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近年来，汉语预科教育在预科教育教学模式上

不断探索、研究和实践，初步实现了预科教育教学

模式与入专业学习需求的对接，为预科学生以后的

专业学习打下了良好的基础。
1 国内中医院校留学生汉语教育现状

1.1 教学体系规范化 为了给学习中医药的留学

生 搭 好 桥、铺 好 路 ，从 最 初 的 尝 试 教 学 到 现 今

的系统教学，部分中医药院校在汉语学科体系建设

方面做出了很多的努力。如天津中医药大学早在

1998 年就成立汉语教学中心，并拥有专业的汉语教

师队伍，该中心在留学生 5 年本科学制之外开设了

1 年的汉语进修课程，主要从听、说、读、写 4 个方面

分技能开设汉语课程。北京中医药大学除了不断规

范自身的教学体系之外，还将汉语预科的学分计算

到本科学习阶段, 成功实现了预科教育与学历教育

的结合。辽宁中医药大学则是在本科学制之外专业

学习过程中始终贯穿着汉语的各项教学；还有少数

中医院校明确提出了预科教育的详细方案等。
1.2 教学内容不断改革 越来越多的中医院校基

于中医药学的文化特性，不断对现行的教学内容进

行改革，进行尝试，试图在语言教育阶段能够更好

地展现中医文化内涵，减少留学生学习专业后的文

化盲区。如北京中医药大学面向本科留学生、英语

国家的留学生分别开设了医古文课、中国传统文化

概论；天津中医药大学在汉语进修课程增设中医汉

语课程，在教学中加入中医文化元素，同时针对部

分留学生还开设了气功、文化鉴赏等课程；河南中

医学院更是加大了中国传统文化课程设置的比

重；浙江中医药大学近几年也相继开设了“中国传

统文化和中医”课程等[1]。
1.3 教学方法多样化 考虑到中医药专业留学生

对汉语学习阶段的特殊需求，汉语教师在汉语词

汇、汉字、文化等方面的教学方法上进行着不断探

索[2]。如针对中医词汇繁多、记忆困难等问题，提出

利用汉字的“形”和“声”，近、反义词以及同语素归

类等方法记忆生词。面对大量材料的阅读问题，强

调第二语言习得理论中的元认知理论、中介语理论

在对外汉语教学中的应用，培养学生的自主学习能

力。在讲解汉字时与中医完美结合，从汉字引出中

医，从中医字验证汉字历史，如从“医”字的繁体写

法“醫”，联系到《素问·汤液醪醴论篇》，接着讲解中

国古人治病用药的习俗与方法。剖析一个语言交际

功能的文化背景时，采取问题导向式学习（PBL）教

学法，指导学生提出思考问题主动去寻求答案等。
1.4 中医汉语教材的自主研发 随着汉语预科教

育的不断发展，立足第二语言学习理论和中医专业

特点而研发的中医汉语教材也开始崭露头角。到目

前为止，在市场上流通并使用的中医汉语类的教材

主要有 1999 年北京语言文化大学根据分课教学的

新课型要求编写出版的基础汉语教科书 “中医汉

语”系列教材，包括《读写课本》、《口语课本》和《听

力课本》。2008 年，本着以解决中医院校留学生专业

学习中的语言和文化障碍为目的的原则，由天津、
北京、上海、南京、辽宁等国内近 10 所中医院校的

专家和一线教师共同编写出版了《实用中医汉语教

程》。该套教材按语言技能分为精读、口语、听力

3个分册，每个分册分别包括基础篇和提高篇两部

分，共计 6 册。目前，已有部分中医院校使用这些教
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材，并开设中医汉语课程，开展了特色汉语教学。
2 中医院校留学生汉语预科教育的不足和建议

2.1 对培养中医思维模式的忽视 中医文化理解

障碍所引发的问题虽已得到教育者的普遍重视，但

对于如何在语言学习阶段培养中医思维模式相关

内容的思考和实践却明显不足[3]。中医药专业的留

学生在进入中医药专业学习之后，会很快接触到中

华民族和文化所具有的独特思维模式或者说是思

维惯性，而中西方文化背景不同又导致各自思维方

式的差异性[4]。这些实际问题都指明：在留学生语言

学习阶段的另一个首要任务就是建立中医思维模

式。比如说，在专业学习初期很多留学生会接触到

《医古文》、《黄帝内经》、《灵枢》等古典医学书籍，书

中的内容都从不同角度揭示了事物存在着表里内

外联系，蕴含着“观其所聚，而天地万物之情可见

矣”的道理。留学生如果没有这方面的悟性,就只能

黏滞在文字表相上,无法理解其深层含义。所以在课

程设置上，需要继续增设中国哲学史、古代汉语等

人文课程，帮助学生了解中医学科本身的统一性，

理顺其思维模式及其与中医发展的关系，为中医思

维模式的建立打下基础。在教学内容上，适当增加

简单化后医学经典的学习力度，鼓励学生自主阅读

大量相关材料。在教学方法上，除了阐明字、词、句
各自独立的意思之外，还必须深入分析句与句之间

的逻辑关系，并进而明确地揭示其逻辑关系背后潜

藏的思维方法。
2.2 对外汉语中医词汇大纲的缺失 词汇是整个

教学中的基础和重点，词汇大纲的制定是整个教学

过程具有参考标准的关键。所以如果能促使对外汉

语教师和从事对外医学教学一线的中医教师合作，

对交际价值大的部分词汇以及高频常用中医词汇

进行统计分析，建立数据库，并从统计学角度来为

中医汉语教材中词汇的选择及使用频率标准提出

参考数据,为词汇的编排提出依据，将会成为推动中

医药院校留学生汉语预科教育发展的重要力量，也

会促进进一步研发中医院校留学生特色汉语教学

教材。
2.3 语言阶段文化教学不充分 可以看出，大多院

校在“对外汉语教学中文化的重要地位”这一问题

上无疑都是予以肯定的，并在教学内容上也做出了

很多的改革和实践，但在具体的教学过程中，却较

多的表现出了教学内容单一，教学方法传统等问

题。其实语言与文化的交叉是体现在方方面面的，

这就要求在课程设置上要继续充分发挥中医药文

化优势，坚持显性文化课程与隐性文化因素结合，

全方位的实施文化教学渗透。比如通过从文化故事

和文化意义入手、从汉字的基本构造入手、象形字

和偏旁部首入手等方法，实施汉字教学中的文化渗

透；通过巧用语序辨析语法特点、词语的搭配辨析

等语法特点，实现语法教学中的文化渗透；通过汉

语所独有的修辞手段和汉语外语共有修辞手段中

汉语修辞手法的独特性，实现修辞教学中的文化渗

透；通过立足于文化背景知识的介绍，诸如历史、政
治背景、时代背景、作家生平、创作手法及相应的大

致学科介绍等，并帮助学生在阅读中有意识地运用

这些知识，实现篇章教学中的文化渗透。在教学方

式上，教师可以充分利用多媒体、电影教学、报刊杂

志、收看电视节目等手段，用生动形象的方式，让学

生直观地了解社会文化生活，此外，还要注重观察

留学生对文化的理解和感受能力[5]。在一段时间学

习后，要及时组织学生进行思考、讨论、归纳中国文

化和自身文化的各自特征，分析和了解学生对中国

文化以及跨文化交际的感受，使他们能够全面地、
综合地、整体上理解和把握中国文化。
3 结语

中医院校的留学生汉语教学应该从中医药专

业需求出发，坚持培养留学生汉语语言和中医文化

知识相结合的原则，坚持以临床语言实践运用能力

为主线的教育模式，以为中医药的国际化发展事业

培养熟悉中医知识、文化、思维，具有较强表达能力

的汉语人才为目标，是立足于普通对外汉语教学规

律的基础之上，在教学体系、内容、发展、教材开发

等方面探究出一套适合于中医药专业留学生特点

的特色语言教学。
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