
学术论坛学术论坛

诊治疑难疾病的辨证思路
□毛峥嵘

综合脉证

毛德西是河南省中医院
（河南中医药大学第二附属医
院）主任医师、教授、研究生导
师，第三批全国老中医药专家
学术经验继承工作指导老师，
全国首届百名中医药科普专
家，河南中医事业终身成就奖
获得者。

毛德西老师临证 50 余载，实
践经验丰富，特别是治疗疑难疾
病，其辨证灵活，施治有序，或内
外合治，或针药兼施，时常获得事
半功倍之效。笔者有幸跟随毛老
师学习，在长期侍诊、学习理法方
药的同时，取得了一些进步。

在临证时，毛老师提出，疑难
疾病既有贯穿于疾病全过程的

“病”，也有表现为疾病进程中某一
阶段的“证”。其疑难程度，不仅取
决于正气虚实、邪气兼夹等因素，
还与医生的学术水平和临证经验
有着密切关系。
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管理出效益，质量求生存。
护理管理能力的高低决定着护
理质量的优劣。为了进一步推
动华信民生健康集团权属院区
护理管理工作逐步实现规范化、
标准化、同质化，根据河南华信
民生健康产业集团（以下简称

“华信民生健康集团”）总体工作
安排，结合各权属院区护理管理
工作中存在的共性问题和薄弱
环节，华信民生健康集团品质管
理部于 7 月 4 日～5 日联合华信
大学举办第一期护理管理培训
班。华信大学校长李晓峰为大
会致辞。

华信民生健康集团副总经

理时辉亮、杨艳，新郑市人民医
院常务副院长王广军、业务副院
长王永强、行政副院长苏明珠、
院长助理陈珂及权属院区护理
部主任、感控科主任、护士长、
护理骨干共计 130 余人参加了
培训。

本次培训特邀河南省人民
医院护理部副主任张俊梅，华信
民生健康集团品质管理部主管
张伟萍，新郑市人民医院护理部
主任郑美凤、副主任韩翎燕，质
控科主任牛荷，感控科主任司书
巧、副主任敬一兵为大家进行了
精彩授课。

随着国家医改政策的不断深

入、人口老龄化、医师多点执业等
因素，给卫生服务体系带来新的
挑战和机遇，护理的作用、价值及
内涵显得越来越重要。张俊梅在

《护理质量管理的思考与实践》的
专题讲座中提出，医疗护理安全
与否直接影响着医患关系，并结
合大量的临床案例，重新思考护
理的价值。她认为，质量与安全
是护理的基础，也是根本。

随着华信民生健康集团权属
院区的护理队伍不断壮大，面对
年轻化的护理团队，如何提升护
士长的护理管理能力，有效调动
护士的工作积极性、责任心、安全
意识，进一步提高护理质量，保障

患者安全，实现民生集团的同质
化管理呢？张伟萍通过护士长的
角色定位、护士长的领导艺术、护
士长的管理策略、重点科室管理
的 4 个方面向大家作了《护士长
的角色定位与领导艺术》的专题
讲座。

郑美凤为大家作了《护理质
量管理的安全与防范》的专题讲
座。郑美凤结合临床案例，从护
理安全的定义、护理中存在的不
安全因素、护理人员如何应对突
发事件等方面，让大家对护理安
全做到心中有数。同时，郑美凤
还对护理工作中常用的 20 多种
登记表格进行了细致讲解。

韩翎燕从护理不良事件的概
念和分级、护理不良事件的上报
程序、护理不良事件的管理 3 个
方面为大家作了《护理安全不良
事件的管理》的专题讲座。

“有医院的地方，就有医院感
染管理，要想做好医院感染管理，
我们必须做好医院的预防与控
制。”司书巧从医院感染组织框
架、如何做好二级质量控制、临床
科室如何做好一级质量管理 3个
方面为大家作了《医院感染管理》
的专题培训。司书巧在培训中提
出，医院感染管理一定要从重点
部门、重点环节、重点人群着手，
通过层层管理，有效降低医院感

染的发生率，提高床位周转率，减
少患者的医药费，进而提高患者
的满意度。

“无危为安，无损为全。”院感
安全管理是医院管理工作的重中
之重。如何体现临床科室消毒隔
离、手卫生、院内感染防控措施的
落实呢？敬一兵结合医院感染防
控过程中常用的约 50个表格，向
大家作了《院感常用各种
登记表格解读》的专题讲
座。

“科学、有效、严谨、
完善的管理方法是保证
护理质量的基础，是提高
护理质量的重要措施。”

为了帮助权属院区护理工作者
提高护理质量管理工具的应用
能力，新郑市人民医院护理质控
科主任牛荷向大家作了《质量管
理工具培训及实际操作》的专题
讲座。牛荷通过如何运用科学
的管理工具来协助做好护理质
量管理工作、提高护理质量等方
面为大家进行了详细讲解。

为了帮助正在学习中医或
从事中医工作者提高中医基础
理论水平，北京聚医杰医药科
学研究院（简称北京聚医杰）和
中国民间中医医药研究开发协
会特色医疗分会，从 2020 年 9
月起将联合主办“中医基础理
论高级提高班”，现开始招生，
有关事宜通知如下。

一、招生对象。1.正在学习
中医者（跟师的学徒、自学中医
者）；2.中医院校毕业后，从事中
医医疗工作者（需要提高中医
基础理论知识）；3.民间中医、中
医医术确有专长或一技之长
者；4.中医养生保健工作者；5.
其他爱好中医者。所有学员要
求具备高中或相当于高中毕业

文化水平。
二、开设课程。本期提高

班开设《中医基础理论》《中医
诊断学》《中药学》《中医方剂
学》4 门课程，以全国高等中医
院校本科教材为本期提高班的
教材（教材统一提供）。

三、学制及培训。本期提
高班学制一年，从 2020年 9月 1
日起～2021 年 8 月 30 日止，采
取自学与面授、视频教学相结
合的方法，采取启发式、理论联
系实践的教学方法，由本院专
家和特邀有关中医药大学的相
关教授负责授课。

四、培训安排。每门课程
集中培训（面授）一次，每次3天
（每晚增加两个课时），平时以

自学和视频教学为主。课程安
排：2020 年 9 月 1 日～2021 年 3
月 30 日讲授《中医基础理论》

《中药学》；2021 年 4 月 1 日～8
月 30 日讲授《中医诊断学》《中
医方剂学》。集中培训的具体
时间另行通知。培训期间，食
宿统一安排，学员也可自行安
排。每门课程的视频教学不少
于20个课时。

五、培训目标。经过一年
培训、学习，力争使全体学员真
正掌握中医基础理论知识，达
到中医药院校本科毕业（中医
基础理论）的水平，为传承中医
打下良好的理论基础。经考核
合格者，发放结业证书，并推荐
继续参加“2021 级中医高级临

床课程提高班”学习。
六、培训费用。每位学员

需要缴纳报名费300元，教材及
辅导资料费300元，每门课程培
训辅导费1500元（4门课共6000
元），分两次缴纳或者一次性交
纳。集中培训期间的食宿费学
员自理。

七、报名方法。从现在开始
至 2020年 8月 30日前为报名时
间，报名时需缴报名费300元、教
材及辅导资料费 300 元，4 门课
的培训辅导费6000元。报名时，
学员需要提供身份证复印件、两
寸（3.5厘米×5.3厘米）蓝底照
片4张、个人简历（300字左右），
快递至北京市海淀区万寿路
100036-98信箱，叶续宗 收。

邮编：100036（学费可通过
邮政银行汇款或者加微信转
账，以及加微信j570405报名）

联系电话：（010）83212038
18500577884 18511329528
八、有关说明。1.为了保证

教学质量，本期提高班只招收
80名学员；2.2021年 9月～2022
年8月将接着开设“2021级中医
高级临床课程提高班”，开设课
程：《中医内科学》《中医妇科
学》《中医儿科学》《中医针灸
学》4 门课程，届时本期基础理
论提高班的学员可优先参加，
费用适当减免；3.本期培训提高
班是真心实意帮助想学习中医
者提高基础理论水平，欢迎有
志者参加培训学习。

北京聚医杰2020级中医基础理论高级提高班
招生通知

广告

名医助校 特色办学
郑州仲景国医中等专业学校

招生开始了
郑州仲景国医中等专业学校是郑州市一所具有中医特色

的中等学校，由著名中医学家、教育家赵清理于 1985 年创办。
该校师资力量雄厚，管理严格，就业率高，秉承“有教无类，宽进
严出”的办学特色，是孩子学医的明智选择！是白衣天使成长
的摇篮！

2020年，国家名医助阵学校，倾力打造培育中医名校。
该校开设专业：王牌专业中医康复，是初中生轻松步入医学

高校的捷径；护理专业，是白衣天使的摇篮，是直入大专走进各级
医院的良好选择；热门专业中医专业、临床专业（对口升学）、美容
美体等供学生选择。

入学学生全部享受国家补贴，开学
报到以录取通知书为准。

报名条件：15周岁以上的应往届
初中、高中毕业生均可。

报名电话：13598040417 孙老师
（0371）60217005

欢迎学生家长、招生老师到校参观
考察！ 扫码了解详情 广告

华信民生健康集团

以培训为基础 提高护理质量
本报记者 杨 须 通讯员 王梦梦

在抗击新冠肺炎疫情中，中医药治疗效果好，医
疗费用低，“简、便、验、廉”的优势得到发挥。钟南山
院士认为，防治新冠肺炎，“中医一开始就要介入”，中
医治疗可以增强患者的抵抗力，缓解临床症状，促进
患者早日康复。

中医治疗传染病经验丰富

东汉末年，瘟疫频发，东汉名医张仲景“感往昔之
沦丧，伤横夭之莫救，乃勤求古训，博采众方”，撰写了

《伤寒杂病论》。后世医家对《伤寒杂病论》进行研究，
形成了伤寒学派，为历史上的瘟疫治疗做出不可磨灭
的贡献。

“金元四大家”的兴起，也和瘟疫流行的社会背景
密切相关。例如，金代医学家李东垣任济源监税官
时，当地瘟疫暴发。为此，他创制了普济消毒饮，患者
服药后，取得良好效果，人们奉之为仙方。李东垣从
调理脾胃和培补元气入手，扶正以驱邪，疗效良好，所
以逐步确立了“补土派”学术思想。

明清之际，多次发生大范围瘟疫，江浙地区比较
严重，促使当地医家对温热病进行认真研究，温病学
派由此而兴起。该学派进一步完善了中医理论，初步
创立了中医传染病学。温病学派和伤寒学派比翼齐
飞，互相争鸣，进一步促进了中医对传染病的认识。
可见，在中医典籍中，记录了历代医家治疗传染病的
宝贵经验，对防治新冠肺炎具有良好的借鉴作用。

中医治疗新冠肺炎效果明显

针对新冠肺炎这种传染病，研发新的特效药品周
期漫长，远水难解近渴。而中医可以根据患者的临床
症状，借鉴先贤的经典方剂，进行辨证治疗。

2月 6日，国家卫生健康委员会、国家中医药管理
局联合下文，推荐在中西医结合救治新冠肺炎中使用

“清肺排毒汤”。“清肺排毒汤”由《伤寒杂病论》中多个
经典方剂优化组合而成，组方合理，性味平和，可用于
治疗新冠肺炎轻型、普通型、重型患者，在危重症患者救治中也可合理
使用。张伯礼院士对中西医结合治疗新冠肺炎疗效特点进行了总
结。他认为，对普通型患者，服用中药可改善症状、缩短疗程、促进痊
愈；对于重症、危重症患者，服用中药可减轻肺部渗出、控制炎症过度
反应、防止病情恶化。在西医治疗的基础上，配合中药干预，可以在稳
定血氧饱和度，改善患者呼吸困难，清除微循环障碍等方面起到一定
作用；对于恢复期患者，继续采用中药治疗可清除余邪、扶助正气、促
进损伤组织修复等。

中西医结合防治疾病具有价格优势

中医药治疗疾病，费用低廉。医学观察期的患者服用的防风通圣
丸、连花清瘟胶囊、藿香正气丸等，都是治疗流感的常用药物，价格低
廉，不仅具有抗病毒作用，还对发热、咳嗽、胃肠不适等临床症状作用
明显。《新冠肺炎诊疗方案》中推荐的中药处方，以及“清肺排毒汤”等，
都是常用中药，价格较低。

如今，我国人民按照国家管理部门的指示精神，以预防为主、中西
医并重为“法宝”，在抗击新冠肺炎疫情中已取得阶段性胜利。

（作者供职于武陟县卫生健康委员会）

由于疑难疾病病情复杂，不能用
单一方法辨别，要有选择性地运用八
纲（阴、阳、表、里、寒、热、虚、实）辨
证、脏腑辨证、气血津液辨证、病因辨
证、六经辨证、卫气营血辨证、三焦辨
证等，进行综合分析。诸种辨证方法
的基本法则是寻位、求因、定性。

寻位：任何一种疾病的发生变
化，其存在形式都依附于内脏及其所
属的组织。《素问·至真要大论》中所
说的“必先五脏”。这说明寻求五脏

在疾病中的地位。除五脏六腑之外，
其所属的经络、筋、骨、脉、皮、肌肉及
五官、二阴等，都是致病因子的归
宿。疾病的位置是相对稳定的，但证
候的位置却随着疾病的进展而变化
不定。例如肝硬化，疾病位置在肝，
但证候的位置却有肝脾、肝胃、肝肾
以及在气、在水、在血之间，这种寻位
法是辨证论治的基础，应进行谨慎辨
别、分析，方可找到病因、病机，对证
施治。

求因：凡有明显致病因素，比如
起居、衣着、饮食、劳逸、情绪、外伤，
以及气候、地理环境对人体的影响，
一目了然，比较容易辨别。对于那些
不能提供明确病因的患者，医生就要
采用审证求因法分析证候性质。基
本方法应当是询问起病时间、追问发
病症状、分析个体差异等。比如起病
时间与发病季节和时辰有关；发病症
状与七情（喜、怒、忧、思、悲、恐、惊）

变化有关；个体差异与体质因素有
关；心身喜恶与虚实寒冷等有关。特
别是那些由内风、内寒（阳虚）、内湿、
内火、内燥、食滞、痰饮、瘀血所致的
病证，大多是由审证求因而得知的。
这种求因法对选择用药颇有对应性。

定性：《素问·至真要大论》中所
说的“有无盛虚”，就是要求对证候做
出性质（病性）判断。如果我们把病
位、病因作为“目”，那么病性就是

“纲”，对于疑难疾病的兼夹证候，中
间证候与变异证候来说，证候性质的
内容就比较复杂。例加肺病晚期的
肺肾阴虚、热毒燔灼证、痰热结肺、饮
停胸中证等，均涉及两个脏器的部
位、两种体质因素等，这还不包括量
的因素。由此可见，对于疑难疾病的
证候定性，并不是简单组合，而是对
多种辨证方法的高度概括。《素问·至
真要大论》记载了19条病机，就是古
代医家对诸多证候性质的初步归纳。

疾病的发生、发展，总是处于一
种动态变化中。因此，医家在诊治疾
病时，要注意证候的主次、病势的趋
向以及病证的缓急。唯有如此，才能
把握证候的本质。

审主次：审主次时不可主观臆断
妄加分序，应在完全搜集疾病资料的
基础上细致分析，不仅运用中医“四
诊”了解病性，还有必要运用现代科
技手段掌握病证的微观变化。《伤寒
杂病论》记载：“伤寒中风，有柴胡证，
但见一证便是，不必悉具。”这是从众
多症状中抓主症的范例。对于脉症
不一致时，过去有“伤寒从症不从脉，
杂病从脉不从症”之说，不可盲目随
从，应灵活运用。

察趋势：明代医家李时珍在《濒
湖脉学》中叙述代脉时说“五十不止
身无病，数内有止皆知定”。以脉象
的歇止次数来测定凶吉，对心脏病尤

为重要。当疾病在治疗过程中，往往
会有相对静止状态，正是这种静止状
态，蕴含着不被人们重视的变化征
兆。征兆的表现，或见于脉，或见于
舌，或见于面，或见于四肢，医者要有
见微知著的敏锐观察力，正确迅速地
做出判断。

明缓急：如果两种证候重叠出现
在一种疾病中，而且这两种证候并非
互相派生的产物，那么在辨证时就要
注意何缓何急。许多疑难疾病包含
急缓两种证候，或先患瘤疾后染卒
疾，或两种并存，其中一证突然恶化，
大多变化快的为急证，固定不移的为
缓证；关于元气存亡的为急证，损伤
元气不多的为缓证；九窍闭而不通的
为急证，神清便通的为缓证。不辨缓
急，就不可能正确实施“急则治标，缓
则治本”的治疗法则。

疑难疾病的多变性、复杂性给辨

证定性带来了一定困难，医者应具有
“读书多而临证少，则胸中了了，指下
难明；临证多而读书少，则大海茫茫，
望洋莫辨，是以读书临证，两不可废”
（清代程芝田撰写的《医法心传》）之
精神，才能做到东汉名医张仲景所说
的“观其脉证，知犯何逆，随证治之”。

（作者供职于河南中医药大学第
一附属医院）
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