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千家药方

������经过数千年的传承， 中医不
仅有自己的理论条文 （相当于判例
法系的条文部分） 处理治疗一些疾
病， 还通过几千年来无数病例个
案的诊治经验形成的海量积累。
对各种病症的治疗会留下一些治
疗方式及病历， 后人可根据成功
的治疗经验去应对相应的病例
（相当于法官按判例办案）。 这就
需要医生在浩如烟海的医学资料
中寻找对应的病例。 很明显的例
子就是获得诺贝尔奖的屠呦呦女
士。 她在研制治疗疟疾药物的过程
中， 通过搜索大量的中医著作， 在
古代东晋名医葛洪所著的 《肘后备
急方》 中找到一个治疗疟疾的验
方： 青蒿一握， 水一升渍， 绞取汁
尽服之。 最终以此为灵感， 研制出
拯救了数百万人生命的青蒿素。

中医不仅可以用前病例来治
疗相同的疾病， 高明的医生还可
以对药物进行加减 （相当于法官
对案例进行示范判例） 对疾病开
展治疗， 使中药更加有效。

《肘后备急方》 就是一个收集

和整理一些病例及治疗方法的著
作。 数千年来， 中国的官方和民间
此类书籍数不胜数。 许多中医穷
其一生， 也只能知之皮毛。 故此
中医相对西医来说特别复杂， 就
好像案例法的法官、 律师一样需
要长时间的学习， 才能在某一个
领域取得成功。 但是复杂的中医
更能精确地对症下药， 治疗的效果
也更好， 副作用也更小。 只是中医
的培养时间和成本更加长和昂贵。

培养一名合格的西医只需要
几年， 培养一名合格的中医却需
要数倍的时间。 中医的脑海里所
记录的不仅仅是药理知识， 更多
的是一种独立的医疗体系和众多
的病例处理方法。 可以这么说，
每一位优秀的中医， 相当于法律
类别内一个非常高明的判例法系
的大法官， 既可以遵守条文治病
（办案）， 也可根据前面的治愈病
例或经验来治疗 （按判例判决）。
特殊情况更可以自己开出新的治
疗方案 （相当于高明法官造判例
成为新的法律依据）。

������取百合 20 克 ， 紫菀 、
麦冬、 桔梗、 桑白皮、 竹茹
各 15 克， 甘草 10 克。 水煎
分 3 次服， 每日 1 剂。 适用
于妊娠后咳嗽伴痰少者。

������红鲤鱼1 条 （250 克左
右）， 茯苓 60 克。 先把鲤鱼
洗净去鳞 ， 除掉鱼鳃和内
脏 ， 加入茯苓及清水 1000
毫升 ， 用小火煎成 500 毫
升 ， 分 2 次温服 ， 每日 1
剂， 连服 20 天。

������取薏苡仁 、 滑石各 30
克， 龙胆草、 萆薢、 黄柏、
茯苓、 泽泻、 苦参、 黄芩各
15 克， 丹皮、 当归、 栀子、
通草各 10 克， 生地 20 克。
水煎服， 每日 1 剂， 一般服
10-15 剂可见效。
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������很多疾病， 尤其是心脑血
管疾病易在冬季复发或加重 。
脚是人体的 “第二心脏”， 入冬
后经常泡脚对身体健康非常有
益， 对很多老年慢性疾病能起
到事半功倍的治疗作用， 如果
在水里加点中药， 效果更好。

气虚的老人可选用党参 、
黄芪、 白术等补气药； 高血压
患者宜将菊花、 枸杞子、 桑叶
枝、 丹参、 冰片煎药泡脚； 如
果一些老人需要活血补肾， 可
选择当归、 赤芍、 红花、 川断
等； 如果冬天皮肤干燥、 容易
皲裂 ， 可选择桂枝 、 金银花 、
红花等中药。

将上述中药各取 15-20 克，
砂锅煎煮后， 将药液倒入木桶
中， 待水温适宜时泡双脚， 水
量则以没过小腿的 2 ／ 3 为最佳，
每次浸泡 30 分钟左右。 中药泡
脚不宜选择金属或塑料盆， 不
但不保温， 还容易使药液的有
效成分丧失。 另皮肤有破损时
要暂停泡药 （皮肤干燥皲裂的
情况除外）。

河北省雄县人民医院宣教科
副主任医师 蔡玉卯

������现代中医与西医之间的差异， 在医
学界争论已久， 甚至已经超越了医学
界， 在文化界、 教育界甚至政治界都存
在一定的争论。 有全盘否定中医者， 也
有力挺中医者， 同时， 也有中西并重的
中间论者和中西结合的理想论者。

但是， 还没有一种说法能简明而客
观地阐述中医与西医之间的差异。 任何
事物的存在， 都有其存在的条件与理
由。 在科学知识已经普及的现代， 中医
能拥有大量的拥趸， 这本身就是一种证
据与说服力。 但是， 面对争议， 到底要
怎么去认识这两种医学之间的区别呢？

中医是经验医学 ， 西医是实验医
学， 这是已经得到普遍认可的。 但是这
两者之间难道真的是水火不容？ 笔者尝
试着从另一个角度来分析和解释这两者
之间的异同。

笔者认为， 中医经过几千年的发展
与衍变， 其博大精深与繁杂， 穷其一生
也不敢自称精通， 何况在研究和学习中
医的过程中， 还要兼顾创新与发展。 而
西医是以实验数据为发展基础， 首先进
行实验， 实验成果以条文的方式规定，
所有的医护人员就按照规定的方式与行
为来进行工作。 而中医是根据一些基础
的理论， 主要是前人的病例案例。 看似
水火不容， 实际上有许多相通之处， 都
是通过实践检验后再推广执行。

笔者在中美两国都开办了中医院，
经潜心研究下， 并与诸多中西医医生进
行探讨和分析 ， 对于中西医之间的关
系， 发现借用法律类别的差异可以解决
这一个问题。

在现代法律中， 有成文法和判例法
为两大主流。 所谓成文法， 是由立法机
构来制定各种法律条文， 司法者遵照执
行即可。 成文法的特点是学理性、 系统
性、 确定性， 规则明确， 易于掌握和适
用， 司法者只需在条文中找到相应的内
容， 便可以在此范围内确定法律的实施。

但判例法却与之有很大的差异。 判
例法系既有基础性的条文， 更重要的是
参照之前法官的判例。 判例不由立法者
创造， 而是由司法者创造。 由司法者对
“史无前例” 的案件给予合理的判决，
在判决生效后， 成为此后同类案件的判
决标准。 也可以理解为司法者也是创法
者。 也就是说， 判例法系既可以遵守前
法律条文和前判例办案， 还可以自己作
出判决成为新的法律依据。

抛开其它法律层面的问题， 笔者发
现以成文法和判例法的方式和理念用来
解释中西医之差异， 十分贴切， 特别是
中医的特点非常类似判例法。

西医相当于成文法

������大量的实验数据和各个学科
的研究成果分门别类 ， 巨细无
遗 ， 以严谨和规范的方式确定
了各种病症的治疗流程和方式。
事实上 ， 西医医生通过掌握这
些知识 ， 加上良好的职业态度
以及熟悉的技能 ， 便可以成为
合格的医生 。 西医是社会工业
化的产物 ， 脱离工业化 ， 西医
便失去了生存的土壤 。 因为西

医所依赖的医疗设备、 化学药品
都是工业化的产物。 甚至于西医
的培养都类似于工业化流水线的
作业方式。 通过相关院校的系统
学习， 掌握一定程度的专业技能
之后， 便可以进入医疗行业。 这
对提高社会医疗水平， 保障人类
身体健康有极其重要的作用。 这
也是西医能够成为主流的主要原
因之一。

冬日泡脚
加点中药
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������回到前文的法律分类。 成文
法的精髓是循法， 判例法的精髓是
循例和造法。 在医学领域， 西医是
照章行医， 循规蹈矩； 中医是优化
组合， 自成一家。 在针对一些疑难
杂症和慢性病， 除非能生产出有效
药物， 西医只能束手无策， 听天由
命。 但中医基本可以找到有治疗效
果的药材， 在医学典籍里也通常可
以找到类似的方法和病例。 即使没
有相同的治疗病例 （案例）， 高水
平的中医还可以通过对药物不同的

组合和加减， 采用新的方法制造
新的治愈病例 （相当于造法）。

其实不论中医还是西医， 出
发点都是治病救人， 都是为了人
类的福祉。 就如同判例法和成文
法， 虽然方式不一样， 但结果都
是为是维护社会的公平正义。 所
以门户之争， 优劣之辩， 都不是
解决问题之道。 唯有结合二者的
优点， 以客观而包容的态度相互
了解， 扬长避短， 共创共融， 才
是真正的科学发展之道。
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