
针对性太差。

我们认为“玄黄”在这里可理解为泛指各种颜色。玄即指

黑色, “目惑玄黄”即,眼睛被各种色彩所惑乱。

2. 3　讵:讵日未昃, 而气绝矣。(《医话四则》教材 68页注释

¿ )

原注 讵( j�巨) : 至:到。

“讵”字的意思在古文中有多种用法, 比较常见的是表反

问, 岂;表假设: 苟,此外还有“到”、“止”等义。但这些文义放

在“讵日未昃”中似乎都不合适。释为“至”、“到”也只能是勉

强说得过去。

考宋·丁度《集韵》引晋·吕忱《字林》, “讵”字还有一种

用法是“未知词也”。也就是用来表示“不料”、“不知道”、“没

有想到”的意思。

如果将这一义项放在本文名中, 连贯上下文理解起来,

更觉语意顺畅。

2. 4　以:君以此无所苦, 一旦勃发,为害非浅。(《医治四则》

教材 8 页注释bk)

原注 以: 有。

这种注释似乎可以说是一个明显的错误。这个“以”字在

文句中应该是“以为”、“认为”的意思当属无疑。而注释者注

“以”为“有”,未明何故。

2. 5　悠悠:夫悠悠者既以未效不求。(《养生论》教材 118 页

注释 14)

原文 悠悠: 疑虑不定。

按此句五版《医古文》教材注释“悠悠”为“众多”的意思。

我认为是正确的。而六版《医古文》教材的注释未知何据。

2. 6　拙: 词遁计拙, 破绽方彰。(《察弊》, 教材 147 页注释

30)

原注词遁计拙: 谓语言支吾,计谋拙劣。

此句释“拙”为“拙劣”。我认为是错误的。考刘熙《释名·

释言语》:拙, 屈也,计拙即计屈, 亦既无计可施之意。

2. 7　取心者不必齐以热,取肾者不必齐以寒, 但益心之阳,

寒亦通行,强肾之阴,热之犹可。(《素问》注文四则, 教材 56

页注释¿ )

原注“取心者”六句意为温养阳气不必全用热药,只要扶

助心阳,里寒即化: 滋补阴液不必全用寒药, 只要扶助肾阴,

虚热自退。

反复阅读王冰的原文, 我们是否可以提出这样的问题,

即“但益心之阳, 寒亦通行”句中的“寒”到底是指什么而言,

“强肾之阴,热之犹可”句中的“热”又是指什么而言? 前文已

经指出,治疗心阳不足, 不一定全用热药, 那么后文“寒亦通

行”的“寒”是指什么呢,我认为应该是指寒药。治疗肾阴不足

不一定全用寒药,那么“热之犹可”的“热”是指什么呢,我认

为应该指使用热药,这样一来, 原来的意思自然也就发生了

变化, 应该是:只要以补益心阳(为治疗大法) , 那么寒药也能

行的通; 只要以滋补肾阴(为治疗大法) , 那么热药仍然可以

使用。这样理解,不但文义无碍, 医理也通顺, 因为阴阳二者

的关系不是截然分开的,而是可以互相滋生、相辅为用的。如

明代医生张介宾就曾有过如下的论述,谓“无阳则阴无以生,

无阴则阳无以化”。“善补阳者,必于阴中求阳,则阳得阴助而

生化无穷; 善补阴者, 必于阳中求阴, 则阴得阳助而泉源不

竭”。这实际上体现了阴阳互根的指导思想 ,再从文句来看,

把“热之犹可”翻译为“虚热自退”文义明显不通。

(收稿日期: 2000- 11- 13)

论大学公共外语听力课教学改革

郑敏　杨峥

(天津中医学院　300193)

中图分类号: G423. 07　文献标识码: A

文章编号: 1005- 7145( 2001) 01- 0030- 02

　　改革开放步伐的加快带来了信息网络的加速, 首当其冲

的便是语言的交流变得格外的重要及广泛。要使我们当代的

大学生适应时代的召唤,具有很强的实际运用语言的能力,

必须把原来只让学生在课堂听、对答案而不让学生开口讲这

种死气沉沉的教学变为听与说同步进行的生动而活泼的语

言信息交流的阵地。下面就其问题谈一谈我们对听力课的思

路和做法。

1　改变现状加大听说讲与练的力度

必须消除大学生心理障碍和语言思维障碍。学生从中等

学校步进高等学府,这是一个质的飞跃。这意味着他们告别

了童年的学习生活而开始了他的成年学习生涯。据我所知中

学阶段尤其是在高二、高三年级学校几乎没有听力课, 即使

是重点中学也很少使用语音来进行听力教学。为此对于刚进

入大学的学生来说这无疑使他们产生了听不懂的心理上的

障碍和思维上的障碍。因此摆在教师面前的问题是如何帮助

学生扫除这些障碍,使学生比较快地适应大学的听说教学

法,其做法为: 尽快摸清学生思想和语言基础知识情况, 增强

他们对听说的兴趣和自信心;及时纠正学生对外文抵触心理

障碍;采取多鼓励, 耐心引导少批评的方式教育学生。从选材

方面要由浅入深,由短到长, 由易到难进行听说, 唤起学生的

兴趣感, 好学感和自信感; 逐步告诉学生听说的某些方法与

技巧; 引导学生走出单纯的课堂教学到实践中去学习语言

——建立第二课堂为学生营造良好语言学习环境。

2　用生动活泼的教学方法去引导学生
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把听力课变为听说同步进行, 这本身就说明了课型的特

征。因此我们认为教师应结合每堂听力课所进行的内容做充

分的备课准备。课堂上在听前最好教师把关键词、词组、短

语、句型给学生一一提示。听后教师可与班里外文水平较好

的学生做问答练习或会话示范。然后再把班分成若干个小组

(一般 4 个人为 1 组)围绕所听的主题进行听与说,讲与问的

练习。通过这种教学改革我们收获是: 学生从原来不感兴趣

到十分感兴趣, 从原来不敢说,怕说错变为敢说,而且争先恐

后地说,从怕错到不怕说错,从原来说的不好到较好这一大

的转变。打破了原来只是听而不说不讲的僵死局面。

3　用情景教学引导学生听说兴趣

作为一位听力课教师, 他不单纯是一个知识传播者, 而

且也是一位解惑者, 引导者。教师应积极思维和指导学生, 高

质量地去组织课堂教学。他必须以一个总导演的身份出现在

听力课堂上, 不断启发学生的外语兴趣, 不断鼓励学生积极

用英语去思考。向学生及时提供一个展示自己的机会。而不

能把听力课看作是放音——对答案——再放音——再对答

案的无滋无味无效的白开水。而是教师如何把握课堂, 如何

引导学生积极记忆、思维和讲说。数十年教学经验告诉我们:

教师一定采用直观教学方法, 如:实物教学,图片教学等。还

需采用情景教学方法。如: 常常把课堂比作医院、机场、火车

站、百货商场等,在教师带领下从头致尾完成每一个情景全

部会话过程。通过多年实践 ,我们感到: 学生的听、说、表达的

能力有了很大提高, 对学习英语的听、说兴趣越来越浓厚。可

谓教与学的双丰收。

4　及时抓住学生反馈信息并给于听音方法指导

教学中我们特别注意抓住学生反馈的信息,及时发现及

时解决, 对成绩优秀生多表扬并给于更高的方法指导。对于

成绩较差学生多加鼓励, 多加耐心细致的指导。帮助他们度

过听力方面的难关, 迎头赶上。告诉学生在听音过程中, 千万

不能一个词一个词地去听, 而应是一个意群一个意群,一句

一句, 甚至几句几句地去听音。要熟记关键词、关键词组、短

语及句型。没有必要每一词都要去听懂。这样以来就能把听

的会话或短文中心大意掌握较好。

5　引导学生着眼先单项练习,然后再做综合训练

在听力教学过程中, 我们特别着重抓引导学生反复进行

单项训练。如听词的训练; 单句的训练;时间与地点训练, 数

学 (包括基数词和序数词)训练;人物和职业等等单项练习。

每一次听力课教师可带着学生先做 10～20 分钟单项练习,

然后再做会说、短文、复述、提问等多种形式的综合练习。实

践证明,这种教学法不但在发音方面收效很大,同时也大大

提高了学生综合听音能力。

6　引导学生进行精听和泛听练习

在听力练习时, 要对学生进行精听和泛听的指导。所谓

精听: 即选一些日常生活,内容和有关经济、法律、科普、人物

介绍等有关材料。要求学生一遍又一遍的反复听, 直到把文

章的 90%以上听懂为止。听完后并能用英语较流利地复述

原文。说出其文章中心思想。而泛听我们的着眼点应放在听

力的速度和数量方面。使用教师告诉学生的听力技巧。快速

的去听音,求速度求数量。这样两者紧密结合会使学生的听

记能力上一个新台阶。

总之, 变听力课为听、说课, 充分调动学生的积极性, 开

口说开口讲这是由应试教学向素质教学的转轨, 是时代的召

唤,也是面向社会, 面向未来,面向进步的必然。

(收稿日期: 2000- 4- 6)

构建中医学新课程体

系工作的实践与思考

孟繁洁

(天津中医学院　300193)

中图分类号: R2- 03　文献标识码: A

文章编号: 1005- 7145( 2001) 01- 0031- 03

　　为培养适应二十一世纪经济和社会发展需要的, 基础扎

实,知识面宽, 能力强, 素质高, 富有创新精神的高级专门人

才,改革现有的教学内容和课程体系势在必行。我院为单科

性院校,规模小, 加之所学课程多以传统科目为主, 在信息爆

炸、科技迅猛发展和医学模式转变的今天,进行课程体系及

教学内容改革的难度是很大的。学院按照教育部的要求,从

现代内容与传统内容,传授知识与提高能力、素质, 理论与临

床实践, 继承与创新等诸多方面进行了尝试, 现将我在工作

中的体会总结如下:

1　减轻学生负担, 给其自由发展的空间

医学院校学生学业负担过重是一直困扰医学教育工作

者的问题,中医院校更有过之。学生不仅要学习中医学的知

识,还要学习现代医学、科学及其相关知识,多年来总学时居

高不下, 周学时在 30 学时以上, 加之内容又多需要记忆, 教

学手段又较为陈旧,学生仍处于上课记笔记 ,下课背笔记,考

试默笔记的状态,缺乏自主思维、自由发展的空间和时间。针

对这一状况 ,学院改革了旧的课程体系和教学内容, 参照兄

弟院校的教学改革方案,将原来的五年一贯制教学改为两段

式教学,基础课教学阶段以必修专业、必修课为主, 临床课教

学阶段, 除必修专业的必修课外,辅以学生自选的专业方向

课及任意选修课,将周学时降至 25。这样既减轻了学生的负
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