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提倡“人文中医”

中医具有完整的理论体系，其独
特之处在于“天人合一”的整体观及辨
证论治理念。中医学发展的过程就是
医学实验的过程，尤其是经过无数医
家数百年甚至上千年的临床应用，证
明实际有效而被记载、流传下来的经
方、时方、验方等，更是其理论体系的
体现。中医在临证时，通过“望、闻、
问、切”，掌握主证及兼证，选择对证的
方剂进行加减，这是中医的精髓，也是
辨证论治的本质。

中医治疗疾病着重帮助人体恢复
阴阳平衡，即协助患者维持机体平
衡。这是中医的优势和特色，也是中
医在当代医疗体系中受到重视的原因
之一。

名医名家名医名家

郑启仲是我国著名的中医儿科专家，国家级名中医，享受国务院政
府颁发的特殊津贴。他是河南中医药大学第一附属医院的特聘专家、主
任中医师、教授以及全国师承博士后导师。他是第三批、第四批、第六批
全国老中医药专家学术经验继承工作指导老师，第二批全国名老中医药
专家传承工作室专家，全国优秀中医临床人才指导老师。他担任中华中
医药学会儿科专业分会副主任委员、世界中医药学会联合会儿科专业分
会常委、河南省中医药学会常委、中国中医药研究促进会小儿推拿外治
专业委员会副主任委员等职务。他提出“顿咳从肝论治”“小儿秋季腹泻
因燥起”等多项新见解；荣获河南省重大科技成果奖 1项，河南省厅级科
技成果奖 8项，获得国家发明专利 4项；主编或合著《临床儿科》《伤寒论
讲解》《实用中医儿科学》《郑启仲儿科经验撷粹》《郑启仲经方名方应用
经验》《郑启仲中医儿科用药经验》《中原历代中医药名家郑启仲》等20余
部，发表学术论文100余篇。

仁心是为医之本

郑启仲师从儿科名家王志成、王瑞五先生，深得真传，在50多年的临
床、科研、教学工作中，通晓中医经典，博采众家之长，继承并致力于创
新，创新不离其宗。他擅长治疗小儿肾病、时行疾病、脾胃病、抽动症、多
动症、发作性睡病、疑难杂症及调理小儿亚健康状态体质等。他在临证
时，非常重视小儿望诊，提出“舌诊为儿科之要”的观点；发掘研究小儿风
池气池望诊法，取得了可喜成果，成为其望诊的一大特色。

郑启仲治学严谨，学验俱丰，提出“文化无功，学医难精”“良医必有
三爱——爱读书、爱看病、爱写文章”的治学理念。他十分重视医德修
养，以“仁心是为医之本”“医生应感谢患者”的情怀，几十年如一日，兢兢
业业地为患者诊治疾病，得到了广大患者的赞誉，多次受到国家表彰。

研究风池气池望诊法

《素问·阴阳应象大论》记载：“善诊者，察色按脉先别阴阳，审清浊而
知部分，视喘息、听声音而知所苦，观权衡规矩而知病所主。”郑启仲认
为，望诊在儿科诊断中意义非常大。《医宗金鉴·幼科心法要诀》记载：“儿
科自古最为难，毫厘之差千里愆，气血未充难据脉，神识未发不知言，惟
凭面色识因病，再向三关诊热寒。”基于此，郑启仲十分重视小儿望诊，尤
其对风池气池望诊法深入研究，已成为其望诊的一大特色。关于风池气
池望诊法的文字记载，在文献中比较少，《医宗金鉴·幼科心法要诀》记
载：“风气青惊紫吐逆。”郑启仲在临证时发现，风池气池的变化还可反映
全身多种病证，比如正气的虚实、病邪的进退，对诊断脾胃疾病及其全身
疾病具有十分重要的意义，且便于观察，简便易行。郑启仲研究风池气
池望诊法多年，积累了丰富的诊疗经验。其研究结果表明：小儿风池气
池色青，主风、主寒、主痛，多为肝风内动，可见于小儿惊风、抽动症、多动
症、癫痫以及寒证、痛证等；风池气池色赤，主心火过旺、脾胃郁热，多见
于各种热证、火证、实证；风池气池色紫，主火热重证及血瘀，多见于各种传染病重症、心脑疾病
以及血液病；风池气池色黄，主湿、主热，多见于脾胃、肝胆疾病；风池气池色白，主肺气虚寒、血
虚等证，多见于肺病、血液病；风池气池色黑，主久病入肾、血瘀、病情危重，多见于久病、重证。

百日咳从肝论治

百日咳，中医称其为顿咳。郑启仲运用《素问·咳论》中记载的“五脏六腑皆令人咳”的内
容，结合《黄帝内经》中的理论，联系临床实践，于1986年提出了“顿咳从肝论治”的见解。他对
其病因病机、发病季节、临床特征、病愈规律进行了深入研究，发现百日咳多在春季发病，发作
多在午后及半夜，子时后至午前发作明显减少，这与《素问·脏气法时论》记载的“肝病者，平旦
慧，下晡甚，夜半静”相符合，也符合《素问·咳论》记载的“五脏六腑皆令人咳，非独肺也……五
脏各以其时受病，非其时各传以与之……乘春则肝先受之”。百日咳痊愈多在六七月，这与“病
在肝，愈于夏”（《素问·脏气法时论》）相一致。顿咳初感，始见微热恶风，咳嗽流涕，继则咳嗽加
剧；阵咳发作时，两手握拳随咳而挛动不止，弓背弯腰，满面红赤，颈脉怒张，涕泪外流，呕吐痰
涎、胃内容物与胆汁，最后发出鸡鸣样的回吼声，其咳方暂止，病情严重者有抽风昏厥、窒息气
闭等现象。较大儿童自述胁腹疼痛。临床症状与肝密切相关。郑启仲认为，小儿肝常有余，患
病极易化火生风，顿咳初感在肺，继则化热化燥，引动肝火，肝火循经犯肺，以致形成痰液；肝热
则生风，风痰相搏，痰阻气机，气机不利，则咳嗽剧烈。阵咳之后，痰与胆汁被呕出，则肝火得
泄，气机顺畅，故咳嗽停止。肝火再逆，风痰再动，则痉挛性咳嗽发作，这就形成了顿咳的典型
症状。因此，把顿咳的病因病机概括为：其感在肺，其病在肝；木火刑金，风痰相搏；其咳在肺，
其制在肝。针对这种情况，郑启仲自拟了“镇肝止咳”方和“镇肝止咳汤”，方用柴胡、白芍、代赭
石、青黛、炒僵蚕、胆南星、硼砂、甘草。他经过观察240个病例，发现自拟方的疗效较好，总有
效率达95.42%。

秋季腹泻从燥论治

秋季腹泻是由轮状病毒引起的一种急性传染性疾病，其病因、病机及治疗方药在古今文献
中尚乏专论。郑启仲通过对486个病例的临床观察，总结出秋季腹泻的3个特点：1.流行多集
中在立冬节气至小雪节气之间；2.发病者多是6～18个月的小儿；3.发病初期有发热、咳嗽等肺
系症状。郑启仲结合多年的诊疗经验，依据疾病症状，于 1995年提出了“小儿秋季腹泻因燥
起”的学术观点。

秋季腹泻的流行多集中在立冬节气至小雪节气之间。根据气运学说，一年主气之中“阳明
燥金为五之气，主秋分至小雪”（《中国医学诊法大全》第400页）。郑启仲认为，立冬与小雪节
气为阳明燥金较盛之时，秋季腹泻集中在此时发病，非燥莫属。患儿月龄大多在6～18个月之
间，这与“小婴儿轮状病毒抗体低，同一集体流行时，小婴儿罹患多”（《褚福棠实用儿科学》）相
一致。《素问·至真要大论》中3次提及燥邪致泻，燥邪何以致泻呢？郑启仲认为，脾喜燥乃平和
之燥，若燥气太过，则脾为焦土，又怎么为胃行提供津液呢？胃喜润恶燥，燥气伤胃后，脾又不
能为其输布津液，胃怎么受纳呢？这样，脾胃俱伤，脾失健运，胃不受纳，水反为湿，谷反为滞，
清浊不分，升降失常，合污而下，以致泄泻。他强调，脾为太阴，为湿土，喜燥恶湿；而胃为阳明，
为燥土，喜润恶燥。郑启仲强调，湿邪致泻，其病在脾；燥邪致病，其病在胃，所以秋季腹泻为燥
邪伤胃，胃失和降，所以病初多有呕吐之症状，这就是秋季腹泻的病机特点。基于以上观点，郑
启仲自拟了“清燥止泻汤”，方用炒僵蚕、蝉蜕、姜黄、大黄、苏叶、黄连、乌梅、甘草。“清燥止泻
汤”在临床上应用后，取得了良好疗效，得到了同行的认可。

（作者供职于河南中医药大学第一附属医院）
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中医从来就不保守，也不排斥
科技的发展。中医很早就发明了
种人痘的方法，是欧洲种牛痘的先
驱。近百年来，中医药工作者越来
越意识到现代科技与中医结合的
重要性，越来越意识到要与时俱
进，不能离开现代科学技术。时代
要求中医在保持自身优势的基础
上，广泛切合现代科技而进行更多
的创新。在方法上，不仅要善于继
承中医学的精华，还要善于吸收和
借鉴现代科技的新理论、新技术、
新方法、新成果，利用多学科的交

叉，使其既保持和发扬中医药特
色，又具有鲜明的时代特征。近年
来，开放的中医学在与现代科学技
术渗透、交流、融合中得到长足发
展。例如，微观辨证从中医诊断学
中拓展出来，从而使传统的宏观唯
象辨证进展到与微观、微量、超微
结构检测等高新技术相结合的水
平，促进中医诊断学实现宏观与微
观的辩证统一。中国工程院院士
陈香美主持的“十一五”攻关课题

“IgA 肾病（一种常见的原发性肾
小球疾病）中西医结合证治规律与

诊疗关键技术的创研及应用”就是
成功的典范。

中医药不同时期的理论和技术
都代表了当时科学技术的先进水
平，体现了时代特征。因此，中医药
要不断创新并有所突破。创新必须
是在充分继承中医药基本理论和主
体特征上的创新，必须是在遵循中
医药发展规律原则上的创新，否则
就是无源之水，丢失了中医学的本
质特征。所以，必须正确处理好继
承与创新、继承与发扬的关系，才能
保持和发扬中医药自身的优势，更

好地满足群众的诊疗需求。
笔者认为，中医药应以与时俱

进的姿态积极吸纳先进的技术和
理念，在发挥整体观念与辨证论治
特色的基础上，兼容并蓄，创新发
展，珍惜中药资源，提倡现代科技
在现代中医中的应用，四诊（“望、
闻、问、切”）的范围拓宽。笔者深
信，在人文中医、绿色中医、科技中
医的理念下，中医药的传承发展之
路是一条通达的路。

（作者供职于驻马店市第四人
民医院）

7 月 5 日，在河南省康
复医学会举办的首届“翔宇
杯吞咽障碍康复病例大赛”
及“华中地区吞咽障碍康复
病例大赛选拔赛”上，巩义
市人民医院神经康复科吞
咽治疗小组分别荣获团体
二等奖、优秀奖。

据专家介绍，吞咽障碍
是指由多种原因引起的、
发生于不同部位的吞咽时

咽下困难。同时，吞咽障
碍不仅会影响摄取食物和
营养吸收，还可导致食物
误吸入气管，从而引发吸
入性肺炎，严重时可危及
生命。专家指出，我们应
查找引起吞咽困难的原发
疾病，针对病因、病理进行
科学、有效治疗。专家提
醒大家，早识别、早筛查、
早治疗，可最大程度避免

因呛咳、进食困难引起的
肺部感染、营养不良等现
象，可大大提高患者的生
活质量。目前，各级医疗
机 构 采 取 的 康 复 训 练 措
施，是改善患者吞咽障碍、
提高生活质量的关键。

据悉，巩义市人民医院
是该大赛河南赛区 18 支参
赛团队中唯一一家进入决
赛的二级甲等医院，同时也

是“2019年华中地区吞咽障
碍康复病例大赛”上的23支

参赛队伍中唯一一家获奖
的二级甲等医院。

学习中医 3年，时常觉得中医
浩如烟海，学之并非易事。但既已
习医，定当砥砺前行，以满腔热情实
现自己的中医梦。2016 年，黎崇裕
（中华中医药学会会员）出版了《一
个青年中医之路》这本书。笔者与
这本书的作者一样，是一个中西医
结合专业的毕业生，在目前的大环
境下，意欲在行业立足，境遇可想而
知。但作者却有着超乎寻常的毅
力、耐力和信心，执着地追求，努力
地实践，深入地思考，不论庙堂、民
间，不论经方、时方、验方，都兼收并
蓄。这很难得，值得我们学习。

读完此书，受益匪浅，笔者主
要从以下几个方面谈谈感受与体
会。我学中医是因为与作者一样，
坚信中医能够治病，满足于患者康
复时脸上的笑容，但从未想过学中
医对我的改变这么大。笔者学习
了阴阳学说后，渐渐感觉到，世间
的事情没有绝对的好坏之分，所有
的事情都具有两面性：当你认为一
件事情很糟糕的时候，说不定其中
暗藏机遇，无论顺境、逆境都可能

互相转换。
学中医要先学好经典

诚如书中所说，全国名中医刘
敏如告诫我们，对于中医不管学得
怎么样，首先要爱它，不可摇摆不
定，需要静下心来做学问，这样对
中医的感悟才会愈来愈新。目前，
国家大力发展中医药事业，非常重
视中医，老百姓也非常认可中医，
中医的发展前景会越来越好。之
前，笔者在大学学习用的是机械性
思维，通过死记硬背打好中西医理
论基础，应付各种考试，但是真正
到了临床，就需要培养良好的逻辑
思维，这样为患者看病才可以左右
逢源，临床疗效自然可以提高。通
过阅读这本书，我意识到学习经典
对学习中医的重要性。从历代名
医的成长史中可以看出，凡是在中
医领域有成就的医家，都重视研读
经典医籍，努力做好传承与创新工
作，从而取得了成就，所以我们要
努力研读经典医籍。

看病要注意细节
书中有一个案例：有一位老先

生发热 40多天，始终不退热，请过
权威的西医专家会诊，用过各种抗
生素，但体温始终不下降；服过不
少中药，病情仍然没有改善。后
来，这位老先生请了一位中医学院
的名老中医参加会诊。大家各抒
己见。其中有一位老中医叫林沛
湘，他看到患者在热天把热水瓶里
的开水倒入杯中后，就迅速喝下
去，引发了思考。大热天喝这么热
的水，应是体内有大寒。于是，林
沛湘力排众议，以少阴病，阴寒内
盛，格阳于外论治，处方为6剂四逆

汤加味。药用大辛大热的附子、干
姜、肉桂。服汤一剂，患者的体温
降下来了；服用几剂药后，患者的
体温恢复正常。从这例医案可以
看出，看病需要注重细节，每一个
细微之处都有可能成为治愈疾病
的“突破口”。

作为一位中医，最大的贡献就
是学好中医，解除患者的痛苦，做
一个对社会有贡献的人。愿每一
位中医人都能持之以恒，不懈努
力，潜心定志，学好中医！

（作者供职于开封市肿瘤医院）

一些学者曾经把中医
解读为中庸的医学，也有学
者将其解读为“持中守一而
治百病”的医学。笔者认
为，中医就是带有中国传统
文化的医学。中国是医药
文 化 发 祥 最 早 的 国 家 之
一。从文明的曙光照耀亚
洲大地，到遍及神州大地的
文化“篝火”；从《易经》中

“太极生二仪，二分二至，两
仪生四象，四象生八卦”，从
老子的《道德经》中“道生
一，一生二，二生三，三生万
物，人法地，地法天，天法
道，道法自然”到《黄帝内

经》中“人以天地之气生，四
时之法成”“气合而有形”

“形神统一”等，中医把古代
文化与医学知识紧密联系
起来，形成传统医学，并逐
渐融合于历史之中。从此，
中医学的文明史开始了，并
在中国医学史上呈现出波
澜壮阔的历史景象。一脉
相承、绵延数千年，中医药
文化及科技文明一直未中
断，是世界医学史上罕见的
文化与医学的完美结合。

中医是一门讲道的科
学，是一门生命之学，哲学
是一门智慧之学。中医学

是中国传统文化，尤其是中
国古代哲学在医学中的精
髓和升华，体现了古人对
天文、地理、哲学、社会、人
文 、生 命 等 的 综 合 思 考 。
因此，要想学好中医，用好
中 医 ，就 要 提 倡“ 文 化 中
医 ”，从 中 国 古 代 哲 学 入
手。儒教、释教、道教是中
国古代哲学中鼎立的三大
思想文化体系，千百年来，
它们对中医学产生了深刻
影响。所以，我们要想学
好中医，就必须从儒教、释
教、道教的视角去理解中
医学的文化内涵。

中医在医疗保健中独
树一帜，不可替代。但是，
近年来中药饮片质量良莠
不齐，影响了中医的声誉和
发展。因此，一定要把好中
药饮片质量关，做到真正的
绿色发展。

此外，野生中药资源有
所减少，大部分中药依靠人
类种植，所以应提倡绿色种

植，避免农药、重金属超标
等，也应注意可持续利用的
中药资源，不可浪费宝贵的
药用资源；坚持合理用药，不
随意开大处方，做有利于人
类健康及发展的绿色中医。

当前，人们崇尚回归自
然。以经济与环境的和谐
为目的而发展起来的“绿色
经济”正在兴起，中医药以

其“绿色健康养生”特色将
在绿色经济中引领健康潮
流。因此，我们应把中医药
事业发展放在经济社会发
展的重要位置，同时推进中
医药走向世界，发挥中医药
在“绿色健康养生”领域的
优势，为群众的健康做出特
殊贡献，从而发掘商机和拓
展发展空间。

巩义市人民医院

在首届吞咽障碍大赛中获奖
通讯员 魏 霞

发掘“绿色中医”

拓展“科技中医”

学中医应先学好经典
□薛志明


