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基层药学服务能力本位下的高职药学专业课程体系构建Δ
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摘 要 目的：构建更好的高职药学专业课程体系，培养适应基层的药学服务型人才。方法：通过对基层卫生单位进行走访、调

研，分析我国基层药学服务现状和高职药学教育存在的问题，对高职药学专业课程体系进行有目的性的优化与构建。结果：在理

论课程体系方面，我院重构了专业基础课程体系，完善了人文社会类公共课程的设置，并调整了专业核心课程设置；在实践课程体

系方面，优化整合了实验教学内容，以多样化、多方位的形式开展实训项目和顶岗实训。结论：我院高职药学专业重构了全新课程

体系的培养目标、框架与内容。通过4年的跟踪调查以及根据与我院合作的企业反映，构建的全新课程体系更适应基层药学服务

的需要，学生的文化素养和职业技能得到大幅的提升。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To construct a better curriculum system of pharmacy higher vocational education to meet the basic

needs of pharmaceutical care. METHODS：Through interviewing and investigating basic medical units，the situation of primary

pharmaceutical care and the problems of pharmacy higher vocational education were analyzed to establish and optimize curriculum

system of pharmacy higher vocational education purposefully. RESULTS：In terms of theoretical curriculum，our college construct-

edprofessinal basic course again，improved humanities and sociological course and adjusted the setting of professinal core coure；in-

terms of practical curriculum，our college optimizedand integrated the content of experiment teaching，and developed varied train-

ing project and post training broadly. CONCLUSIONS：Pharmacy higher vocational education get the training objective，frame and

content of new curriculum system. Through four years of follow-up，according to the reflection of our college co-operative enter-

prise，the new curriculum system is better and meets the demands of primary pharmaceutical care，and improves the artistic appreci-

ation and occupation skills of students significantly.
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基层药学服务是围绕基层乡镇开展的药学服务，指药师

应用药学专业知识向基层患者提供直接的、负责任的、与药物

应用有关的（药物选择、配伍、安全等知识和信息）全程化服

务，以提高药物治疗的安全性、有效性与合理性[1]。根据《中共

中央国务院关于进一步加强农村卫生工作的决定》，高职药学

教育应满足社会基层对药学服务人才的需要，培养能扎根基

层的药学服务型人才，以推动基层卫生服务事业的发展。因

此，为顺应社会需要，我院成立课题小组，通过走访、问卷调查

等多种形式对永州市基层卫生单位进行调研，并对高职药学

专业课程体系的构建开展深入研究，旨在更好地培养适应基

层需要的药学服务型人才。

1 我国基层药学服务现状和高职药学教育存在的

问题
随着我国医疗保障体制的深入改革，基层医疗卫生体系

的建立健全，农村乡镇卫生院、村卫生室和城市社区卫生服务

机构的医疗设备日益完善，基层医疗卫生单位将逐渐承担公

众大部分医疗卫生保健服务，而药学服务也将是基层医疗卫

生体系的重要组成部分。但是，目前基层医疗卫生单位的药

学服务岗位人员紧缺、素质偏低，缺乏应有的药学服务知识和

与患者沟通的技巧，造成药学服务工作难以开展。

我国高职药学专业课程体系仍沿用“化学-药学”培养模

式 [2]，导致培养的学生“懂药不懂医”，大都往新药研发、制药、

药物质量控制等领域发展，而基层医疗卫生单位则少人问津，

人才流向极不均衡。此外，现有的高职药学课程还存在以下

问题：（1）基本素质课程不完善，忽略了人文素质的培养，使学

生缺乏与患者的沟通技巧和职业应变能力；（2）专业能力培养

上缺乏药学服务能力的培养，导致学生对用药指导、处方分析

与调配、药品不良反应监测与评价等药学服务相关知识知之

甚少；（3）实践教学结构不合理，未体现职业应用性，使得学生

难以获得娴熟的专业技能以满足工作需要。因此，要培养适

应社会需求的药学服务型人才，必须对高职药学专业课程体

系进行全面改革。

2 针对基层药学服务能力的培养构建高职药学专业

课程体系
2.1 能力本位教育下的专业人才培养目标

能力本位教育旨在从职业岗位的实际出发，以社会对药

学服务人才的需求为导向确定人才培养目标。本课题小组对

永州市各乡镇卫生院、社区卫生服务中心进行的走访调研及

资料采集表明，在这些医疗卫生机构中带有明显的药学服务

性质的岗位有：处方审核与分析、用药指导与评价、药品管理

与调剂、药品不良反应监测与报告、健康宣传与指导等工作。

因此，为满足各岗位的实际需求，本课题组依据各岗位需具备

的素质、知识与能力要求，将培养目标定位于培养知识面广、

专业理论扎实、专业技能过硬的高素质高创新的药学服务技

能型人才。

2.2 课程体系的框架

基层药学服务能力本位下的课程体系的构建应基于工作

过程和岗位能力，突出适用性和实用性。由于药学服务工作

既需要药学知识，又需要相关临床医学、心理学和社会学知识

等，这就要求药学专业课程体系的设计须具备全面性。

根据人才培养目标，遵循“医药兼备、能力优先”的原则[3]，

对药学专业课程进行合理布局、整体优化，调整医学、药学等

相关课程比例，创新、修改课程内容，对交叉性、重叠性较多的

学科应进行整合、重组，对理论与实践课程进行适当调配，通

过纵横双向构建一个素质与能力可持续发展的课程体系。现

以我院的药学专业三年制大专为例，讨论药学服务方向的课

程体系的具体设置方案。

2.3 理论课程体系的构建

2.3.1 改变传统“化学-药学”培养模式，合理布局药学、医学相

关课程，重构专业基础课程体系 为满足药学服务岗位的需

要，培养“医药兼备”的药学服务技能型人才，课程体系必须将

传统的“化学-药学”模式转换为以药学服务能力培养为核心的

新模式[4]。专业基础教学中，适当压缩化学模块，增加基础与

临床医学的教学内容。加强学科之间的相互渗透作用，减少

重复内容，合理安排教学时间，使教学内容更具针对性、实用

性和先进性。

精简与化学相关的理论知识，将专业基础课程进行优化

整合。将内容密切相关的“无机化学”与“有机化学”整合为

“药用基础化学”，“分析化学”与“药物分析”整合为“药物分析

基础”，“药用植物学”“生药学”“天然药物化学”整合为“天然

药用植物学”，“数学”和“医学统计学”整合为“医用数理统计

学”；压缩“药物化学”课程的学习内容，对于学科中介绍的化

学反应机制、构效关系、结构改造内容可适当精简；调整和加

强临床医学类专业基础课程，将广而全的“临床医学概论”课

程调整为“常见病临床诊疗学”和“药物治疗学”，使学生具备

基本的用药指导和常见疾病诊断能力；同时，增设与药学服务

密切相关的实用性基础课程，如“药学信息检索”“临床药物不

良反应与药物警戒”，为药学服务职业能力的培养夯实基础，

也为专业、职业课程的学习作好铺垫，切实保证培养目标的

实现。

2.3.2 完善人文、社会、文化素养类公共课程的设置，加强学

生综合素质的培养 药学服务是以患者为中心、以人为本，要

求相关工作人员在药物治疗过程中，关心患者的心理、行为、

环境等影响药物治疗的各种社会因素。因此，在加强学生的

职业技能的同时，还须注重职业素质的培养。

在原有的“英语”“思想政治”“计算机”“体育与健康”“就

业指导”等基本素质培养课程的基础上，以必修或选修的形式

将“道德伦理学”“公共卫生学”“信息情报学”“文学与艺术欣

赏”“人际关系学”等课程纳入课程设置范围。例如，开设“心

理卫生学”“医学伦理学”课程，以培养学生与患者沟通的技

巧，加强学生对心理卫生的认识。另外，可结合专业方向开设

公共文化课程，如开设“医学应用语文”，规范学生正确的药历

书写格式；开设“服务礼仪与规范”，提高学生的文化素养；开

设“药学职业教育”“医患关系学”课程，培养学生的专业素养

和职业意识。在教学方法上，可改革现有课堂“说教式”教学[5]，

通过组织学生去居民社区宣传安全用药知识及开展各种社会

调研活动来实现这些课程的培养目标，提高学生的沟通技巧，

拓展学生综合素质。
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2.3.3 调整专业核心课程设置，强化药学服务职业能力培

养 根据药学服务工作对人才的知识与能力要求，专业课程

应突出职业导向性，以职业能力的培养作为设置课程的基础，

使学生获得真正能满足职业岗位需要的知识与技能。对专业

核心课程进行优化重组、创新，突出职业能力的培养。

将“药剂学”课程的内容向“药物调剂学”方向倾斜，对“制

剂学”部分内容进行适当精简，可通过药厂见习等方式对“药

事管理与法规”进行现场教学，增强学生对药品营销、管理与

药事法规的全面认识。增设“临床药物代谢动力学”“药物毒

理学”“临床药理学”等与临床药学服务相关课程，全方位培养

学生药学服务能力；可针对药房工作开设“优良药房工作实

务”课程让学生更好地熟悉药学服务工作具体内容；增开“药

学服务与用药指导”“药物经济学”等课程，为学生从事药学服

务工作提供技术指导和支撑。

2.4 实践课程体系的构建

药学服务能力本位下的课程体系重在突出实践应用教

学，通过实践教学培养学生具备用药指导与咨询、处方审核与

调配、药品贮存与养护、药品分类陈列、药品不良反应监测等

与药学服务实际工作相关的知识与技能，让毕业生直接与工

作岗位接轨，实现学习与工作的“零距离”[6]。 因此，应加大实

践教学力度，多方位、多形式地开展实践应用教学，构建理论

与实践相互渗透而又相对独立的实践课程体系，培养学生的

职业素养和专业能力。

2.4.1 优化整合实验教学内容，形成模块教学，增强学生实践

操作技能 将校内实验课程通过优化整合成 4个实验教学模

块。①基本实验模块。由“无机化学”与“分析化学”、“有机化

学”与“药物化学”相互整合而成，着重培养学生基本技能。②

专业基础实验模块。由“人体解剖学”、“生理学”与“病理学”

整合，“天然药物化学”与“药用植物学”整合而成，着重培养学

生专业基本技能。③专业实验模块。由“疾病学”与“药理

学”、“常见病临床诊疗学”与“药物治疗学”、“常见病用药指导

学”与“药学服务实务”相互整合，旨在培养学生专业技能。④

职业能力实验模块。由“用药咨询与指导”与“药品调配与处

方分析”、“药品零售服务”与“医患关系沟通”整合而成，旨在

培养学生职业素养和职业能力。

2.4.2 以多样化、多方位的形式开展实训项目，培养学生专业

技能 将“药品零售”“用药指导”“药品贮存与养护”“药物分

析”“药剂学”等实践课程的实训内容以“项目化”的方式进行

实训[7]。将与专业技能内容紧扣的实践课程归类，再整合成单

独实训项目。按照“理论实践一体化”原则 [8]，建成一体化教

室，或利用学院附属医院便利优势进行现场教学，使理论与实

践相互围绕、相互渗透。通过与企业单位合作，共建仿真中西

药房、药品仓库、用药咨询台、药品营销室、药品检测室、药物

制剂室等项目实训室，培养学生专业技能，为学生上岗就业夯

实基础。

2.4.3 通过顶岗实训，强化学生专业核心技能 由校企双方

共同拟定实训内容，组建实训基地。首先，由学校教师和企业

专家组建的师资队伍对学生进行为期8周的强化实训，内容围

绕常见疾病用药指导、药品调配、处方审核与分析、医患沟通、

用药方法与安全性评价、药品管理等药学服务相关的技能[9]，

然后让学生到企业各部门进行为期10个月的轮岗、顶岗实训，

并进行科学的考核考评。这样既培养了学生的职业能力，又

促进了学生学习与就业的无缝接轨。

综上所述，课程体系的构建应紧跟药学服务行业的发展，

所授知识应适应工作岗位的需求，符合“学以致用”的基本原

则，以确保培养出的学生能够胜任基层的药学服务工作。

3 结语
我院自2010年起与益丰大药房、养天和大药房、桂杏霖春

大药房开办订单式教学班，目前已培养出两届学生。经第三

方反映，学生的文化素养和职业技能都有大幅度提升，自2011

年以来连续三年学生专业资格证考试通过率为100％，用人单

位对毕业生的评价良好，98％的学生实现实习即就业，并有

30％的毕业生被评为企业的岗位能手或标兵，我院药学专业

也因此被遴选为湖南省职业教育“十二五”高职特色专业。

基层药学服务能力本位下的高职药学专业课程体系构建

是个全新的课题，也是个庞大而复杂的工程。因此，必须找准

定位方向，通过科学的评价机制构建合理的培养模式与培养

方案，不断自我完善、自我提高，建立健全真正适应于基层药

学服务的专业课程体系。
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