
名医名家

辨证论治 经方为先

毛德西临证用方，首先考虑的是经方。他的用
方规律是“经方为先，时方为续，验方创新”。他认
为，经方是方剂之祖，是辨证论治的基石，是辨证论
治的载体，没有经方，就不可能有辨证论治。所以，
他说，中医学没有经方，就不会发展至今天；没有经
方，中医治病就失去了规范。在临床上，为患者诊
治疾病时，他首先考虑的是经方，例如遇到胸痹心
痛（包括冠心病）患者，他的脑海里首先浮现的是瓜
蒌薤白剂、炙甘草汤；遇到脾胃病，首先考虑的是半
夏泻心汤；遇到肝胆病，首先想到的方剂是小柴胡
汤；遇到妇科疾病，首先考虑的是当归芍药散；遇到
肾病，首先考虑的是五苓散与肾气丸等。然后，他
考虑的是时方，包括《和剂局方》、金元四大家、温病
四大家以及明清名家所创之方；验方不仅是指医者
个人的经验方，还包括当代名家的经验方，特别是
国医大师的经验方。另外，他对藏于民间的单方、
验方亦进行选收。毛德西的诊疗经验之所以丰富，
与他善于运用经方、时方有关，更与他善于汲取百
家之长有关。他说，作为一名中医，只有天天学，月
月学，年年学，才能有能力驾驭复杂疾病的预防与
治疗。

临证八要 一丝不苟

在多年的临床实践中，毛德西逐渐形成了自己
的临证思维模式“临证八要”，即：明理、识病、辨证、
立法、拟方、鉴药、养生、思误。明理：是占第一位
的，要明中华文化之理，明中医经典之理，明大医精
诚之理，唯有明理，才能有仁心仁术；识病：是指对
疾病的诊断要清楚，应与时俱进，不要排斥西医提
供的资料；辨证：这是中医的内涵与特点，不辨证就
不是中医，就是有药无方；立法：指的是证候立法，
法立则方显；拟方：立法之后，要选主方，有了主方，如同文章有了主题；
鉴药：有了主方，然后择主药，如同布阵，君臣佐使，不可混同；养生：治疗
疾病不可脱离养生，治未病思想源自《黄帝内经》，历代医家乃至现代医
学对治未病思想都极为重视，这是中医学的核心理念之一；思误：程钟龄
在《医学心悟》的首篇提出“医家误”，他认为“医家误”有三，一是脉不真；
二是药不准；三是证不清。特别是药不准，当今也有此种现象，足见作为
医生好像“如履薄冰，如临深渊”一样，所以医生不仅要时刻考虑患者的
痛苦，还应时常查找自己的对与错，更不可沾沾自喜，以为自己多么高
明。“谦受益，满招损”，对于医生来说尤为重要。

治求中和 以平为期

毛德西在治疗上有明确的辨证思路。经过几十年的临床历练与体
验，他认为遣方用药，不宜太过、不及，太过则留邪，不及则伤正。特别是
孟浪之方药，他很少使用。他依据古代医家的辨证思路，结合自己的临
床经验，提出治疗学上的40字法则，即“补而不腻，攻而不破；温而不燥，
寒而不凝；攻补兼施，寒热并融；升清降浊，勿伐中气；燮理阴阳，平和为
期”。补而腻则郁遏气机，攻而过则耗伤气阴，温而燥则煎熬津液，寒而
凝则阴血凝滞。对于复杂的疑难杂症，可用攻补兼施法；对于寒热错杂
的疾病，可用寒热融合法；对于清气不升，浊气不降的病，可用升清降浊
法。总之，不管用何种治法，都不要戗伐中气。有人讲“补脾不如补肾”，
有人讲“补肾不如补脾”，毛德西认为还是以补脾为先。中土立则四旁
建，中土败则四旁废。《黄帝内经》及《伤寒杂病论》对治疗学的总原则是

“燮理阴阳，平和为期”。这不仅是中医治疗学的原则，还是中华文明治
学、治国的总原则。

三味方药 立起沉疴

毛德西在57年的临床实践中，逐渐认知到《素问·至真要大论》中提
到的组方原则是切实可行的，是行之有效的。该书中云：“岐伯曰：君一
臣二，制之小也；君一臣三佐五，制之中也；君一臣三佐九，制之大也。”这
是制方大小的最早论述。从药物组成上讲，三味方为小方，九味方为中
方，十三味方为大方。一部《伤寒论》，八十三味药，组方一百一十三首
方。在一百一十三首方中，三味方以下的有 33 首，约占全书方剂的
34.2%，可谓经方中之经方，显得弥足珍贵。这些小方具有配伍严谨、指
征分明、易记易用、价格低廉的特点。毛德西在应用这些经方时，尊重原
意，随证增减，或经方独用，或经方合用，或经方与时方相伍，或结合自己
的经验，每显良好效果。为了学用经方中之经方，毛德西曾多次为基层
医生讲解三味方的应用体会，受到年轻学子的青睐。后来在读者的要求
下，毛德西又将三味方分数次发表在《中国中医药报》上。

胸痹心痛 活用经方

毛德西对治疗胸痹心痛病的经验比较独到，他认为“阳微阴弦”是
该病病机的概括。阳微者，气虚也，阳虚也，但也包括阴血不足矣。阴
弦者，瘀血也，寒凝也，气滞也，痰湿也，明显地表明正虚邪实之病。扶
正方药，经方有：真武汤、炙甘草汤、桂枝汤、黄芪桂枝五物汤、麦门冬汤
等；祛邪方药，经方有：瓜蒌薤白剂、茯苓杏仁甘草汤、大乌头汤、桂枝茯
苓丸等。时方中的生脉散、血府逐瘀汤、定心汤、柴胡疏肝散等；验方中
的冠心2号、宽胸丸、双和散等，他都了然于胸。近年来，毛德西将三味
方应用于临床，比如“小冠心2号”“红茶松散”“三花汤”等。同时，毛德
西还总结了自己的经验方：五参顺脉方（院内胶囊制剂）。该药集益气
养阴、活血化瘀、祛痰化湿、调整心律于一方，该经验方已被定为院内保
留用方。经过近30年的应用，该方对于冠心病、肺心病、风心病等引起
的胸闷心痛、脉搏结代、正气不支等病证，疗效突出。有些远在东北的
患者，不远千里，前来购药。毛德西年近八旬，仍在为患者把脉看病，仍
在传道授业解惑。2017年5月，他荣获首届“全国名中医”称号，真可谓
实至名归。

（作者供职于河南中医药大学第一附属医院）

毛德西正在写病历

中华医药，肇之人初，岐黄问对，仲
景垂法。扁鹊亲炙长桑君，医圣拜师张
伯祖。师承相传，代有千年，名家辈出，
术有续焰。辨证论治，特色独显，方虽是
旧，思维新焉。吾虽不敏，唯喜黄卷，笨
鸟先飞，跬步至千。昨非今是，老而忘
年，责任在肩，续挑重担。莫言大道人难
得，自是功夫不到头；胸中藏书一万卷，
随心所欲不逾矩。

——毛德西感言
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您可以谈谈自己的看法,对
中医药发展和中医教育的建议和
意见，写一写关于中医药现状与
问题……《关注中医改革》等栏目
真诚期待您参与！联系人：李云
投稿邮箱：619865060@qq.com

批发零售血液分析仪（血常规）、B超机、血黏度仪、心电图机、经颅多普勒、
精子分析仪、检验试剂、C反应蛋白检测仪、催乳仪等。医疗设备维修。

欧科科技有限公司 联系电话：13703847428 13273806758
网址：www.okkj.net 地址：郑州市花园北路新汽车站南300米

欧科科技有限公司

检验试剂耗材
与医疗设备专业供应商

本公司专业经营各大品牌试剂
耗材，其中包括血常规试剂，肺炎支
原体、衣原体等快检耗材；诚信低价
提供血细胞分析仪、血流变分析仪、
微量元素分析仪、生化分析仪等各
类常用医疗设备，支持淘宝选购，微
信、支付宝支付，物流代收。

联系人：刘经理

电话：13523716227
（0371）55567673

地址：郑州市中州大道北段

用中药应结合中医和中药理论用中药应结合中医和中药理论
□郭宏强

河南中博医用技术工程有限公司 联系电话：18638551113
联系地址：郑州市高新区国家大学科技园（东区）4号楼

医用中心供氧系统及手术室层流净化装饰
整体方案解决供应商
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现在，在中药鉴定上采用
西医的方法验证，以某种成分
的含量来决定药物的好坏。但
是，有一个问题，就是此药的这
种成分到底是不是在方剂中发
挥作用的成分，而这无法鉴
定。这个问题需要我们思考。
比如，我们熟知的当归可养血、
可活血，其中发挥养血和活血
功效的成分是否是一样的呢？
而在方剂中，当归补血汤和桃
红四物汤是不是同一种成分产
生的疗效呢？大黄可以泻热通
便、化瘀通经，还可止血，这些

不同的功效是否都是大黄中的
蒽醌类成分发挥的作用呢？因
此，中药鉴定不应抛弃传统的
鉴定方法，这需要向为数不多
的老药工学习经验和方法。中
药中还是存在太多的未知事物，
现代化的方法也只是触及其中
一部分成分而已。就像精子，用
现代成分分析就是一些氨基酸
组成的蛋白质，但是这里面却储
存了遗传信息。单纯用分析成
分能解释清楚吗？中药的应用
是前人在长期实践中积累的。
中医应用中药时常提到“法象药

理学”，是以“天人合一”的思想
通过类比和联想而来的，有一些
还是有用的。比如，生麦芽是从
麦粒中慢慢发芽生长，所以联想
到可以升散肝郁，而用于临床治
疗确实有疗效。古时，人们对草
药的认识只能从外形、味道和外
在特性等方面逐步了解，积累经
验。

总之，应用中药离不开中
医和中药的基础理论。丢掉中
医辨证的用药，疗效会大打折
扣，甚至会有反作用。
（作者供职于河南省肿瘤医院）

中医医疗机构配备医务人
员应当以中医药专业技术人员
为主，主要提供中医药服务，这
是对中医医疗机构的基本要求，
对人员配备及服务提供提出了
明确要求。中医看病主要通过

“望、闻、问、切”，诊疗方式灵活、
费用较为低廉，这是中医的特色
和优势。如何更好地发挥中医
的特色和优势，在实践中合理应
用中医药理论以及现代科学技
术方法，更好地服务人类健康
呢？

《中医药法》不仅对中医医
疗机构提供中医药服务做出相
关规定，还明确经过考试取得医
师资格的中医医师按照有关规

定，经过培训、考核合格后，可以
在执业活动中采取与其专业相
关的现代科学技术方法。这里
的现代科学技术方法，指的是对
于国家有专门规定的医疗技术
使用，比如关节置换等限制类医
疗技术，需要按照国家相关规定
培训考核合格后在该医师专业
相关的领域使用。对于一般的
现代诊疗技术，则无须进行专门
培训和考核。中医药理论与现
代科学技术方法的有益结合，有
利于保持和发挥中医药特色和
优势。这同“在医疗活动中采用
现代科学技术方法的，应当有利
于保持和发挥中医药特色和优
势”一样，都体现了中西医并重

的思想。
需要明确的是，确有专长中

医是通过“实践技能和效果考
核”的人员，并不在此范围之内。

社区卫生服务中心、乡镇
卫生院、社区卫生服务站以及
有条件的村卫生室应当合理配
备中医药专业技术人员，并运
用和推广适宜的中医药技术方
法。这是对《中医药法》第十二
条的延续。配备中医药专业技
术人员，运用和推广适宜的中
医药技术方法，是提升基层中
医药服务能力的方法之一。此
外，国家鼓励基层西医人员经
过培训考核后运用中医药适宜
技术。

不论开展中医药服务的主
体是谁，都应当遵循3个方面的
要求：应当以中医药理论为指
导，运用中医药技术方法，并符
合国务院中医药主管部门制定
的中医药服务基本要求。今后，
国务院中医药主管部门可以根
据《中医药法》的规定，进一步补
充、完善有关的中医药服务基本
要求。

《中医药法》第十六条
中医医疗机构配备医务人

员应当以中医药专业技术人员
为主，主要提供中医药服务；经
考试取得医师资格的中医医师
按照国家有关规定，经培训、考
核合格后，可以在执业活动中

采用与其专业相关的现代科学
技术方法。在医疗活动中采用
现代科学技术方法的，应当有
利于保持和发挥中医药特色和
优势。

社区卫生服务中心、乡镇
卫生院、社区卫生服务站以及
有条件的村卫生室应当合理配
备中医药专业技术人员，并运
用和推广适宜的中医药技术方
法。

第十七条
开展中医药服务，应当以中

医药理论为指导，运用中医药技
术方法，并符合国务院中医药主
管部门制定的中医药服务基本
要求。

“两个为主”推广中医药
本报记者 索晓灿

受访专家：河南省中医管理局医政处处长姬淅伟、副处长段瑞昌

中药是什么？大家可能会说中药店里摆着的饮片不就是中药吗？其实，中药是指
以中医药理论为指导，而用于预防或治疗疾病的天然药物或加工品。因此，我们应用中
药时会考虑中药的四气五味、升降浮沉、归经等理论，而在组方时则考虑患者的寒热、温
凉等不同体质与药物君臣佐使等配伍的原则。

辨证用药与盲目进补

我国的传统医学非常重
视体质学说，在《黄帝内经》
中，《灵枢·阴阳二十五人》根
据五行及五音将人的体质分
为 25 种，《灵枢·逆顺肥瘦》篇
将人的体质分为肥人、瘦人、
常人、壮士、婴儿；在《灵枢·卫
气失常》中又把肥人分为膏、
脂、肉三型；在《灵枢·通天》中
根 据 阴 阳 把 人 分 为 太 阴、少
阴、太阳、少阳和阴阳和平之
人；在《灵枢·血气形志》篇中，
根据情志分为形乐志苦、形乐
志乐、形苦志乐、形苦志苦、形
数恐怖五型。

现代医学所说的一些疾病
是遗传的，其实就是中医学所
论述的体质的遗传。来自父母
一方的症状，比如有阳虚畏寒，
其子女中可能会出现这种情
况。而中药就是以药物寒、热、
温、凉的属性来纠正人体的偏
性。因此，只有根据中医理论
辨证清楚患者体质的寒热、温
凉，才能灵活运用药物进行纠
正。而辨别患者的偏性应在中
医基础理论的指导下，以及将
各种辨证方法有机地结合起
来，才能做出准确判断。首先
要搞清楚阴阳、寒热、表里和虚
实，再进一步判断属于那条经
络或脏腑，辨证准确后才能根
据药物的温热寒凉、升降浮沉
和归经合理安排药物。同时，
应根据四诊合参判定偏性的程
度后，再决定药物的剂量。而

用药时不能像“韩信点兵，多多
益善”，需要少而精，这样才能
达到药少而力专。现在，临床
上经常会有个别医生不加辨
证，随意开处方的现象；更有甚
者 ，一 个 方 子 开 到 六 七 十 味
药。此种大处方已经完全丧失
了辨证，只是盲目堆积草药。
为什么用草药这个词呢？因为
这根本就不是按照中医理论开
的方子。

近年来，随着现代医学的
进步，人们对单味草药成分进
行研究，比如研究发现白花蛇
舌草含有抗肿瘤成分，可使肿
瘤细胞代谢缓慢，可破坏肿瘤
细胞DNA（脱氧核糖核酸），可
抑制肿瘤细胞增殖。这一来，
一些医生为肿瘤患者诊疗时连
脉也不号了，直接将白花蛇舌
草、苦参等有抗肿瘤作用的药
堆在一起了。患者服用这些药
后胃里比进行化疗还难受，苦
寒药物伤胃呀！这种不加辨证
用 药 导 致 寒 者 更 寒 ，伤 胃 害
肝。近年来，据有关统计数据
表明，肝损害的原因中，中药占
了很大比例，主要原因是不辨
证乱用药。笔者在临床上时常
会遇到服用草药导致肝功能损
害的病例。目前，两例肝硬化
和一例肝癌患者在门诊已经服
用两年中药，腹水慢慢得到控
制，肝功能反而越来越好。如
果辨证准确，不但不会伤肝，而
且对身体有益处。

现在由于生活水平的提
高，人们越来越注重养生，但是
对中医药一知半解、盲目进补，
使用不当，也会影响身体健
康。古贤认为“虽甘草、人参，
误用致害，皆毒药之类也”。笔
者认为，无论什么药，都要因

人、因病、因时而用，切不可乱
用；同时，根本没有气虚的患者
或阴虚火旺的人长期服用人参
可产生头痛、失眠、心悸、血压
升高、精神抑郁等副作用。西
药的副作用大多可以立即显现
出来，会引起重视，及时处理；

而盲目应用或进补草药则是一
个慢性的过程，可能在不知不
觉中出现中毒的问题，而且出
现不适症状时人们一般也不会
想到是补药所致，等发现后再
纠正则需要很长的时间进行调
理。

我们再说一说屠呦呦与青
蒿素的事情。屠呦呦教授获得
诺贝尔奖后，中医界一些人就
宣扬这是中医药的成果，这是
中医药文化博大精深的体现
等。

其实，她在开始提纯青蒿
素时受到东晋时期葛洪撰写的

《肘后备急方》的提示：青蒿一

握，以水二升渍，绞取汁，尽服
之。随后，她继续提纯的方法
则是采用现代医学技术，而临
床应用是采用注射方式。应用
青蒿素时不用考虑此患者的疟
疾是由湿热引起的，而是只要
发现疟原虫感染就用青蒿素，
用药也是纯西医指导，所以简
单地称其为中药有一些不妥

当。现在，临床上应用的紫杉
醇是从红杉树中提取的。羟基
喜树碱则是从喜树中提取的。
我们在临床应用时只会考虑何
种恶性肿瘤能够应用这种药
物，患者能否耐受这类药物，有
没有禁忌证等，而不会考虑这
些药物的四气五味和患者体质
的寒热、虚实。

植物药成分提纯问题

中药也有副作用

中药鉴定的思考


