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杭州城里，有一家闻名省内外的中药店，叫叶种
德堂。在这里，珍贵名药应有尽有，货真价实，童叟无
欺，金字招牌响当当。人们常说：“稀世药物买勿到，
叶种德堂走一遭。”

有一次，进货阿大不知为何跟老板大闹了一场。
阿大毫不在意，可老板在年终宴请全体店员时，将饭
桌上的鱼头朝向了阿大。阿大心中有数，未等席散，
将行李一收拾，就走了。

阿大有识别真药、假药的慧眼，对药物产地、行
情、性能了如指掌，且心地正直、善良。他被老板辞退
后，怎肯甘心？不久，阿大去富户胡雪岩家，劝他开一
家济世的药店。刚开始，胡雪岩觉得自己不懂行，害
怕干不出名堂，后来经阿大多次劝说，才动了心。胡
雪岩筹备了半年，一家大规模的中药店——胡庆余堂
开张了。

胡雪岩是杭州首富，资金雄厚，店内方药齐备。
可是，人们的心目中只有百年老店叶种德堂，胡庆余
堂的生意冷冷清清的。这使胡雪岩日夜忧虑，更成了
阿大的一块心病。

一年，叶种德堂的阿大与胡庆余堂的阿大一道去
广西进同一种药材——硇砂。因叶种德堂新来的阿
大水平有限，经验又不足，进了一批假货。胡庆余堂
的阿大一看机会来了，立即向胡雪岩说了这个情况。

一天，浙江省抚台为配制治疗老年目疾的眼
药，派了两个公差分别去叶、胡两家药店买硇砂。
两个公差买了数量相等的硇砂，而胡庆余堂的价格
却要高出一倍。抚台忙差人叫来胡雪岩怒斥一
番。胡雪岩早有准备，不慌不忙、和颜悦色地说：

“人家卖的是假药，当然便宜喽！”抚台听了，胡须
倒翘，责问胡雪岩：“有何证据？”胡雪岩回答道：

“证据不难，请大人生起两堆炭火，烧旺后，撒上硇
砂，一看便知。”

抚台命人生起两堆炭火，先将叶种德堂的硇砂撒
上去，“灼”一阵轻微的响声以后，炭火仍然旺旺的。
然后，抚台将胡庆余堂的硇砂撒在另一堆炭火上，但
见粉末撒上去，火焰低落，转眼间整堆炭火全都熄灭
了。

抚台连忙起身，对胡雪岩说：“抱歉，抱歉，好个行
家，错怪你了！”随后，抚台转向公差说：“传叶种德堂
老板速来衙门，勿误！”

叶种德堂老板后悔也来不及了，除了向抚台叩头
请罪外，只得忍痛销毁了价值千金的假硇砂，并辞退
了新雇的阿大。很快，百姓们知道了这件事情的经
过。

从此，百姓生病都去胡庆余堂，而叶种德堂却门
庭冷落。 （倪世俊）

胡庆余堂的传说胡庆余堂的传说

■中药传说

回顾2017年，这一年对登封市人民医院而
言，注定是不平凡的：

2017年5月24日，登封市人民医院被国家
卫生计生委（现为国家卫生健康委员会）脑卒中
防治工程委员会授予“国家级卒中中心”。

2017年9月1日，登封市人民医院第三批通
过标准版国家级胸痛中心资质认证授牌。

2017年11月底，心血管内科主任耿宏旭作
为河南唯一一位来自基层医疗机构的专家入围
第三批中国胸痛中心核查专家名单。

2017 年 12 月 16 日，在 2017 年脑卒中防治
工作总结暨第十次中国卒中中心建设工作会议
上，登封市人民医院院长张国典作典型发言，并
当选第一届国家卫生计生委卒中中心管理指导
委员会市县医院工作委员会副主任委员……

事实上，在当前的全国县级综合医院中，能
拥有国家级卒中中心和国家级胸痛中心的可谓
凤毛麟角，少之又少，目前仅有两家。这标志着
登封市人民医院在开通急诊绿色通道，卒中单
元、胸痛单元的建立及多学科协同规范诊疗心
脑血管疾病方面，均已达到全国先进水平。这
也意味着，在坚持人文内涵创新发展的道路上，
依托胸痛中心、卒中中心双中心的国家级实力，
登封对心脑血管重症患者的救治更加快捷、高
效、精准。

胸痛中心
找准结合点，无缝对接改变救治模式

2017年6月6日，刺耳的急救车鸣笛声打破
了登封市人民医院的宁静。43岁的刘某因持续
性胸痛由登封市东华镇卫生院紧急转诊至登封
市人民医院。

之前，登封市人民医院心电网络中心值班

医生通过查看初诊医生上传的心电图检查报告
单，确诊患者为急性前壁心肌梗死，必须马上实
施急诊PCI（经皮冠状动脉介入治疗）手术！鉴
于病情危急，医院将刘某直接送进导管室实施
介入手术，开通了闭塞的血管。

“90分钟内是救治‘黄金时间窗口’。”据登
封市人民医院心内科主任耿宏旭介绍，急性心
肌梗死具有起病急、进展快、病死率高等特点，
对治疗效果呈明显的时间依赖性。有资料表
明，2/3的急性心肌梗死患者在送到医院之前已
经死亡。胸痛中心通过绿色通道，实现了院前急
救、基层转诊、院内多学科联合诊治流程的畅通，
减少了患者的确诊及治疗等待时间，提高了患者
的救治成功率及生存质量。

早在2012年9月，登封市人民医院就在全
省率先购买了IABP（主动脉内球囊反搏仪），并
开展“主动脉内球囊反搏术”，帮助患者度过急
性发病期，为后期进行搭桥手术或介入手术

“挤”出宝贵的时间。2013年下半年，登封市人
民医院又开展了急诊PCI手术。

由于急性胸痛病因复杂多样，且抢救涉及
多个学科，对患者病因做出准确研判并实施快
速治疗至关重要。2016年9月1日，通过整合急
诊科、放射科、检验科、介入等多学科资源，登封
市胸痛中心正式运行，24小时待命，为心血管急
症患者的抢救赢得时间。仅此一举，就将救治
时间从之前的平均110分钟缩短到了现在的70
分钟之内。

“及时打通堵塞的心血管，把患者从发病到
治疗的这段时间压缩得越短越好。”这是耿宏旭
的期待。而要做到这些，有3个密切关联的时间
节点不能忽视：首先是心肌梗死患者从发病到就
诊及转运至上级医院，这2个时间段的主动权一

般在患者手中和基层医疗机构那里；其次是从患
者入院到血管开通这一环节的快速顺畅。

除救治流程的优化完善外，登封市胸痛
中心也在不断地刷新着诊治记录：接诊患者年
龄最大为96岁，最多除颤20余次等；去年曾抢
救一位80岁的急性心肌梗死患者，开通血管只
用了25分钟；心血管介入手术量也从刚开始的
每年不足100例，发展到现在的每年1000例以
上；登封市胸痛中心救治的520位胸痛患者中，
急性心肌梗死者340余例，抢救成功率达95%以
上……目前，医院已成为国家心血管诊疗质量
监测基地。

卒中中心
踩实落脚点，在黄金时间窗提升救治质量

与胸痛中心一样，在心脑血管疾病救治领
域，登封市人民医院同时组建了卒中中心，同样
实行急诊科、神经内科、影像科、导管室等多学
科联合诊治，优化治疗流程，一路绿灯，争分夺
秒地将急性脑卒中患者的抢救延伸到院前及区
域内多个机构。同时，登封市人民医院与河南
省人民医院建立“互联智慧分级诊疗服务体
系”，为登封地区心脑血管疾病患者打造生命救
治网络。

“从目前的医学统计数据来看，70%以上的
脑卒中为缺血性的，而目前救治该病最有效的
方法就是静脉溶栓、动脉溶栓和介入取栓。”登
封市人民医院大神经内科主任丁钦慕说，脑卒
中具有“发病突然、发病率高、复发率高、致残率
高、并发症多、病情凶险、死亡率高等特点。对
急性脑梗死患者来说，3小时内到医院溶栓效果
好；如果超过3小时，在6小时内介入取栓，效果
依然乐观。”

也就是说，脑卒中患者发病后的前6小时，
是黄金救治时间，越早治疗，效果越好。医学上
有个专业术语叫DNT（从患者入院到实施静脉
溶栓治疗的时间）。建议将 DNT 控制在 60 分
钟以内。

2017年6月9日7时，登封市东华镇60多岁
的张某在家突然跌倒后不会说话。家人发现后
立即拨打了120，急诊医生初步判断患者为脑卒
中。在患者紧急赶往登封市人民医院的路上，医
院已启动脑卒中抢救模式。

患者经绿色通道行头颅CT（电子计算机断
层扫描）检查未见出血，造影提示颈动脉后端大
脑中动脉血管全部不见了，但左侧颈动脉靠下一
段血管变得粗大凸出并形成一个大疙瘩，形态明
显异常，可又不同于一般中间有间隔的主动脉夹
层双腔症。

颈动脉大血管完全闭塞，病情危重，必须立
即开通血管。经紧急会诊，医生认为是主动脉
内壁撕裂形成的夹层假腔造成的。介入开通血
管的治疗风险陡然升高许多，因为一旦假腔破
裂，后果不堪设想！

怎么办？放支架吧，以前没有单独处理主动
脉瘤的经验；转上级医院吧，显然时间又不允
许！垂危的生命不容有丝毫犹豫！一旦放弃，
就意味着对生命的放弃。在复合手术室医务人
员和麻醉师的配合下，登封市人民医院神经内
科六病区主任李继锋谨慎操作，在病灶处植入
支架一枚，患者血管得以开通。

“国家对县级医院卒中中心建设的要求主
要是静脉溶栓，而血管急诊介入手术因风险
大，涉足的医院不多。”李继峰说，“我们在登封
区域独立开展脑卒中介入手术开通血管，把时
间控制在6小时内，能及时救命，患者费用也会

低一些。”

心脑联动迈向同质化
双支点搭建“区域协同救治体系”

“这实际上就是抢时间，要快一点、再快一
点地解决问题。”在张国典看来，“要在有限的时
间内精准把握，把时间压缩得更短。脑梗死、心
肌梗死抢救的共同点都是时间紧急，患者发病
后，往往是在和时间赛跑。而在普通急诊流程
中，要经历院前急救、送达医院做相关检查，再
到确诊治疗等多个环节，加之患者及家属缺乏
急救常识、基层医院未能及时诊断等原因，经常
造成不良后果。

2016年11月25日，登封市胸痛中心、卒中
中心、介入中心揭牌暨区域化协同救治体系协
作医院签约仪式在登封市人民医院举行，这标
志着登封市心脑血管急危重症患者“区域协同
救治”联动机制的建立。

通过不懈努力，目前在登封区域内，在胸
痛、卒中规范治疗上，一环扣一环，做到了“患者
未至，准备先行”，在心脑血管疾病早期阶段，就
能把最直接的致病因素解决掉。这意味着患者
生存率的提高，也意味着致残率的降低，患者生
活质量的提高，还意味着登封区域内更多的患
者能得到诊治。

之前，至少需要90分钟才能把患者转到郑
州；即便是邀请省级专家过来，也需要两小时。
这两小时的概念是：能多救活50%以上的心肌
和脑细胞。

可以说，伴随着国家级胸痛中心和卒中中
心的良好运行，在心脑血管疾病救治领域，登封
市人民医院目前已经走在了全省乃至全国县市
综合医院的前列。

急在分秒之间，救在生死边缘
登封市胸痛中心、卒中中心，双支点推进生命抢救“加速度”

本报记者 杨 须 通讯员 李 鹏

春天，万物复苏，春暖花开，香飘万里，呈现
出一派生机，正是郊游的大好时光。我国人民
自古就有春游的习俗。春游，古人谓之踏青。
据《旧唐书》记载：“大历二年二月壬午，幸昆明
池踏青。”杜甫有“江边踏青罢，回首见旌旗”的
诗句。

古人踏青大都喜欢到江畔或溪水旁。为什
么古人要到水边呢？原来，古人在上巳这天，要
在水边举行一种名曰“祓禊”（也作“祓除”或“春
禊”）的活动。

《诗经》中记载，每逢上巳日，郑国人就聚集
在溱水、淆水边，手执兰草、男女相嬉。到了汉
代，史书中对“祓禊”有了更明确的记载。冬去
春来，万物复苏，许多危害人们身体健康的疾病
将随着天气的转暖开始发生或流行。古人为了
保住健康，防止春瘟，每到上巳日，便聚在水边
沐浴熏身，用芳香性药草擦拭身体，以祛病除
垢。到了宋代，画家张择端的《清明上河图》正
是以其传神之笔，生动描绘了清明时节北宋京
都东京（今天的开封）城内、城外以及汴河两岸
的热闹情景：“茶坊、酒肆、杂货店、药店等屋宇
鳞次栉比；官吏、僧人、商人、游客等繁多，匆忙
却又长幼有序。”孟元老的《东京梦华录》也记
载：“田野如市，往往就芳树之下，或园囿之间，
罗列杯盘，互相劝酬。都城之歌儿舞女，遍满园

亭，抵暮而归。”随着历史的演变，“祓禊”之风逐渐消失，但在春光
明媚的大好时节，到郊外寻芳踏青的活动却一直沿袭下来，成为
人们喜爱的一项活动。

春风和煦，繁忙的人们在学习工作之余，到郊外大自然的怀
抱中呼吸新鲜的空气，让人神清气爽。此时应顺应自然之生机，
漫游郊外，步行为主，只求消遣，不计速度，缓步而上，时辍时行，
使人体全身的经络得以舒缓放松，达到舒筋活络之功效。到郊外
呼吸新鲜空气，不仅能开阔心胸，还能达到清肺养心的目的。

（作者供职于郑州广安中医院）

在滇西山林中，生长着一种具有药性的植物——柔韧
红色的藤，碧绿肥厚的叶子，同株开出金黄与素白两种颜色
的细碎花，金黄与素白相映衬，美丽迷人。这种植物就是金
银花。金银花的杆、枝、叶、花皆可入药，对治疗咳嗽、感冒、
头疼脑热等有着特别好的疗效，是深受大家喜爱的药材。

相传，很久以前，山林里并没有金银花。有一年，热感
病突然在金沙江岸的村寨里暴发、蔓延。江边有一个叫“鸡
拉乍”的彝族山村，有上百户人家，近千人口，除了一家姐妹
俩金花和银花外，其他人都感染了热感病。病魔让昔日生
机勃勃的山村一下子变得死气沉沉。

没有感染热感病的姐妹俩，不仅长得像天仙一样漂亮，
而且有一副好心肠。看着乡亲们被热感病折磨得痛苦不
堪，姐妹俩背着竹篓，扛上锄头，分头出村，每日起早贪黑，
漫山遍野挖一种叫菝子棵的草药。她们将药背回村，分给
各家各户，让乡亲们煨着吃了治病。由于患者太多，菝子棵
的药效又不是特别好，姐妹俩挖了一山又一山、一箐又一
箐，最后，累倒在高高的山梁上，再也没有醒来，化成了金沙
江岸青黛美丽的姊妹山。

姐妹俩翻山越岭挖菝子棵的时候，每天都会经过荆棘
地。她们被荆棘划破了双手、双脚、脖子等，在她们洒下血
珠的地方，不约而同地生长出一种藤条状的新树，望风而
长。这棵树长有柔柔的藤条，像姐妹俩婀娜的身姿；绿绿的
叶子，像姐妹俩善良的心。这棵树开出的花，素白如雪，金
黄灿烂，两种颜色相互映衬着，艳丽得就像姐妹俩甜甜的笑
脸。

姐妹俩给乡亲们托梦说，这棵树是她们的血变的，因为
她们的血液里含有抵抗热感病的物质，所以没有感染热感
病；这棵树的花和叶子里也含有这种物质，乡亲们只要把
它们采回去，放在土罐里文火煨了吃，热感病很快就会治
好。

乡亲们按照姐妹俩的指点，相互支撑着离开村寨，在山
林里找到了这种药材。乡亲们将花和叶子取回来煨了吃，
很快就治好了热感病。村寨又恢复了生机，响起了欢声笑
语。乡亲们为了纪念姐妹俩，就将这种药材叫作金银花。

姐妹俩化身为药的事迹感动了风仙子。每当深秋初冬
金银花籽饱满成熟的时候，风仙子就在有金银花的山坡上
和箐沟里使劲地刮呀刮，将一粒粒金银花种子卷裹到高空，
然后随风播撒到三江流域广袤的山林里，让它们生根、发
芽、长叶、开花。

（作者供职于云南省祥云县刘厂镇江登村）

永 远 的 中 医永 远 的 中 医
□□吾言利吾言利

春
季
踏
青
话
今
昔

□
李
爱
军

金
银
花

金
银
花

□□
胡
子
龙

胡
子
龙

中国传统医学博大精深，源于自
然，惠及苍生。数千年来，中医为中华
民族的繁衍昌盛做出了不可磨灭、不可
替代的特殊贡献，是中国的，更是中华
民族奉献给世界的无价的医学瑰宝。
中医学是中国文化乃至世界文化的重
要组成部分，不是谁想取消就能取消了
的。

传说中的上古帝王神农氏，以火德
王，故称为炎帝。他被华人尊为人文始
祖，是农耕和医药的发明者。以神农为
本草之宗的神话已经流传了几千年。
近年来，研究发现，一些古代文献的记
载并非仅仅旨在尊圣尚古，而是以历史
真实性为依据的。神农和药的关系最
早见于《淮南子·修务训》：“神农乃始教
民，尝百草之滋味，当时一日而遇七十
毒，由此医方兴焉。”

正是炎帝神农氏制定了人体的十
二经脉和《神农本草经》。据《黄帝内

经》记载，黄帝与岐伯谈阴阳平衡，论生
老病死，由此奠定了中医学的理论基
础。后来，经各个朝代医学家的殚精竭
虑，中医学逐渐形成较为完整的中医理
论体系。许多重大的历史事件和历史
人物都与中医息息相关，有些甚至影响
和改变了历史的变迁。可以说，中医的
历史与中国的历史一脉相承、密不可
分。作为后人，我们要尊重历史，尊重
中医。

中华的文明史、中国的文化史追根
求源，始于炎黄，历经发展，世代相传。
时至今日，中医元素已经渗透于人们的
社会、文化、生活等各个层面。从衣食
住行到生老病死，在中国人的生活中，
很多中医元素已经根深蒂固。据统计，
与中医学相关的成语典故达 6000 余
条。

纵观中国文学史，历代文豪大多精
通医药，苏东坡、蒲松龄、曹雪芹、郭沫

若……他们不仅是文坛巨匠，还是杏林
高手。他们笔下的文学作品也大都有
关于医药的描述。中医学倡导的养生
防病之道至今仍是无数人奉行的法
则。此外，中医学与中国自然科学、哲
学、美学、伦理学等也同气连枝，没有什
么人能够割裂开来。有人说要取消中
医，不过是一些“病入膏肓”的“癫狂”之
徒在那里“无病呻吟”罢了。

中医用的药物大多是天然的，汲取
天地日月精华，是自然界赋予人类的宝
贵财富。中药有五谷的清香、硕果的甘
甜、鲜花的芬芳、虫兽的美味，寒热温
凉，五味俱全。

中医的方剂配伍更是凝聚了前人
的心血和智慧，而中药惠及的人何止千
千万万。只有那些夸夸其谈、闭门造车
的人，才不知道好好利用这些无可比拟
的自然资源。

中医学理论深沉隽永，强调以人为

本，强调整体观念。中药的配伍巧妙和
谐、行之有效，其中的道理有待现代科
学的研究、解释、发展。“海纳百川，有容
乃大”，中医学是一门发展的科学，中医
不排斥现代医学，现代医学也可以作为
中医学的组成部分。中医学应该在继
承的基础上发展，引入自然科学发展的
成果和现代医学的成果，不断深化完
善，建立现代的、新型的、微观的理论体
系，这样定能发扬光大。

现在，中医药事业得到了国家的高
度重视。目前，已有130 多个国家和地
区设有中医医疗机构。据不完全统计，
在国外的中医医疗机构已达10万余家；
中医药在世界范围内的发展方兴未艾，
生机勃勃。可以说，中医药事业必将生
生不息，传承永远。

千年岁月的砥砺，万病回春的神
奇，中医药将为亿万百姓创造更多的福
祉。


