题，因为两种医学模式都要掌握，致使中医大学生更多地投入到了专业理论的学习中，而影响了其深入思考和外延性的发展。时间长久，势必影响到中医教学的质量，造就了中医本科生中医学不好、西医也学不好，出现所谓 “两个中专生的结合”的尴尬局面。
　　影响对单一教学思想和课程体系的掌握。上边讲到，中医本身具有自身独特的学术体系。而在中医学的教学过程中，如果进行中西医的杂糅化教学，就会造成彼此之间的干扰，影响大学生中医学思想的形成。
　　从近些年来教学效果来看，中医院校学生学习西医知识热情提高了，学历层次也提高了，对现代医学精通了，然而对于中医学的热情却下降了；甚至常常出现西医排挤中医的情况，导致很多在校学生在毕业之后倾向选择西医学作为其将来职业的发展目标。
　　据观察发现，现在很多教师即使是博士研究生毕业，或者主任医师、教授，也常常出现西医水平顶呱呱，而中医基础十分薄弱的情况。中医基础不牢固，在中医教学的过程中，基本上是西医学一统天下。而对于中医的内容很多时候则是泛泛而谈，舍本逐末。
　　正因为如此才会形成一个恶性循环，导致很多学生在思想上出现轻中医、重西医的不良倾向，干扰牢固中医思想的形成。
　　课程对应不准确，中西医教材建设滞后、单一。对于对应教育模式的课程体系建设来讲，两个课程体系的结合应该是两个学术体系最新成果的结合，但是现实中这很难做到。
　　中医是一门古老的学科，上千年来学术思想没有很大的变化，因此中医课程基础知识的个性程度不高。而西医学就不一样，很多西医学知识更新速度非常快，即使在西医学教材编写的过程中，经过编辑、审稿、出版，也需要4~5年的周期，已经不能完全反映出临床最新的研究进展。而在中医院校的教材编写中这一问题就更加突出：
　　一是中医学院教师的西医课程基础薄弱，很多都不是西医学方面的权威，西医知识编辑水平上不去。二是教材出版滞后，很多教材出来后，很多西医知识都是过期很久的东西，严重影响教学效果。
　　科学利用对应教学法
　　对应教学模式是中西医汇通的主要渠道，从中医发展来看，对应化已经成为中医院校的共同特征。在教学上，很多教师言必中西医结合，中医怎么说，西医怎么认识，都要罗列出来讲。而临床上，对于病症的诊断也是中医定了性质、病名，西医也要在紧随其后。两套诊断模式，两套用药思路。这种中西医对应存在已经成了中医发展的现状和特色。因此，必须科学利用对应性教学。
　　找准恰当的对应点
　　对应教学模式的根本在于将中西医知识的融合，而这个融合中主要是一个度的问题，掌握不好，就会出现非中非西，成了“四不像”。因此，必须找准两个医学体系最佳的对应点。
　　那么就需要对中医学的理论和西医学的理论进行充分的整合，在哪些地方能够做到很好的对应，在哪些地方容易被人理解，这需要一个科学理论体系的指导。而当前教学中的中西医结合一直没有找到一个相互对应通用的权威理论体系。这就造成中西医对应性教学模式的障碍，亟待解决。
　　加强教材出版的规范化、时效性
　　对应性教育的沟通平台十分重要，但是至今没有建立。唯一能做的就是进行中医、西医知识的平等化罗列，或者是中医教材对西医学教材的合理化引用。这就需要解决一个教材的对接问题，从中医课程设置上中西医学教材都应该紧密地结合时代研究的最新进展，在时效性上下足功夫，让中医院校大学生也能够享受到科学发展的最新成果。
　　培养中西医精通的学者
　　中西医对应教学模式依赖于一批优秀的中西医学兼通的学者和教师。而当前突出的问题是中医精通、西医也精通的学者很少，在中西医结合上就更缺少权威。于是，在中医院校的西医教学中存在着很多不足的地方。加之西医在中医院校获突破性发展的机会不多，也就无法形成一个强有力的西医权威中心。
　　在这样的情况下，就很难做到中西医对等性的对应性教育。对教学的质量也无法保证，因此，就需要着手在中医院校培养一个西医的权威中心，与中医一起形成一个对应性教学的权威学者群体。如此，才能保证教学的质量，促进中西医学的融合。
　　综上，对应教学模式在中医院校的教学中占据着重要地位，既具有优势，同时也有一些不足之处。作为中医院校，应该进一步加强教学研究和改革，在对应性教学的度上进行合理化的配置，从而使中医院校学生的中医、西医教育在一个合理有效的平台上运行，确保教学质量的不断提升。




