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摘  要 

中医外科学作为中医的重要组成部分，其教学质量和实践能力的提升显得尤为重要。实验教学在中医外

科学教育中发挥着不可或缺的作用，不仅能够促进理论与实践的结合，还能丰富课程内容，提升学生的

学习兴趣和创新能力。然而，目前的中医外科特色制剂教学仍存在传统理论偏重、实践环节不足等问题，

导致学生缺乏必要的实操经验。为此，结合现代制备技术和合理的课程设计，将实验教学融入中医外科

学的教学中，不仅能够增强学生的职业技能，还能激发其学术研究的热情，推动中医外科学的进一步发

展。展望未来，中医外科学实验教学有着广阔的发展潜力。 
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Abstract 
As an important component of traditional Chinese medicine, the improvement of teaching quality 
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and practical ability in traditional Chinese surgery is particularly crucial. Experimental teaching 
plays an indispensable role in the education of traditional Chinese surgery. It not only promotes the 
integration of theory and practice but also enriches the course content and enhances students’ in-
terest in learning and innovation ability. However, at present, the teaching of characteristic prepa-
rations in traditional Chinese surgery still has problems such as an emphasis on traditional theories 
and insufficient practical links, which leads to students lacking necessary practical experience. There-
fore, by integrating modern preparation techniques and reasonable curriculum design, and incor-
porating experimental teaching into the teaching of traditional Chinese surgery, not only can stu-
dents’ vocational skills be enhanced, but also their enthusiasm for academic research can be stim-
ulated, promoting the further development of traditional Chinese surgery. Looking to the future, 
the experimental teaching of traditional Chinese medicine surgery has broad potential for develop-
ment. 
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1. 中医外科学教学现状 

中医外科学是中医学的重要分支，以“外病外治、内外兼治”为特色，外用制剂(如油膏、黑膏药、

洗剂、酊剂等)则是其临床实践的核心载体。从《黄帝内经》“桂心渍酒以熨寒痹”到《外科正宗》“如

意金黄散”的广泛应用，外用制剂的制备与使用贯穿中医外科发展的千年脉络[1]。然而，当前全国各大

中医院校的中医外科学本科教学中，外用制剂制备的实验课程普遍缺失——教材中详细记载的“疯油膏”

“生肌白玉膏”“土荆皮酊”等经典制剂，学生仅能通过文字描述“纸上识方”，却难见教师示范操作

[2]；临床中本应“手到药成”的外用制剂技能，最终沦为“学过但不会”的知识盲区，导致学生成为临

床医师的时候，病情需要时却不会制作，只能扼腕叹息[3]。这种“重理论、轻实践”的教学模式，不仅

背离了中医“知行合一”的教育传统，更阻碍了学生临床能力的培养与学科特色的传承[4]。 

2. 中医外科学开设实验教学的必要性 

2.1. 符合“理–法–方–药–技”的中医教学逻辑 

中医教育强调“理论指导实践，实践反哺理论”。外用制剂的学习需经历“理解组方原理(理)→掌握

制备技法(技)→验证临床疗效(用)”的完整链条。例如，“生肌白玉膏”需将熟石膏、炉甘石研成极细粉

后与凡士林调膏，若学生未亲手操作“水飞法”(矿物药研磨至无砂粒感的传统工艺)，则无法理解“药粉

过粗会刺激创面”的理论要点；黑膏药需通过“炼油”使植物油达到“滴水成珠”状态，若未观察过油温

与油色的变化(从淡黄→深黄→棕褐→黑褐)，则难以掌握“老嫩丹”的判断标准。需根据患者创面情况(如
渗出多少、是否感染)灵活调整油膏基质配比(如渗出多者用植物油基质，干燥者用凡士林基质)，或现场

制备“土荆皮酊”治疗体癣。实验课的增设，正是填补了“方→技”的关键环节。 

2.2. 回应“早临床、多临床”的教育改革方向 

随着国家对中医药事业的重视和中医外科学的发展以及优势专科建设的需要，其人才培养和特色诊
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疗技术的传承与创新受到了广泛关注[5] [6]。为进一步促进中医药传承与创新发展，2019 年中共中央、

国务院发布的《关于促进中医药传承创新发展的意见》[7]提出要加强中医优势专科建设，其中包含肛肠、

皮肤科、周围血管病等中医外科学建设的诸多重要内容，这对实现中西医结合的方针、提升中医药服务

水平具有深远的意义。2021 年教育部《关于深化中医药教育改革的若干意见》明确提出“强化实践教学，

培养学生解决临床实际问题的能力”。外用制剂作为中医外科临床的“必备工具”，其制备技能是学生

接触临床的“第一步”。在见习过程中，学生面对真实的临床病例，单纯的内服治疗有时候并不能解决

问题，如急性湿疹渗出期需用“三黄洗剂”，慢性肥厚性皮损需用“疯油膏”，学生科根据患者病情进

行合适制剂的制备，完成选方、备料、制备、质量评价(如膏药软硬度、酊剂浓度)的全流程操作，提前熟

悉临床思维与技能，提高临床竞争力[8]。 

2.3. 助力传统工艺的活态传承 

油膏调膏需“顺一个方向研磨”防止油水分离；酊剂浸泡需“密封避光 2 周”确保有效成分析出，

光敏物质失效。这些经验性技法是历代医家的智慧结晶，但因缺乏标准化教学，正面临“口传心授”断

裂的风险。实验课的开设，可通过“教师示范 + 学生实操”的方式，将“模糊经验”转化为“可复制技

能”，实现传统工艺的“活态传承”。 

3. 中医外科学开设实验教学的益处 

3.1. 培养“手脑并用”的实践能力，深化对“中医外治特色”的理解 

实验课能显著提升学生的“三力”：一是操作力，如通过“软膏剂基质熔点测定”实验，学生可掌握

水浴锅、温度计的规范使用；二是观察力，如黑膏药“炼油”时需观察油花(从大泡→小泡→无泡)、油色

(从透亮→浑浊→黑亮)的变化，培养对细节的敏感度；三是问题解决力，如制备“土荆皮酊”时若酒精浓

度不足(需 60%以上)，会导致土荆皮素析出不完全，学生需通过调整乙醇浓度或延长浸泡时间优化工艺。

这些能力是临床中“灵活用药”的基础[9]。再如，“如意金黄膏”需用醋或酒调敷(醋能散瘀，酒能行血)，
若学生未亲手比较不同基质(凡士林、醋)的贴敷效果，便无法理解“基质选择影响疗效”的中医外治特

色；“疯油膏”需加入水杨酸(浓度 2%~5%)增强渗透，但浓度过高会导致皮肤灼伤，通过实验课的“梯

度浓度测试”，学生可直观理解“中医外用药需精准量化”的现代科学内涵。这种“实践–理论–再实

践”的循环，能帮助学生真正掌握“外治之理即内治之理”的核心思想。实验教学不仅限于传统的课堂

教学形式，它还可以通过模拟古人制备“丸散膏丹”的制作过程，提高了他们的实践技能与综合素养

[10]。 

3.2. 有助于理论和实践的结合，提升职业技能 

现代教育理念强调科研与教学的融合，这为中医教育的改革与发展提供了新的机遇与挑战[11] [12]。
教师与学生的协同合作将推动中医外科学的创新与发展，进一步提升整体教育质量[13] [14]。研究表明，

实验教学能够有效提升学生的学习兴趣和参与度，从而激发他们对中医外科专业的热情[15]。实验教学的

有效实施将是提升中医教育质量的重要途径，值得在各大中医院校中推广与深化[16]。实验教学在中医学

教育中扮演着至关重要的角色，能够有效增强学生的专业技能。通过共同研究项目的实施，学生可以在

实践中学习如何分工合作，互相支持，从而在未来的职业生涯中更有效地参与团队工作[17]。在团队合作

中，学生还能够接触到不同的观点和思维方式，这有助于他们拓宽视野，增强创新思维能力[18]。 
总之，实验教学不仅能提升学生的专业技能与临床实践能力，还能培养他们独立思考和团队合作的

能力，为他们未来的职业生涯奠定坚实的基础。 
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3.3. 激发科研兴趣 

实验教学在中医学教育中扮演着重要角色，能够有效激发学生的研究热情，鼓励他们探索中医外科

领域的新方法。通过实践与理论相结合的教学方式，学生不仅能够掌握基础知识，还能在实际操作中发

现问题、提出疑问，从而激发出对科研的兴趣。比如，现代中医研究中对多种中药的疗效机制进行了深

入探讨，研究者通过实验观察不同组分对疾病的影响，从而形成系统的理论支撑，这种探索精神正是实

验教学所能培养的[19]。此外，实验教学为学生提供了开展科研项目的基础。通过实验课掌握基本的中药

制剂制备技能，参与老师的课题研究，为化妆品企业提供工艺配方和改良技术，实现产学研的转化，这

种模式的推广也为中医的市场化提供了新的思路和方法。总的来说，实验教学不仅能够激发学生的研究

兴趣，还为他们提供了一个实践和探索的平台，促进了中医外科领域的学术研究与发展。 

4. 实验教学在中医外科学中的实施策略 

4.1. 结合现代制备技术 

引入现代制备技术是提升中医外科学领域外用药物制备水平的重要途径。传统中药外用制剂如黑膏

药、散剂及洗剂等，历史悠久，已经应用于多种疾病的治疗。然而，现代制剂技术的进步使得以凝胶贴

膏剂为代表的中药现代外用制剂逐渐受到青睐，这类制剂具有载药量大、皮肤生物相容性高、使用时无

需加热、致敏性和刺激性低以及透皮及缓释性能好等优点，已被广泛应用于膝骨关节炎等痛症疾病和疮

疡疾病的治疗[20]。在中药外用制剂的制备过程中，采用实验室条件下的制备方法，可以有效确保药物的

质量与安全。例如，建立统一、标准化的制备优化工艺以及质量控制方法，能够使外用中药制剂在实际

应用中更具可靠性[21]。 
将现代制备技术与中医外科学相结合，不仅能够提升外用药物的接受度，也为中药外用制剂的质量

控制及临床应用提供了强有力的支持。通过这些现代化手段，我们能够更好地满足临床需求，确保中药

制剂的安全性与有效性，推动中医外科学的发展。 

4.2. 课程设计与安排 

常见的传统外用制剂有黑膏药、油膏、贴膏和乳膏、散剂、洗剂、酊剂和搽剂等。“中医外科学”实

验教学应开展中医外科特色制剂实践教学，即以皮肤病、肛肠疾病等中医外科优势病种为依托，筛选经

过历史检验、临床检验的中医外科常用特色制剂，在保证安全的前提下，让学生做实验，进而掌握相关

制作工艺及使用方法[22]。“外科之法，最重外治”深刻揭示中医外科诊疗技术的核心优势，故而在设计

实验课程时，应包括对油膏、凝胶、乳膏、洗剂的具体制备过程进行详细讲解和实践操作，每个制剂所

用 3 学时。通过这些实验课程，学生可以直观地了解每种外治剂型的特点和适用范围。例如，油膏的制

备过程可以让学生学习如何调配药材及其辅料，以达到最佳的药效和使用效果。 
下面以紫草油唇膏为例，进行教学方案的设计： 

 
唇膏教案提要 

2025~2026 学年   第 1 学期    

学科：中医外科学     班级：23 中医 3 班     授课人：庞艳阳     职称：副教授      
授课内容：紫草唇膏的制备      学时：3 
授课时间：2025.8.30 日 授课方式：实验讲授 

1、教学目的要求 
掌握紫草唇膏和紫草口红的制备 
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续表 

2、内容提要、教学过程及学时分配 
开场白……………………………………………………………………………5 分钟 

1) 中医外科学膏剂的作用…………………………………………………5 分钟 
2) 紫草唇膏及口红的制备原理、注意事项………………………………5 分钟 
3) 紫草唇膏和口红的制作…………………………………………………100 分钟 

6 人/组，每组量需要的材料： 
铝箔碗 1 个，不锈钢碗(水浴加热，不超过 100℃)电磁炉 1 个，温度计 1 个、将 100 g 紫草浸泡在橄榄油中半个月

后紫草浸泡油，取紫草浸泡油 30 ml，白蜂蜡 10 g，VE 胶囊 2 粒，唇膏管 6 个(单个容量 5 g)、勺子 1 个。 
若需制作口红，以下耗材可放讲台备用：胭脂虫红粉、PE9010 (0.5%)、辛二醇(1.5%) (婴儿防腐剂)棕榈酸异辛酯

(5%)、辛酸癸酸甘油酯(5%)、角鲨烷(5%)、聚二甲基硅甲烷 DC200/100 (10%) 
制作流程： 
1) 口红的基本基底由三种原料构成：色粉、油脂和腊(油蜡比 3:1)。目前主流口红色粉原料品牌是美国太阳色粉、

胭脂虫红色粉。油脂可以选择杏仁油、山柚油、椰子油。蜡中：小烛树蜡和蜂蜡都是天然乳化剂和塑形剂。小烛

树蜡的硬度比蜂蜡高、光泽度好，蜂蜡可以增加皮肤表面的保湿和抵御能力，所以，两者互为补充用在唇膏中比

较合适。 
2) 先轻轻地将胭脂虫红粉和紫草油搅拌均匀，然后使用金属滚筒研磨混合物，将结块的颗粒物压平，才能使油脂

和色粉充分融合。 
3) 然后加入蜂蜡彻底融化，倒入模具。 
4) 装管。在进行灌装时，需要非常小心，一定要一气呵成，否则最后口红的膏体会分层。(需要充分加热融化所有

原料，原料融合不够彻底是导致口红膏体分层的主要原因。如果喜欢偏硬质感，可以多加一点蜂蜡；如果喜欢偏

软质感，可以多加一些油。) 
5) 如果不喜欢唇膏表面的凹陷小孔，可以在灌装时先灌 80%的量，等一分钟再倒满，就会有完美的平面。 
6) 唇膏与口红功能对比 
唇膏：更注重滋润度，油比例偏高，通常无色素或仅添加天然色粉(如紫草浸泡油)。 
口红：需兼顾显色度和持久性，蜡比例更高，且必须使用可食用级色素。 
7) 操作要点 
加热温度控制在 60℃~80℃，避免精油挥发。 
色素需充分研磨至无颗粒，避免成品颜色不均。 
保质期建议：手工产品无防腐剂时，建议 6 个月内用完。 
本节内容小结……………………………………………………………………5 分钟 

3、重点、难点及解决方法 
1) 重点：入料的比例及时机 
2) 难点：色粉剂的添加种类和剂量 
3) 解决方法：依据多媒体视频现场操作指导及后面的现场指导多加试用。 

4、本讲所用方法和手段、与上一讲的衔接，与下一讲的联系 
   教授法、多媒体教学课件与板书相结合、现场指导 

5、使用教具(写出主要内容的名称备查) 
   课堂讲授   microsoft    powerpoint    

6、参考书籍 
 《中医疮疡病学》《中医外科学》《中华膏药处方与制备》 

7、思考题或/及作业 
紫草的功效和应用范畴  

 
其次，制定合理的实验教学大纲是课程设计的关键。大纲中应明确实验的目标，例如掌握外治剂型

的基本制备技术、理解其在临床中的应用及效果评估标准。同时，评估标准也需要具体化，既可以包括

学生的实验操作能力，还应涵盖学生对外治剂型理论知识的理解和应用能力。这种评估方式可以有效促

进学生的学习积极性和实践能力，提高他们的综合素质。 
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通过上述设计与安排，不仅可以帮助学生掌握外治剂型的制备技术，同时也能培养他们的创新思维

和解决实际问题的能力。此外，结合现代制剂技术的进步，未来的课程可以引入更多新型外用制剂的研

究与应用，使学生在学习中紧跟时代的发展步伐，提升他们的竞争力和实践能力。 

5. 小结 

实验教学在中医外科学中具有不可或缺的必要性与重要性。首先，实验教学能够有效地帮助学生理

解中医外科学的基本理论和实践技能，促进其对中医药的全面认识。通过实践操作，学生能够掌握中医

外科的诊断和治疗方法。此外，实验教学还可以增强学生的创新意识和科研能力，为将来的中医外科学

发展培养更多的人才[23]。 
在未来的发展方向上，中医外科学的实验教学应注重与现代医学的结合，探索中西医学的交融发展。

随着科技的进步，实验教学可以引入先进的技术手段，如虚拟仿真、人工智能等，以提升教学效果和学

生的学习体验。同时，课程内容应不断更新，围绕临床需求，增加对新技术、新方法的培训，以适应不断

变化的医疗环境[24]。 
总之，中医外科学的实验教学不仅是培养高素质医学人才的重要环节，更是推动中医药事业发展的

关键所在。未来的实验教学应继续深化改革，提升质量，以更好地服务于医疗实践和科研创新，展现中

医外科学在现代医疗体系中的重要价值[25]。中医外科学外用制剂制备实验课，绝非“可有可无”的教学

补充，而是落实中医教育规律、培养临床胜任力、传承学科特色的“关键一课”。 
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