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摘　 要:在«中医基础理论»课程教学中引入病案有着不可取代的重要意义ꎮ 针对不同学情ꎬ其应用与“以临床

为主线”的中医临床学科有所不同ꎮ 具体表现在:应顾及学生知识系统不完善ꎬ病案在保证真实性的前提下可做适

当改编或节选ꎬ引入时要充分考虑知识的前后联系ꎬ遵循由简入难、循序渐进、有所侧重、突出重点的原则ꎮ 设计提

出优秀医案ꎬ总结积累优秀医案ꎬ最终形成«中医基础理论»课程经典病案库ꎬ以彰显课程特点ꎬ为教师教学和学生

学习提供参考ꎬ有其现实意义ꎮ
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　 　 案例是理论的载体ꎬ是理论的形象化、生动化、
趣味化表现ꎬ是课堂内容的重要元素ꎮ “基于案例”
教学法(ＣＢＬ)是以临床案例为基础ꎬ设计与之相关

的问题ꎬ引导并启发学生围绕问题展开讨论的一种

小组讨论式教学法ꎮ 其特点是:以典型真实案例为

基础ꎬ以问题为索引ꎬ以临床思路为主线ꎬ以相关知

识为支撑ꎬ以整合与互动为手段ꎬ以建立临床思维ꎬ
解决临床问题为目的[１]ꎮ 案例教学最早源于现代

医学和法学ꎬ因其能快速培养学生解决临床实际问

题的思维和能力ꎬ近年也被广泛运用于中医理论和

临床各科的教学实践中ꎮ 然而相对于临床学科ꎬ
ＣＢＬ 的具体应用在«中医基础理论» (以下简称«中
基»)的教学中有其自身特点ꎮ
１　 «中基»案例教学法的意义

在«中医基础理论»课程中引入案例ꎬ尤其是病

案ꎬ对学生提高理论水平ꎬ培养中医思维、建立中医

自信ꎬ以及教师的课堂教学创新ꎬ均有积极作用ꎮ
１.１　 建立中医自信 　 尽管大一学生的中医理论知

识系统尚未形成ꎬ但对于中医学以治病救人、养生防

病ꎬ维护生命健康ꎬ保证生命质量为终极目标是有清

晰认识的[２]ꎮ 在中医基本概念和理论的讲授中适

时引入病案ꎬ可以加深学生理论终将落实于临床、服
务于实践的信念ꎮ 比如以医案说明阴阳关系失常出

现寒热病证ꎬ可以将抽象、模糊的哲学阴阳转变成为

视之可见、触之可得的临床表现ꎬ从而解除学生对哲

学一节的排斥和畏难心理[３]ꎮ 典型医案常常效如

桴鼓ꎬ引人入胜ꎬ势必树立学生对中医的信心和自

豪ꎮ 如讲“肺主通调水道”ꎬ引入赵绍琴“提壶揭盖

法”治疗小便不利案ꎬ药到病除ꎬ如有神助[４]ꎮ 学生

对肺在水液代谢中的重要作用留下深刻印象ꎬ并感

叹于中医用简单、便宜的中药也可以治疗急症、重
症ꎮ 比如讲“疠气”一节ꎬ举例中医药广泛参加新冠

肺炎治疗ꎬ发挥了前所未有的积极作用ꎬ成为抗疫

“中国方法”的重要组成部分ꎬ受到世界关注[５]ꎮ 中

医药学是中华民族传统文化的璀璨明珠ꎬ中医自信

就是文化自信ꎬ在此过程中ꎬ思政元素“润物细无

声”的融入课堂ꎮ
１.２　 加深理论理解 　 掌握中医学基本概念和基本
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原理是«中基»课程的首要教学目标ꎬ单纯依靠讲解

难以达到最佳教学效果ꎮ 中医学作为一门实践学

科ꎬ只有在临床实践中讲解、说明、印证ꎬ理论才能落

地生根ꎬ长在学生心里ꎮ 然而大一学生的知识背景

无法支撑其走进真正的临床ꎬ无论是医院、门诊ꎬ或
者阅读医案ꎬ因此课堂引入典型案例就显得尤为珍

贵且重要ꎮ 经过精心设计和编排的医案ꎬ本就以讲

授重点知识为目的ꎬ理论与临床相结合ꎬ在临床案例

中加深学生对理论的理解ꎬ事半功倍ꎮ 如治疗大失

血病人当急以益气固脱ꎬ解释“有形之血不能速生ꎬ
无形之气所当急固”ꎬ说明气能摄血、气能生血ꎮ 相

较于临床学科的医案ꎬ«中基»课程引入的案例在真

实性基础之上ꎬ可做改编或节选等适当调整ꎮ 对学

生而言ꎬ引入医案足以窥见中医临床之貌ꎬ激发其学

习兴趣和自学能力ꎬ为后期临床学科的学习、名家医

案的阅读ꎬ乃至走进真正的临床奠定基础[６]ꎮ
１.３　 培养中医思维　 思维决定认知ꎬ中医思维是中

医学认识人体生命、构建中医理论的核心观念ꎬ也是

中医学区别于西医学的内在原因ꎮ 再简单的病案也

并非症状的机械堆积ꎬ一定有其核心病机的串联ꎬ因
此分析病案的过程就是建立中医思维的过程[７]ꎮ
常见的中医思维方法包括整体思维、变易思维、辨证

思维、取象思维、比较思维、推理思维等ꎮ 如在讲解

“见肝之病ꎬ知肝传脾ꎬ必先实脾”时引入病案ꎬ是整

体思维在“治未病”中的具体应用ꎻ如以病人所出现

病证的证候特点类比自然界风的气候变化特征ꎬ审
证求因ꎬ推求致病因素为六淫中的风邪ꎬ体现取象思

维ꎻ如同一种感冒ꎬ出现在不同季节或不同体质人群

中ꎬ可以表现为不同证候类型ꎬ“同病异治”体现变

易思维ꎮ 思维能力由观察力、抽象力、创造力、想象

力为构成要素ꎬ同时要求灵活性、敏捷性、批判性ꎮ
学生在分析病案过程中ꎬ不仅能掌握重点知识ꎬ还能

培养中医思维方式与思维能力ꎬ逐渐把握中医学的

思维规律ꎬ使得理论知识与临床实践融会贯通ꎮ 临

证医案分析对学生具有启发性、实践性ꎬ可提高学生

的判断力与决策力[８]ꎮ
１.４　 促进课程创新 　 受到授课内容和授课手段的

限制ꎬ不可避免的导致«中基»课堂趣味性差、生动

性和吸引力不足ꎮ 因此针对«中基»课程的教学改

革方兴未艾ꎬ比如强调以学生为中心ꎬ运用多元化的

授课方法和形式ꎬ如引入 ＢＯＰＰＰＳ 教学模式[９]ꎬ以
传统讲授为基础的学习(ＬＢＬ)ꎬ结合以问题为基础

的学习(ＰＢＬ) [１０]、以分组为基础的学习(ＴＢＬ) [１１]、
ＣＢＬ[１２]ꎬ以及基于 ＯＢＥ 理念的 ＣＢＬ 与 ＴＢＬ 双轨教

学法[１３]等ꎬ比如重视课程思政[１４]ꎬ采用雨课堂、云
班课[１５]、对分课堂、翻转课堂[１６]、云端学习资源

ＭＯＯＣ[１７]等等ꎮ 但无论形式如何多变ꎬ吸引学生、
改善教学效果的本质仍然是教学内容ꎮ 在众多的教

学改革创新中ꎬ针对内容的 ＣＢＬ 教学在培养学生中

医思维ꎬ巩固知识点方面表现突出ꎮ 同时ꎬ案例教学

可与其他教学改革创新配合使用[１８]ꎬ全方位、多角

度激发学生学习兴趣ꎬ中医基本理论不再是空中楼

阁ꎬ从而建立起学生对中医理论解决临床实际问题

的最初认识ꎬ教学效果显著提高[１９]ꎮ
２　 «中基»课程案例教学法的应用策略

将 ＣＢＬ 教学法运用于«中基»教学中ꎬ从应用策

略到具体实践都与临床课程有着明显差异ꎮ
２.１　 始终顾及学生知识系统不完善　 在临床学科中

引入案例ꎬ案例越真实、越典型、越完整ꎬ则越容易引

导学生发现问题ꎬ从而分析问题、解决问题ꎮ 以临床

思维为主线ꎬ从四诊合参、诊断疾病、辨别证候ꎬ到确

定治则治法、选方用药和治疗措施ꎬ展示了整个辨证

论治的全过程ꎮ 其不以传授知识为目的ꎬ而以教授方

法ꎬ建立中医临床思维ꎬ解决临床实际问题为指归[２０]ꎮ
«中基»旨在阐发中医学的基本概念和基本原

理ꎬ其主要内容包括绪论、哲学基础、生理、病理、养
生与治疗等模块ꎬ学生从开课到结课都不具备完整

的、系统的中医理论知识背景ꎮ 尽管课程后期讲疾

病的病理变化ꎬ涉及病因、发病、病机、治则治法等内

容ꎬ但也缺乏方药和治疗措施与之相对应ꎬ因此引入

病案的完整性不做强调ꎬ且病案难度应做适时调整ꎮ
«中基»课程引入病案以阐释概念或理论ꎬ并以初步

培养学生的中医思维为目的ꎮ 针对不同教学模块ꎬ
引入病案的格式、形式、侧重点均有所不同ꎮ 除«中
基»外ꎬ«中医诊断学»«中药学»«方剂学»在应用案

例教学法时均符合上述特点ꎮ
２.２　 病案可做适当改编或节选 　 临床学科中引入

的案例ꎬ其格式大多较为一致ꎮ 包括病人基本情况、
病情资料(症状、体征、舌、脉等)、证型诊断、治则治

法、方药调护等ꎮ 部分病案可略有出入ꎬ不出诊断者

可以方测证做出判断ꎬ无调护诸法者多从常规ꎬ不做

赘述ꎮ 此格式基本固定ꎬ贯穿课程始终ꎮ 但在«中
基»课程引入病案ꎬ则应具体问题具体分析[２１]ꎮ 绪

论中以故事形式介绍名医故事和典型病案ꎬ强调治
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疗效果ꎬ彰显医者技艺高超ꎬ以激发学生学习兴趣和

动力ꎻ哲学基础和藏象等模块ꎬ通过讲解分析简单案

例ꎬ重点以临床表现之间的相互关系说明中医学基

本原理ꎬ如“阳胜则阴病” “木旺乘土” “肺在体合皮

毛”“血得温则行”等ꎬ培养中医素质ꎻ后期则采用较

为完整的案例展示疾病病理变化过程ꎬ案例的设计

着重于脏腑的定位判断、病因的初步诊断、病机的分

析以及基本治法ꎬ实现从理论到实践的转化ꎬ分析讨

论病案ꎬ再从实践到理论的提升ꎮ 不同课程阶段ꎬ案
例教学法的应用不同ꎬ分段式案例教学法体现了

«中基»特有的实践教学模式ꎬ使学生早期接触病

案ꎬ初步建立了“理￣法￣方￣药”的中医理论体系[２２]ꎬ
培养了学生应用知识的能力ꎬ提高了教学质量[２３]ꎮ
可见ꎬ与传统病案分析的完整性、系统性的要求不

同ꎬ«中基»教学中引入案例在保证真实性的前提下

可做适当改编或节选ꎬ以实现案例的形象化、通俗

化ꎬ更突出知识重点ꎮ
３　 «中基»课程案例教学法实践

３.１　 案例的选择纳入　 «中基»课程案例的类型较

为广泛ꎬ广义的案例可包括病案医案、经典原文、生
活实例、文学作品等ꎮ 如讲肝主疏泄ꎬ可引入简单病

案[２４]ꎻ阐释阴阳之间的关系ꎬ常用内经原文或后世

注释以及四季昼夜的生活经验ꎻ解释七情致病ꎬ引用

范进、黛玉、周瑜等文学作品ꎻ讲解“金实不鸣” “金
破不鸣”ꎬ可援引钟楼的钟的生活实例[２５]ꎮ 狭义的

案例则仅指病案、医案ꎬ其涵盖中医独有的取脉、问
诊、闻诊等内容ꎬ尤其注重病例分析[２６]ꎬ相较于经典

注释、生活实例、文学作品等案例的引入ꎬ在«中基»
课程中引入病案的原则和方法值得深入探讨ꎮ 首先

需要确认的是ꎬ中医基础理论的所有教学模块均可

引入病案ꎬ只是应当遵循由简入难、循序渐进、有所

侧重、突出重点的原则ꎮ 案例的选择纳入以解释说

明知识点为原则ꎬ可依据学生专业背景的不同、引入

的章节和需求的不同做以调整ꎮ 案例可来源于古今

名医治疗经验ꎬ可从教师在临床实践中遇到的典型

医案中选取ꎬ或从教师、学生对人体生理病理变化的

生活实践中获得ꎮ 案例的格式可以是传统病案因、
机、证、治的模式ꎬ也可以是通俗易懂的举例说明ꎬ如
提出问题:教师上课用嗓过度ꎬ导致音哑ꎬ属于“金
实不鸣”和“金破不鸣”中的哪一种? 引入案例的数

量应当由课程内容决定ꎬ难度较高、内容重要的部分

可适当较多引入[２７]ꎮ 于艳红等[２８] 提出在讲阴阳学

说时引入“李某高血压”案ꎬ引导学生用阴阳消长理

论思考患者发病初期与目前的病证性质的不同ꎬ并分

析该患者目前应如何治疗ꎬ本案针对初学刚两周的大

一学生来说ꎬ不免难度太大ꎬ可于治则治法一章“调整

阴阳”一节中引入ꎬ较为合适ꎮ 可见ꎬ«中基»课程案

例的引入ꎬ其难易程度、前后联系与编排设计ꎬ值得教

师精心安排ꎬ决不单纯以简单、易懂、通俗为原则ꎮ
３.２　 案例的应用场景　 «中基»课堂以理论阐释为

目的ꎬ表现和证型错综复杂的临床案例常常不能与

理论完全吻合ꎬ还需注意学生知识系统不完善ꎬ可能

出现案例分析变成知识普及的问题ꎮ 因此ꎬ病案必

须经过教师精心的筛选、整理ꎬ才能成为适合«中
基»教学的临床案例ꎮ 案例可出现在课前预习、新
课导入、课中重点内容强调、课后巩固强化等不同场

景ꎬ可以在课堂讲授中以讲解的方式插入案例ꎻ可以

是课件展示、引导学生发言ꎻ可以以雨课堂发送主观

题的形式ꎬ激发学生独立思考ꎻ可以采取 ＴＢＬ 教学

法ꎬ分组讨论分享ꎮ 有学者提出从学生当中选取模

特讲解案例(如选阳气不足者作为“阳偏衰”案例)ꎬ
是一种直接且有效的方式ꎮ 总之ꎬ案例教学法与不

同形式的教学创新方式结合是提升教学效果的有效

途径ꎮ 案例分析时ꎬ教师要引导学生参与其中ꎬ对其

中埋藏的重点知识ꎬ通过启发学生ꎬ让学生得出自己

的结论ꎬ加深印象ꎮ 课程后期病机治法章节可引入

相对完整的病案ꎬ强调知识点的同时ꎬ把握时机建立

学生诊断、辨证、论治的思维过程[２９]ꎮ
３.３　 案例的反馈反思　 引入病案ꎬ首要目标是实现

从中医理论到实践的转化ꎬ让学生在实例中掌握中

医基本原理ꎬ切实体会到中医理论的实用性与可操

作性ꎮ 与此同时ꎬ案例后的分析总结亦必不可

少[３０]ꎮ 学生分析结果正确率高ꎬ可以加强知识点之

间的贯通与联系ꎬ同时完成从理论到实践的转化ꎬ再
从实践到理论的提升ꎮ 学生分析错误的地方有可能

是概念容易混淆、鉴别困难或逻辑层次不清晰的地

方ꎬ应当引起教师注意ꎬ可反复讲解ꎬ再举案例ꎬ如外

感六淫ꎬ寒邪和湿邪都可伤人阳气ꎬ可体现在病案中

引导学生分析其各自特点ꎮ 同时重视学生反馈ꎬ学
生面对新知识ꎬ没有形成教师的固有思维ꎬ可能注意

到常不被重视的方面ꎬ如治则治法一节ꎬ引入案例用

“阴阳双补”法治疗阴阳互损的阴阳两虚证ꎬ有同学

提出临床中“阴阳双补”与“调和阴阳”有无异同ꎬ值
得教师深思ꎮ 此外ꎬ一个案例后ꎬ教师还应当及时自
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我反思ꎬ案例引入的时机、难易程度是否合适? 知识

点有无前后衔接串联? 重点是否突出? 学生是否有

效掌握知识重点? 是否培养学生的中医思维? 上述

问题的解决有助于修正病案、完善病案ꎬ反复构思推

敲可进一步提高教学效果ꎮ
４　 小结

综上所述ꎬ«中基»课程案例教学法ꎬ尤其是病

案的引入ꎬ相较“以临床为主线”的中医临床学科ꎬ
有其自身特点ꎮ 要始终顾及学生基本概念覆盖不全

面、基础理论系统建立未完善的大前提ꎬ因此更多时

候ꎬ«中基»课程引入的“病案”几乎不能被称作病

案ꎬ只能简单叫做举例说明ꎮ 其对病案的完整性、系
统性不做严格要求ꎬ并且在引入时要充分考虑知识

的前后联系ꎬ遵循由简入难、循序渐进、有所侧重、突
出重点的原则ꎬ有时只能“节选”ꎬ甚至“改编”ꎮ 医

案能让学生自觉分析解决问题ꎬ理论渗透其中ꎬ学过

和未学过的知识相互启发ꎬ潜移默化形成中医思维ꎬ
在«中基»教学中必不可少ꎮ 目前已有关于中医诊

断学科、中医基础临床学科、中医临床各科的病案库

建设研究ꎬ而针对«中基»学科尚未涉及ꎮ 因此设计

«中基»课程优秀医案ꎬ总结积累优秀医案ꎬ最终形成

经典病案库(可分为病案医案、经典原文、生活实例、
文学作品、思政要点等类型ꎬ或以专题讨论设置架构、
或以章节排列顺序展开)ꎬ以彰显«中基»课程特点ꎬ
为教师和初学学生学习提供参考ꎬ有其现实意义ꎮ
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