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试论从中药药理和中药临床的研究范围

探讨西药中药化的研究

中国中医研究院 中药研究所 岳凤先

河 北 省 邯 郸 市 第 一 医 院 高继刚

内容题录

前言

1 西药中药化
.

正是中药药理和中药临床的研

究范畴

2 西药中药化研究
·

是实现中药现代科学化的

另一途径
.

且可能为捷径

3 西药能否具备中药的基本内容
.

是西药能否

中药化的关键

了 中药药理和中药临床研究
.

是西药中药化的

突出研究方法

5 西药中药化研究的意义

刁
、

全占

中药药理和巾药临床的研究范畴
.

就笔者理解
.

突出的内容
.

就包括有
:

用现代科学的知识
、

技 术

和万法
.

在生物 活性方面
.

实现中药的现代科学化
;

发现现有中药在中医药学理论体系内的新作用 和使

用方 法
;
单独或与化学研究和制剂研究相配合

.

研

制和发现新中药
.

尤其现代科学化的新中药
.

至于

说 从中药中研制和发现新 西药
.

则属酉药药理和西

药临床的研究范畴了
。

正是基于对中药药理和中药

临床研究范畴阴 理解和认识
.

西药的中药化研究
.

即

研究西药的中药基本内容
.

或者说研究西药的中医

药学理论体系内的生物活性内容
.

在现 代
.

则正是

中药药理 和中药临床研究的突出历史使命
.

更是中

药药理和 中药临床研究初衷得以 实现的另一途径和

广阔天地
。 一

下边就西药中药化的 研究
.

试作概述性

探讨
.

希冀与同道们共议
。

l 西药中药化
.

正是中药药理和中药临床的研究范

畴

为了探讨西药中药化是中药药理和中药临床的

研究范畴
.

首先应明确 中药和西药的概念内函
。

否

则
.

中药药理和中药临床研究的范畴
.

是难于确定

的
。

目前在中药药理和中药临床研究中的很多分歧
.

在很大程度上讲
.

是来源于对中药和西药概念理解

上的分歧
。

故明确中药和西药概念内函
.

决非文字

游戏
.

而是涉及学科如何划定范畴
、

又如何在此基

础上扩屏和延伸的大 问题
。

可以设想
·

若连中西药
概念内亩尚不清楚

.

却谈中药药理和中药临床研究
.

岂不处于哭 了半天还不知谁死了的境况吗 : 故探讨

中药和酉药概念内函
·

是明确中药药理和中药临床

研究范畴的前提
。

中药
.

是中医药学理论体系内的概念
;
西药

.

是

西医药学理论体系内的概念
。

所以
.

探讨中药和西

药的概念内函
.

离不开相应的医药学理论体系
.

关

于中药的概念内函
.

人们有多种理解
.

仅见诸报刊

的文章
.

1 9 7 8 年以来
.

笔者约见十篇左右
.

西药的

概念内函
.

虽未见到探讨性文章
.

但从所见现象看
.

对其理解
.

也是大有分歧的
。

例如黄连素这一药物
.

有时放药冉一部
.

有时放药典二部
。

再如靛玉红
、

青

篙素等的研制成果
·

有说是中医药学成果
.

有说是

西 医药学成果
。

为什么同一药物
.

有时称作中药
.

有

时称作西药呢 ? 或者说
.

有人称作中药
.

又有人称

作西药呢 ? 分歧的原因
.

显然是对中药与西药的概

念内函的理解不同
。

此处不准备对各种关于中药与

西药的概念内函理解加以分析和评说
.

仅将笔者的

理解
.

简写于下
。

中药的概念内函
。

应包括如下三点内容
.

或称

作中药的基本内容
。

第一 药物本身性能的特殊表

达
.

如性味
、

归经等
;
第二

.

药物功效以中医药学

术语和指标表述
.

如活血化痕
、

清热解毒
、

解郁
、

理

气
、

实热
、 一

虚热
、

肺热咳嗽
、

气虚便秘等
:

第三
.

药

物配合使用时
.

互相配合使用的药物
.

按中医药学

的药物配伍原则和规律
.

主次分明
.

内在联 系密切
’

.
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共同构成一个功效整体
.

与机体的证和症 相对应
.

施

用于人体
.

起到防治疾病的作用
。

如配合中考虑
.

君

臣佐使
、

七情
、

药对等关系
。

一个药物如果具备如

上三点内容
.

则可称作中药
.

可按中医药学理论使

用
。

西药的概念内函
.

为对比理解
.

亦包括三方面

内容
.

或称作西药的基本内容
。

第一 药物本身性

能
.

以其理化性质表述
.

如酸碱性
、

溶解度
、

固体

液体
、

红色白色等 ; 第二
.

药物功效以西医药学的

术语和指标表述
.

即以现代科学的生理
、

生化
、

病

理等指标和术语表述
.

如降低血压
、

升高血搪
、

抑

制细菌
、

利尿等
;
第三

·

药物配合使用时
·

配合使

用的各药物间
.

内在联系性不突出强调
.

突出强调

的是各药对机体相应症状的针对性
,

例如感冒
.

病

毒所致
.

则用抗病毒药
;
浑身酸痛发烧

.

用解热镇

痛药
;
咳嗽痰多

,

用止咳祛痰药
;

消化不好
.

用助

消化药 ; 睡眠不好
.

则用镇静安眠药
;
为增强机体

抵抗力
.

再用维生素类等
.

各配合使用的药物很难

说是一个功效整体
。

总之
.

一个药物
.

如具上述三

方面内容
.

则可称之为西药
.

可按西医药学理论使

用
。

明确中药和西药的概念内函后
.

再来看药理和

临床的研究范围
。

作为西药药理和西药临床的研究
.

总是紧紧地围绕西药的基本内容而进行
。

通过研究
.

使不具备西药墓本内容的物质
.

使之具备
;
使 已具

备西药基本内容的药物
.

再被深入认识
.

如发现新

作用
.

新的不良反应等
。

总之
.

研制新西药和西药

的新功效
.

从而更好地提供药物和指导使用
.

作为

中药药理和中药临床的研究
.

亦应紧紧地围绕中药

基本内容而进行
.

通过研究
.

使不具中药基本内容

的物质使之具备
;

使已具备中药基本内容的药物
.

再

被深入认识
.

如发现新作用
.

新的配伍关系等
.

总

之
.

研制新中药和中药的新功效
.

从而更好地提供

中药和指导使用
.

作为现代西药
.

是尚不具备中药

基本内容的物质
.

同时又是可供按西医药学理论使

用的药物
.

那么
.

通过中药药理和 中药临床研究
.

即

将其放到中医药学理论体系内进行研究
.

使之具备

中药基本内容
.

从而能按中医药学理论使用
.

很自

然地就成了中药药理和中药临床的研究范畴了
.

即

西药中药化
.

正是中药药理和中药临床的研究范畴
。

鉴于 目前中药的状况
.

即基本内容尚未给子现代科

学的阐述
.

那么
.

中药基本内容的现代科学阐述
.

自

然也就成了以现代科学为基础 的现代中药药理和中

药临床研究的另一工作范畴
。

西药中药化研究
.

对

此亦能作出贡献
。

2 西药中药化研究
.

是实现中药现代科学化的另一

途径
.

且可能为捷径

近百年来
.

人们对中药进行了大量的现代科学

研究
.

其中最突出和重要内容
.

就是化学
、

药理学

和临床学相配合
.

从中药中获得新西药
.

这包括将

中药中的化合物部位和单体化合物
.

最后被研究成

新西药
.

另一方面
,

就是药理和临床研究相配合
.

将

单味中药或复方中药
.

使之具备西医药学范畴的生

物活性
.

包括治疗作用和不良反应
.

最后成为新西

药
.

总之
.

最后是中药的西药化
.

此类研究所涉及

的药理和临床研究内容
.

有时被冠以中药药理和中

药临床研究
.

甚至更加冠冕堂皇地谓之中药的开发
.

或称中药的开发研究
。

不论如何称谓此类研究
.

但

以下事实却客观存在
:

此类研究结果
.

中医临床并

不采用
.

充其量仅做某种参考
;

若所有中药均被如

此研究
.

则中医临床将无药可用
;

中医临床无中药

供用
.

中医也就难存在了
。

可见
.

此类研究若仅以

获得新西药为目标
.

那么势必导致中药乃至中医的

消亡
.

客观上讲
.

此类研究的出发点
、

照路
、

设计

乃至方法的采用
.

均是站在西医药学角度
.

啤中药

当做获取新西药的原料
.

故所涉及的药理和临床研

究
.

还是称作西药药理和西药临床研究为宜
.

突出

的问题摆在了面前
:

如果不是把中药研究成西药
.

又

应将中药研究成什么样呢 ? 这就涉及了中药现代科

学研究的根本问题
:

对中药进行现代科学研究
.

从

中医药学理论体系讲
.

到底将中药研究成什么样?也

就是说
.

未来的中药将是什么样的书物? 对每个中

药研究者
.

尤中药药理和中药临床叻 万 考
.

诚应思

考
.

诚应明确
。

只有思考明确
.

才能使具体研究工

作和长远 目标相一致
.

逐渐达到彼岸
。

笔者之见
.

应

当实现中药的现代科学化
。

中药现代科学化
.

既然不等于中药西药化
.

那

么
.

现代科学化的中药到底是什么样的药物呢 ? 笔

者之见
.

简单而言
.

现代科学化的中药
.

首先还应

是中药
.

同时对中药的基本内容给予现代科学的阐

述
。

如果一味中药
.

不管经多少现代科学的研究
.

若

使之不再具有中药的基本内容
.

即不再是中药了
.

那

也就无从谈起实现中药的现代科学化
。

另一方面
,

若

中药的基本内容不给予现代科学阐述
.

则仍是传统

形式的中药
.

同样无从谈起实现中药的现代科学化
。

对中药基本内容给予现 代科学阐述
.

包括物质和生
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物活性两方面
:

从物质方面讲
.

即对中药基本内容

的物质基础得以现代科学阐述
.

例如
.

到底哪些结

构类型的物质
.

呈现寒性作用
;
哪些化合物类型呈

现活血化痕作用
;
在配伍中

.

各化合物之间又如何

在体外或体内发生关联等
。

从生物活性方面讲
·

即

对中药基本内容的对机体作用方面
.

以现代科学的

生理
、

生化
、

病理等指标和术语来表述
。

例如
.

寒

性作用
.

到底能影响机体的哪些生理
、

生化
、

病理

等指标的变化
.

而起治疗作用 ; 清热解毒作用
.

又

是影响机体的哪些生理
、

生化
、

病理等指标的改变
,

而起治疗作用的
;

药物配合使用的整体性
.

从现代

科学角度讲
.

又是如何实现的
.

等等
。

总之
.

中药

的基本内容若能达到如上现代科学阐述状况
.

则表

明
.

实现了现代科学化
.

现在再来看目前的中药和西药状况
.

据此探讨

如何实现中药的现代科学化
。

在第一部分曾探讨了

中药和西药概念的内函
.

再与现代科学化中药的标

志进行对比
.

显见
.

现有中药具中药荃本内容
,

但

缺乏现代科学阐述 ; 现有西药具现代科学阐述
.

但

缺乏中药基本内容
。

进而可见
.

若使现有中药和现

有西药所缺乏的内容得以补充
.

均可获得现代科学

化的中药
。

现有西药获得中药基本内容
.

即为西药

中药化
.

故西药中药化
.

是实现中药现代科学化的

另一途径
。

值得指 出的是
.

现有西药的绝大部分
.

其物质

组成清楚
.

故西药中药化后
.

中药基本内容的物质

基础
.

则易总结归纳确定
.

可以设 想
.

现有约千种

西药得以中药化
.

那么就可根据这些西药的物质组

成情况和所确定的中药基本内容
.

再确定共性的中

药基本内容的物质基础
.

例如寒性药具哪些化合物

结构类型
、

活血化疲功效的药物具哪些化合物结构

类型等
.

由此归纳确定中药基本内容的物质基础
.

远

较从现有中药来确定要方便得多
。

例如人参
.

经几

十年的化学研究
.

尚未完全了解其物质组成情况
.

再

从生物活性方面看
.

现有中药实现现代科学阐述
.

也

是很准的事
.

再如人参
.

经几十年研究
、

上千种药

理和临床实验研究
.

现还在发现其新作用
。

可见
.

实

现现代科学阐述之难
。

若从现有西药中药化来研究

(具体研究方法再述 )
.

则可能容易得多
.

例如一个

西药在现今医院即病员集中的情况下
.

经十年甚至

更短时间恨据临床对人体作用情况
.

来归纳确定其

中药基本内容
.

则是完全可能的
。

总之
.

从现有西

药中药化研究
.

又是实现中药现 代科学化的一条捷

径
。

3 西药能否具备中药的墓本内容
.

是西药能否中药

化的关键

西药能否具备中药的基本内容
.

是西药能否中

药化的关键
。

笔者十余年前刚提出西药中药化的观

点时
.

主要是从理论上来论述西药是能具备中药基

本内容的
,

即能够实现西药中药化
.

今天
,

因已有

较多研究报告发表
.

更能从实践上来论述
.

西药是

能具备中药基本内容而实现中药化
。

为阐述的完整

性
.

试从理论上
、

历史上
、

更从实践上以及反证方

面
.

论述如下
。

第一
、

从理论上看
.

不论中药还是西药
.

均是

防治人体疾病的物质
.

且这些物质均是由化合物分

子所组成
。

这就明确表明
:

既然中药和西药都是用

来防治人体疾病
.

说明作用对象相同
.

即二者具生

物活性的同一性 , 二者均以化合物分子
.

参予机体

的生化反应过程
.

使异常生化代谢过程变为正常
.

进

而使生理
、

病理状况发生相应变化 ; 使疾病得以防

治
.

化合物分子不论来源如何
.

只要结构确定
.

何

种来源也是同一物质
.

这就表明
.

中药和西药具物

质的同一性
.

正是基于中药和西药具物质和生物活

性的同性
.

中药能被按西 医药学理论和内容
.

研究

成西药
;
同理

.

西药亦能被按中医药学理论和内容
.

研究成中药
。

第二
.

从中医药学发展史上看
.

中医药学就是

在不断吸收非中药的物质为中药
.

而得到丰富和发

展的
。

当然
.

这仅是从药物角度讲
。

这从 《神农本

草经》载药 365 种
、

《本草纲 目》载药 18 9 2 种
、

《中

药大辞典》载药 5 7 6 7 种的历史演进事实
.

能得到充

分说明
。

特别值得注意的事实
.

所增加的药物
.

既

有国产的
.

也有国外产的
,

如乳香
、

没药等 ; 既有

混合物
.

也有单体化合物
.

如她砂即为氯化钱 ; 既

有夭然产的
.

也有人工合成物
.

如砒石
.

机制冰片 ;

既有一般民间药
.

也有其它医药学理论体系内的药

物
.

如藏药
、

蒙药
、

印度药等
;
既有原来已知一定

生物活性的物质
.

也有原不知其生物活性的物质等
。

如上诸多情况的物质
.

被放到中医药学理论体系内

进行研究 (主要为临床研究)
.

最后确定其中药基本

内容
.

而成中药
。

显然
.

正在临床被广泛使用的现

代西药
.

同样是能被中医药学吸收为中药的
.

即能

够中药化
。

第三
.

从实践上看
.

西药的确能具中药的基本

内容
。

虽然现在还不能说哪个西药已被中药化了
.

但
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从不同西药所呈现的中药基本 内容的不同方面来

看
.

西药是能够被中药化的
.

《医学衷中参西录》中

的名方—
阿斯匹林石青汤

.

常被人们作为中西医

结合的例证
.

而阿斯匹林是被视作具中药性能的药

物
,

即
“

其性凉而能散
.

善退外感之热
” 。

在此书中

还提到盐酸奎尼丁和硫酸奎尼丁
“

皆有这 丧之力
”

(注
:

原作者将奎尼丁译作规尼涅 )
。

六十平代出版

的 《北京市老中医经验汇编》 中载姚正
一

于光生谓考

的松类两药
“
似为阳性药

.

能滋助肺脾肾川气
” 。

十

年前
.

笔者提出西药中药化论点时
·

只能举如上少

数且分散的临床研究结果为例
.

作为论据 而今
.

临

床研究结果
.

不仅数量多
.

且较深入和全面
。

如阿

托品
.

恨据其临床作用情况
.

对其性味
、

归径
、

功

能
、

主治
、

禁忌等
.

作了较全面的归纳确定 (医学

与哲学
; 19 91

.

1
:

28 )
.

突出点是此药比热
、

味辛

苦
.

无锡市中医院吕士选等
.

通过对 。“ 。
的临床研

究
.

较全面地归纳了它的中药基本内容
.

炸别对其

清热滋阴功效
.

又做了验证性研究
.

试用于阴唯所

致男性不育症及慢性支气管炎病
.

亦具功效 (现代

中医
.

1 9 8 9 ; 4 : 4一) ‘ 潮阳县医院郭成杰 耳; 仅从临

床研究
.

归纳确定青霉家钾盐的中药基人内容
.

更

从其过敏反应情况
.

深入认识此药为寒性
。

选该药

适应症患者又呈现皮试为阴性者
.

53 例属虚寒证
、

84 例属实热证
.

给药后
.

虚寒证组又有 2 0
.

75 环病

人出现过敏反应
.

实热证组仅 1 人又 出现过敏反应
.

此人还是没吃早饭 者
。

违背中医药学用药京则
.

本

应
“

寒者热之
” .

却
“

寒者寒之
”

.

故易出现不良反

应
.

进一 步说明此药为寒性药
。

杭州第三人民医院

金亚城等发现
.

头袍菌素类西药
.

对舌苔黄腻占即

实热证者效佳
.

而对舌苔薄白的虚寒证者
.

则基本

无效
.

故此类药属苦寒药
。

天津吴宗磷通过临床功

效 归纳
.

强的松类对阳虚证者有效率为 哭
.

9环
.

而

对阴虚证者有效率仅为 22
.

9% (天津中医
.

1 9 8 4 )
.

故此药具补阳功效
.

尤补肾阳功效突出
。

此类临床

研究报告
.

近年陆续可见
.

仅引如上数例
.

足以说

明
.

西药是能具备中药基本内容
.

即能中药化
。

第四
.

反证同样表明
.

西药能够中药化
。

很多

中药
.

按西医药学理论和西药基本内容
.

进行研究
·

最后确定了中药的西药基本内容而成为新西药
。

这

充分表明
,

中药和西药是具共性的
。

可见
.

中药可

西药化
.

同理
.

西药亦能中药化
。

需 要指出的是
,

如土 听举例证
.

即西药所能具

的中药基本内容
.

基本为中药的特性 及功效表述
.

而

没能提及中药基本内容的第三点
,

即配伍规律
。

原

因在于
.

西药中药化研究 尚未深入到如此程度
.

只

有众多西药 中药化 后
.

刁能研究配 五规律方面的中

药基本内容
。

但无论从理论上讲
.

从历史上看
.

西

药的中医药学配伍规律的确定
.

仅是时间问题
.

西

药终能全面中药 化的
。

(待续 )
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