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前言

　　根据医学院校长期在中医教学中的实践经验，感到有必要重新编写或修订一部更贴切适合于西医
院校特点的《中医药学》教材。
故此次编写注意到以下几个特点：　　1．西医院校学生缺少医古文基础与中医经典著作的授课，因
此少写引经据典的词语，但少写不等于不写，必要而又易懂的仍可引用以加深理解。
　　2．西医院校学生有志于进一步了解中医与研究中医，一般是循着“西学中”的道路，因此除各
章节中收入成熟可行的中西医结合概念及内容外，临床各篇后大多附有“中西医结合思考”，并专加
中西医结合篇，以便开设选修课之用。
　　3．教材将中药与方剂的内容合为方药篇，并打破药物和方剂的界限，改变以往将药物和方剂分
章讲授的做法，将同一类中药与方剂放在一起，使同学们在有限的时间里能提高学习效率。
此外，还增加了中成药的讲课内容，以指导学生在临床的准确应用。
　　4．一般医学院校中医学的教学时数不到100学时，教材字数应与教学时数相对应，故中医学内容
不能求全，繁杂古奥不切实际的内容宜从简。
中医学的教学一般安排在上临床前的学年度，为加强对中医药学的理解与掌握，有利于上临床与将来
进入社会的需要，多附有思考题与病例以活跃思路，可作为示教、课堂讨论或课外研讨参考之用。
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内容概要

　　《中医药学》是根据医学院校《中医药学》的授课时数和医学院校学生的特点而撰写的。
教材的编写目的：①在有限的时间内让学生对中医药知识有概括的了解；②传授一些在临床上能学以
致用的内容；③为部分有志于中西医结合探索的学生打下初步的中医理论基础。
　　根据上述原则，《中医药学》对属于基础理论部分的内容，如阴阳五行、四诊八纲、病因病机、
脏腑经络、辨证论治等做了全面系统的介绍，而对临床各科的治疗则选择一些代表病种作介绍。
在介绍基础理论时，针对医学院校学生的具体情况，对中西医学理论体系的特点进行了一些对照分析
，以帮助学生加深对中医学内容的理解；在介绍临床疾病的治疗时，增加了“中西医结合思考” 的内
容，根据目前已掌握的进展情况，分析在某一具体疾病治疗中中西医各自的优势所在，让学生有一个
客观的了解。
在方药篇中，增加了常用中成药的内容，以便更好地指导学生在临床上合理应用中成药。
　　《中医药学》的另一特点是增加了“中西医结合篇”，概括而又较系统地对近年来中西医结合研
究的进展作了介绍，这对培养学生对中西医结合工作的关注和提高他们对中西医结合研究的兴趣无疑
是非常有益的。
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作者简介

　　王文健，男，1947年生。
教授，博士生导师。
1970年毕业于上海第二医学院；　1971年起在甘肃省卫生局西医离职学习班和甘肃省医科院学习和工
作，在实践中追随多位名师学习中医理论和临床经验；1978年起入上海医科大学，师从沈自尹院士、
姜春华教授攻读中西医结合硕士、博士研究生，1985年成为我国第一位中西医结合专业士。
现任复旦大学中西医结合研究所所长，复旦大学上海医学院中西医结合系主任，复旦大学附属华山医
院中医科主任，教育部重点学科中西医结合临床专业学科带头人，获国务院颁发的政府特殊津贴。
长期从事中西医结合老年病和中医理论肾本质的研究。
在老年病和代谢性疾病的中西医结合治疗方面取得了重要成果；作为课题参加者或项目负责人，曾先
后承担国家攻关项目，国家自然科学基金重点项目，卫生部、国家教委、国家中医药管理局和上海市
科委的研究课题10余项，获教育部、卫生部、国家中医药管理局和上海市的科技进步奖8项，主编或合
作主编《中医理论现代研究》、《中西医结合虚证研究》、《中医实验研究》、《中医学》等专著和
教材，发表论文40余篇。
现兼任中国中西医结合学会副会长、中国中西医结合学会虚证与老年病专业委员会主任委员、上海市
中西医结合学会会长。
培养石页士、博士研究生20余名。
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哮喘缓解期的中西医结合治疗三、激素依赖型哮喘的撤激素治疗四、治疗哮喘中药的药理研究第三节 
原发性支气管肺癌的中西医结合诊治研究一、概述二、肺癌常见证型实质的现代研究三、肺癌的中西
医结合治疗四、中医药在肺癌生物免疫治疗中的作用与地位五、中医药抗肺癌的主要作用途径第二十
五章 冠心病的中西医结合研究第一节 冠心病的中西医结合治疗一、冠心病心绞痛的中西医结合治疗
二、急性心肌梗死的中西医结合治疗第二节 冠心病中医辨证分型及证型本质的研究一、辨证分型与心
功能二、辨证分型与血液流变学、血小板功能三、辨让分型与脂质代谢四、辨证分型与血管活性物质
第三节 中医药治疗冠心病机制研究进展一、正性肌力作用二、调整心肌细胞代谢、降低氧耗量三、加
强体内自由基的清除四、保护血管内皮细胞五、抑制血管平滑肌细胞的异常增殖第二十六章 肾小球疾
病的中西医结合研究第一节 肾小球疾病的中西医结合治疗一、中医治疗肾小球疾病辨证论治的思路和
方法二、lgA肾病的中西医结合治疗三、中西医结合治疗原发性肾病综合征第二节 肾小球疾病辨证分
型与客观指标的研究一、中医辨证分型与病理的关系二、中医辨证分型与免疫学的关系三、中医辨证
分型与血液流变学的关系四、中医辨证分型与内分泌功能的关系第三节 中药治疗肾小球疾病疗效机制
的研究一、对免疫机制的调节作用二、对氧自由基的影响三、对凝血机制的影响四、对肾实质病理改
变的影响五、对肾小球疾病生化的影响第二十七章 代谢性疾病的中西医结合研究第一节 糖尿病一、
糖尿病辨证论治规律的中西医结合研究二、中医药改善胰岛细胞功能和提高胰岛素敏感性的研究三、
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对糖尿病慢性并发症的中西医结合研究第二节 高脂血症一、中西医结合防治高脂血症的思路二、中药
调脂作用的现代研究三、辨病与辨证结合治疗高脂血症四、对围绝经期女性高脂血症和动脉粥样硬化
的防治第三节 骨质疏松症一、骨质疏松症发病机制的中西医结合研究二、补肾治疗在骨质疏松症中的
应用三、中医药防治骨质疏松症的机制研究第二十八章 急腹症的中西医结合研究第一节 急性胰腺炎
的中西医结合治疗第二节 治疗急性胰腺炎的中药机制研究第三节 急性胆道感染与胆石症的中西医结
合治疗一、应急治疗二、利胆排石治疗三、溶石治疗第四节 治疗胆道系统疾病中药机制研究第二十九
章 中西医结合神经病学研究第一节 中西医结合缺血性中风研究一、中西医结合缺血性中风研究思路
二、醒脑开窍法治疗超急性期缺血性中风三、祛风通络法与益气活血法治疗急性期缺血性中风四、养
肝熄风法治疗恢复期缺血性中风第二节 中西医结合帕金森病研究一、中西医结合帕金森病研究思路二
、滋肾养肝法抗神经变性研究三、平肝熄风法治疗帕金森病异动症研究第三十章 妇产科疾病的中西医
结合研究第一节 肾主生殖的研究一、用中西医结合的观点研究“肾主生殖”理论二、肾主生殖与生殖
内分泌调节作用的研究第二节 妇科血瘀证的中西医结合研究一、活血化瘀法治疗异位妊娠二、益气养
阴活血法治疗月经过多三、子宫内膜异位症中西医结合研究第三节 针灸在妇产科领域的应用研究一、
针刺治疗无排卵型月经失调二、针刺治疗痛经三、针刺引产、催产和减少分娩痛苦四、针刺转胎位第
三十一章 原发性肝癌的中西医结合研究第一节 肝癌的辨证论治思路和方法第二节 肝癌中西医结合治
疗方法及现代研究一、中药治疗二、中医药与手术疗法结合三、中医药与放疗结合四、中医药与化疗
结合五、中医药与生物疗法结合第三节 健脾理气中药为主中西医结合治疗原发性肝癌的机制探讨一、
阻断癌前病变二、免疫调节三、抑制端粒酶活性和诱导肝癌细胞凋亡四、对癌基因表达的调控附录 方
剂索引
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章节摘录

　　第三节　解表方药　　凡以发散表邪，解除表证为主要作用的药物称为解表药。
本类药物大多味辛质轻，能通过发汗达到发散表邪、解除表证的目的。
现代药理研究认为，解表药具有发汗、解痉、镇痛、抗病毒、抗菌、抗炎、抗过敏等作用。
解表药按其性能和功效分为辛温解表和辛凉解表两大类。
　　凡以解表药为主，具有发汗、解肌、透疹等作用，用以治疗表证的方剂，统称为解表剂。
解表剂具有解肌发表、疏解外邪的作用。
无论是感冒、流感、急性支气管炎、麻疹、疮疡、浮肿、痢疾、疟疾等，凡初起阶段见有表证时，均
可用解表剂治疗。
外邪侵表，主要表现为风寒、风热两种证候类型，故解表剂亦随之分为辛温、辛凉两大类。
　　一、辛温解表方药　　（一）药　　本类药物性味多属辛温，发汗作用较强。
适用于外感风寒所致的恶寒重、发热轻、无汗、头痛身痛、舌苔薄白、脉浮紧等风寒表证。
某些药物可适用于浮肿、咳喘、麻疹、风湿痹痛兼有表证者。
常用药物有麻黄、桂枝、荆芥、防风、紫苏、香薷、细辛、羌活、白芷、生姜等。
　　麻　黄　　为麻黄科植物草麻黄、中麻黄或木贼麻黄的干燥草质茎。
主产于河北、山西、内蒙古、甘肃、四川、新疆等地。
秋分前后采割，阴干切段，生用、蜜炙或捣绒用。
　　【性味归经】辛、微苦，温。
归肺、膀胱经。
　　【功效与应用】　　1．发汗解表用于恶寒无汗、发热头痛、脉浮紧等风寒感冒表实证，常与桂
枝相须以增强发汗解表功效。
　　2．宣肺平喘用于咳嗽、气喘等支气管哮喘实喘证，通常与杏仁配用，加强平喘的作用。
若热喘配石膏；寒喘配细辛、生姜等。
　　3．利水消肿　用于恶寒、全身浮肿、小便不利等急性肾炎，每与连翘、生姜、白术相伍。
　　【用量用法】3～10 g。
煎服。
发汗解表、利水消肿宜生用；止咳平喘宜蜜炙。
　　【注意点】麻黄发汗力较强，用量不宜过大，凡体虚汗多、虚证咳喘者忌用；麻黄尚有兴奋中枢
神经和升高血压作用，因此失眠、高血压患者慎用。
　　【现代药理研究】本品含麻黄碱、伪麻黄碱及少量挥发油。
有发汗、松弛支气管平滑肌、利尿、收缩血管并升高血压的作用。
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