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·中医成才经验·

关键词名老中医；@周仲瑛

周仲瑛成才之路

南京中医药大学“周俘瑛学术思想及临证经验研究”课题组

叶放郭立中执笔
(国家“十纛”科技攻关铮划“名老巾鼷学术思想、经验传承研究”潆题)

l察承家学，耩诚岐黄

周仲瑛教授(以下称周老)1928年8月出生于江

苏省南通市如东县。周老世业中医，至其父辈周筱斋

时韭簇已愈五饿。周父继承裎业，专玫内科，兼事熟

科，着重临证实践，其时家乡疫痢、疫疟、登革热、麻疹、

猩红热、肠伤寒、天花等时病流行，经治痊愈者众，得到

患者赞许，怒放詹周父首批应骋于江苏省中医院、南京

中医学院任教，对院校的创建工作作出了积极贡献，是

全国著名老中医之一。

周老幼承家训、奉侍临证，耳濡鬻染、潜移默化对

其影响是非常大的。当他亲眼看到父辈平日诊务繁

忙，滔人无数，逐渐认识到中医药熊够为人们鳃除疾

苦，熊够得到乡邻、同道的尊敬。因就，其专业思想得

到巩网，对中医的兴趣爱好也自然形成了。

周老父辈深知：“业医必先糖文”，所以周老起初

受到的教育是文化学习，即“先读文”，读文的内容包

括《四书》《五经》《古文观止》《唐诗宋词》等，历代中

医重要文献的簇论、序言鞣名医小传等也是重要的内

容，如《伤寒论》序论、《千金方》序论等。

从1942年开始，周老正式涉猎中医专著，同时随

父亲躲证出诊，晚上还要昕父亲传授医理、嚣道。学零

方法是“从源到流”。所学第一本书是《素灵类纂》(汪

忍庵编著)，然后读《伤寒论》《金匮要略》《神农本草

经》等经典著修；荐读《汤头歌诀》《药性斌》《送学三

字经》《濒湖脉学》等；第二年读《医学心悟》《医宗金

鉴·内科心法》《杂病广要》《类证治裁》《医门法律》；

第三年涉及金元睦大学派鹃《丹溪心法》《东垣十紊》

《兰台轨范》《河间六书》《张氏医通》，以及温病学派

的《临证指南》《名医类案》《瘟疫论》《温病条辨》等。

这些著作都是周父根据爨已的经验，从孛医书籍孛精

心挑选出来的，这些医书Eli浅及深，幽医理到临证，讲

解清楚、纲领明融，实用性又强。因此，这些内容不仅

要求饱背诵，还在临证时结合实际反复给予讲勰，这使

得周老打下了扎实的中医根底。

在以后的临床中，周老还进一步选阅一些代表性

著作，如《诸病源候论》《千金要方》《外台秘要》《证治

准绳》《古今医统》《景岳全书》等，同时涉猎一些参考

工具书，如《本草纲目》《图书集成》等，以及专病专科

书籍，如《风劳鼓膈四大证治》《血证论》《外科藏宗》

《济鞲缡西》等，最终达到由博至约，构成蛊己所特有

的知识结构。

到了1946年，适逢上海中国医学腕(中医师进修

班)招生，周老遂报考深造。=燕上海研修期闻，德得囊

许多任教的著名老中医的指点，如章次公、朱鹤皋、蒋

文芳、钱今扬、黄文东、盛心如等。这一阶段使他得以

开拓思路，理解不同学派特长。到了1954年，弱老参

加了政府开办的中医学习西医进修班，又初步掌握了

西医基本知识。通过对中霹医进行比较，他益感中医

药学之博大精深，决心继续攀登中医药学高峰。1955

年，江苏省建立了“江苏省中医进修学校(南京中医药

大学前身)”，周老第一攒逶过考试参加学习，在这里

他广览博取，钩沉发微，向名师问业，学有专攻，医术精

进。并因成绩和业务能力出众，一年后尚未毕业就进

入附属医院——菠苏省中医院开始临床朔参与教学工

作。周老研学中医一生，至今仍然坚持不懈的读书、思

考和临证。

2隧逶酌载，践张大医之道

在周老临证生涯中，妙手回春的病例不胜枚举。

本校曾有一患者，因发热、咳嗽、胸痛于1998年8月

26曩入往某医院，诊断为“重疲脯炎、胸貘炎”，先盛曾

用数十种抗生素及多种支持疗法，仍然持续发热，并出

现呼吸困难，胸片见“右侧气胸、双侧胸腔积液”，血培

养示“金葡莹和霉落生长”，至9胃30瓣出现‘‘孛毒洼

休克，多脏器衰竭”。乃邀周老会诊。患者此时表现

为高热、神昏、痉厥、喘脱等多症相叠，病情极为凶险。

他辨证为“痰热壅盛、闭塞肺气、内陷心包，弓l动肝风、

伤阴耗气，而致内闭外脱”，以扶正固脱、清化痰热、平

肝息风、开窍醒神等数法复食并投、协阍增效，以冀脱

固、窍开、热清、风定、喘平。同时，使用急救药安宫牛

黄丸、紫雪丹、羚羊粉、猴枣散。二诊热毒仍盛，且有正
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气外脱之势，故加重清透之力，祛邪以防脱，加用金银

花、连翘、淡竹叶、青蒿等药。三诊，鸱张之热势得以遏

制，终脱之正气褥戳蹶护，峰圜路转。继予清诧、圈脱、

开窍、熄风，危候基本缓解，窍机渐开，脱象得固。网

诊，邪热之势渐缓，身热渐平，神志已清，痰热、肝风、气

鼹受损成为主要矛蘑，遂在原方孛藏去大队清热之晶，

加重平肝息风、清化痰热、补益气阴之力。病情继续稳

步好转康复。

周老向焉学谈起上述救治体会对，提出“越是急

危重症，越能体现中医辨证论治的特色，我们并不排除

西医的综合疗法的作用，但不能轻视我们自身的

优势”。

3为了中医内科学科建设，不断实践和创新

周老相当重视中医学科建设，倡导学科的发展必

需独立毒主、寓主偻薪。隽了中医内科学事业酶发展，

先后创建了内科学总论和辨证施治纲要，确立了以脏

腑为辨证核心、内科疾病系统分类的基础，为临床专业

纯的发震开辟了途径。他曾任《中医连科学》及其教

学参考书五版副主编、七版主编，为中医学院教材编写

作出贡献。

在中医内科学发展的战略阏题上，德认为中医内

科是当前中医临床专业最重要的基础学科。经过中医

大家多年的构建，对中医内科疾瘸发生、发展、转归、预

藤演变过程的杌瑾描述毙较完憝，最能反寝辨证论洽

的特点。因此，他始终认为应该坚持这个特色，包括瘸

名阀题在内，都应坚持中医辨证论治体系力主体，联系

露医相关疾病，丽不麓用西医病名替代；他认为蠹科是

大学科，如果没有一个纲和目是不足以使中医内科学

科发展创薪的。所以，在学科体系上与楣关老师和糨

关编写单位，共同构建的是注重中医内科学的总论体

系，它体现了脏腑的相关作用、脏腑的系统功能，体现

了病因病枧盼特点。因为中医瘸机学说实际上涵盖了

病因，是在脏腑理论体系基础上最切合实用的一些说

理，比如风、痰、湿、火、瘀等，这些病机表现实际上就是

楣关脏腑发病棍制过程的一些病理因素、瘸理特点闽

题，这些是辨证过程的证候要素，如果把辨证搞活，就

要把这些脏腑病机理论化解到各论当中去。

在教学实践中，周老认为，书本知识始终是规范的

东西，要把教材规范的知识变成活的理论和实践指导

的原则，这需要在教学过程中加以体现，老师要花功

夫，不能照本宣读，要充实教师的见壤、经验、体会和一

些实例加以启发。比如对一个痰病，可以分成虚证、实

证、寒证、热证，到临床可以是寒热错杂，也可以是虚实

裰兼，或多脏固病，这些阕题在第一轮规范性教学当中

是难以说清的。为此，周老建议开展多层次的继续教

育。体现出本科生、硕士生、博士生的不同层次的教育

过程，还包括鹾修教育、进修教育，逐渐深化提奁。弱

时，还要抓好临床带教。将书本知识与临床实际结合

起来，使得学生融会贯通，这个磨合的过程需要强化临

床技巧。

4首创中医内科急难症学科，Ili基,b沥血

周老在中医内科领域，尤其对危重症及疑难病症

的研究，倾注了大量精力，孜孜不倦逢为孛医凑辩急症

医学科做了大量开拓性的奠基工作，造诣精深，成就卓

著。在他的主持下，南京中医药大学在国内中医界较

旱鹣龟l立了中医急难病学辩。

上世纪70年代末，流行性出血热肆虐我国，周仲

瑛教授身先士卒，深入疫区，通过对上千例出血热患者

的治疗摸索，率先在国内提出该病“病理中心在气营”

的全新论点，并创造性地提出了“三毒”(热毒、瘀毒、

水毒)学说；同时针对该瘸不同病期及主症特点，制订

相应翡治法和系列专方，充分发挥了中医辨洽急重瘟

的优势，使野鼠型出盥热患者病死率从当时的

7。66％，降至1．1l％；特别是对死亡率最高的出血热

少藤期急褴臀衰患者，通过采用泻下通瘀、滋陵科水方

药，使病死率降为4％，明显优于西医对照组的22％，

为应用中医中药早日控制出血热的流行进行了富有成

效的探索。本项研究1988年获霞家卫生部科技进步

一等奖，并被送往前苏联代表我国出血热中医治疗最

高水平进行国际交流，同时被国家科委和国家经贸部

选入1979～1989年中华入民共和阑重大科技成果项

目。在此基础上，周仲瑛教授对病毒感染性商热疾病

进行扩大研究，提出乙脑、病毒性腮腺炎、时行感冒等

病的病机特点为“气营两燔”，主张“到气就可气营两

清”，以该理论指导研制而成的清气凉营注射液，已被

列入国家科委弓l导项晷，并于1994年获国家教委科技

进步三等奖。

周老在内科领域中重点开展两大问题的研究。一

个是中医急诊学科，他认隽对急瘟病的研究是补中医

之短。面对临床需要，他以出血热研究为契概，开展了

一系列急性病的研究，包括休克、出血、肾衰、重症肝炎

等，形成系列研究，初觅成效，编写了《中医凌科急症

学》教材。另一个是疑难病证，他认为可以扬中医之

长。包括在内科领域有优势和特色的，而西医诊断不

明，或者是秀医未能鳃决赫疑难瘸谖闯题。纥如，免疫

性疾病、老年性疾病，如类风湿性关节炎、系统性红斑

狼疮、老年性痴呆等。周老认为，中医把急性病和疑难

病的磺究结合越来更考其深意，因为许多疑难病在某
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些阶段上就是急症，而急症也有很多就是疑难病，从而

可以拓展中医内科研究的新领域。

周老认为，疑难杂症是指辨证求因诊断难明

(疑)，病症复杂多变(杂)，缺乏特效治疗(难)的一类

病症，中医药对这类疾病的治疗有其一定的优势。为

深化中医对众多疑难杂病辨治规律的探讨，构建内科

疑难杂病辨治理论体系，他以病机学说为核心，结合自

己多年的临床体会，提出从“疑病多郁”“难病多毒”

“怪病多痰”“久病多瘀”“急为风火”“湿热缠绵”“多

因复合”“病实体虚”“多脏相关”等多层次、多角度灵

活论治疑难病证。

5从实践到理论创新。硕果累累

周老不仅在临床、教学和科研有精深的造诣和突

出贡献，他还是一位善于思考、精于思辨、善于创新的

中医内科学家。

周仲瑛教授临证，精于辨证论治的灵活性，认为辨

证应首重病机，病机为理论联系实际的纽带，是通向论

治的桥梁。创造性的提出：“审证求机”“辨证五性”

“知常达变”“复合施治”诸论，首创“第二病因说”“瘀

热相搏论”“湿热瘀毒说”“癌毒病因说”“伏毒学说”

等多种学说，擅长从“风痰瘀热毒虚”采用“复法大方”

治疗难症顽疾。由他任主编、副主编的内科学教材、著

作27部，其中任副主编的教学参考丛书《中医内科

学》，1992年获国家教委优秀教材特等奖。他还在国

家级、部、省级专业刊物上发表学术论文100余篇。这

些学术观点和科研成果，不仅有效地指导着临床诊疗，

而且被多部学术专著所引用，影响颇大。

周老不仅悉心地进行诊疗和教学，而且与科研同

步进展，相得益彰。他在科研中坚持以中医理论为指

导，临床实践为基础，在大量临床经验中找出病证的病

理特点、诊治规律，进行辨证立法、制方选药，作为课题

研究设计的基础。他先后主持国家级、部级、省级课题

30多项，取得科研成果24项，获科技进步奖22项。

如“中医药治疗流行性出血热的研究”1988年获国家

中医药管理局科技进步一等奖(部级)；“中医药治疗

病毒性高热的研究”1994年获国家教委科技进步三等

奖；“清化瘀毒、调养肝脾法治疗乙型肝炎的研究”

1998年获国家中医药管理局科技进步三等奖；“凉血

通瘀法治疗出血性中风急性期的研究”2001年获省科

技进步二等奖等。多项成果在国内外处于领先地位。

创制的科研用药已有6种转让药厂。

周老作为一位优秀的中医药学教育家，多年承担

本科课堂系统教学及临床带教，并培养出硕士9名、博

士27名、博士后1名、访问学者1名、国家指定学术继

承人2名。他们均已成为有关医院、科研、院校的骨

干。1990年获全国高等学校先进科技工作者称号，

1991年获全国优秀研究生导师称号。国家中医药管

理局首批授予的全国著名老中医(500名)之一，是首

批国务院政府特殊津贴获得者。

6寄语后学。深情厚望

多年来，关于中西医之争的声音不断，关于中医现

代化的探讨结果也差强人意，思考中医的人们越来越

多，面对中医出现萎缩的客观事实，先生有自己独到见

解。对于中、西医两种医学的关系，他提出学有专攻、

各有特色、各行其道、取长补短、互相补充，二者不是替

代关系，更不是从属关系，自己把中医放在替代医学地

位，就无所作为了。而面对目前中西医两种医学的碰

撞问题，他告诫后学者，要源于中医，衷中参西，继承发

展，回归中医，而不是在接受西医知识之后，自我否定，

自我萎缩。在中西医的碰撞中，仍然要立足于中医为

主。关于当前中医药发展，首先要解决中医自身队伍

建设这一核心问题。他希望我们从事中医事业者自

信、自强，要乐业敬业，要有牢固的专业思想，鼓励年轻

人要青出于蓝而胜于蓝。对于年轻人如何进行中医治

学，他结合自己体验，提出以下6点意见。

6．1学当求径：学无捷径、无取巧之门径。学习中医

的门径有二：一种是从源到流。以四部古典著作奠基，

要系统学习，然后再下溯历代医著。这种方法，能打下

较好的理论根基，弄清水源木本，有很充足的“后劲”。

在初学阶段，感到枯燥、茫然，难以领悟其中奥义，尤其

在苦背《内经》等典籍时，但如能把一些主要篇章条目

背熟，到临床后则能受到触悟和得益。另一种是从流

到源。就是把后世浅近实用的读物，如《汤头歌诀》

《药性赋》《医学三字经》等加以背诵记忆，同时阅读

《温热经纬》《温病条辨》《医宗金鉴》《医学心悟》《医

方集解》等书，进入临床时还要选读2～3家医案。这

种培养途径，容易与临床接近，但理论方面要进一步深

化，才能加深功底，否则缺乏后劲。

6．2学精于勤：勤学五诀如次：一精读。应以奠定基

础、切合实用之书为读本，以少而精为原则，要带着疑

问读，循着中医学理论体系读，有序地抓住主要内容，

逐项理解巩固，如阴阳五行、脏腑经络、病机、辨证、治

则、方药。二勤记。摘要(卡片)、电脑辅助节录；写读

书心得体会；专题综述多家独特的学术见解，并予评

析。三深思。要深思、明辨，敢于质疑。四熟背。要有

象背外语单词那样的劲头。背是为了用，不要片面斥

为死背硬记。该背的就要背诵，要在背诵的基础上理

解，在理解的基础上背诵。五多问。要问道于师，珍惜
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现在学习的好条件。

6．3学忌门派：中医学术源远流长，既有伤寒、温病不

同学派，又有经方、时方之争，金元四大家流派及众多

的学术观点，这其间有源与流的发展关系，应兼收并

蓄，扩大自己的知识，提高自己的能力，绝不能迷信一

家之言，因“无偏不成派”，做医生的应该胸无成见，

“有斯症用斯药”，做到圆机活法，切忌以偏概全。当

前中西医学两种不同医学体系的碰撞，已上升为时代

的主要矛盾。从中西医汇通学派起，到今天的开办中

西医结合专业高等教育，从中医本科西医课程所占课

时比例与西医院校中医课程所占课时比例比较，说明

中医并没有因为强调保存国粹，而拒不接受相关西医

学科知识，但也反应出重西轻中。周老认为在“西为

中用”这一思想认识的基础上，既要看到中医自身特

色和优势，如整体恒动观、辨证论治精髓，又能引进有

关微观辨病诊断知识及某些实用技能，为我所用，这是

有利于发展中医学术的。

6．4学要专攻：我们是中医事业的继承者，为此，必须

加强专业思想的自觉性，乐业、敬业、努力把自己培养

成为一个高级中医药人才。当前的中医高等教育改

革，还处在实践探索之中，人才知识结构的设计还不够

成熟，如何优化课程组合，也是见仁见智。从总体上

说，扩大学生知识面，应用多学科知识研究发展中医是

必要的。从具体措施而言，又必须理解：学好中医专业

主干课是首要的重点，要狠抓中医基本理论、基本知

识、基本技能相关课程的学习，因为社会需要的是能为

他们应用中医技能解决病痛的人才。同时还应掌握西

医实用性知识和技能，为我所用。至于开哪些选修课，

就要看与本学科是否有相关性，是否有实用价值来抉

择了。周老曾经对研究生教育提出“古为今用，根深

则叶茂”的见解，可作为加强中医专业基础课程的思

想认识。

6．5学以致用：中医学理论源于临床，在很大程度上，

它是一门实践医学，中医教育实际是适应患者需求的

职业性教育。为此，在教学全过程中，必须狠抓临床基

本功训练，培养动手能力，早临床、多临床，如能把传统

的师徒传授，有计划的纳入现代中医高等教育范畴之

中，就可弥补当前教学安排中的薄弱环节。为此，在进

入毕业实习阶段，必须认真随师实践，增长自身的实践

知识，为今后的独立临床医疗增强信心和能力。

6．6学无止境：周老在长期医教研生涯中，注意积累

正反两方面经验，反复揣摩思考，不仅创建内科学总

论，确立以脏腑为体系的分类，对临床专业发展分化起

到先导作用，而且在多年的科研实践和重点学科建设

中，开辟了内科急难病症新的研究方向。对急症的研

究，通过权衡中西医学的长短，短中求长，化短为长，以

急性病毒感染性疾病出血热为突破口，并对休克、血

证、急性肾衰、重症肝炎等进行了比较系列性的研究，

取得多项成果，为教学开设了急症课程。

7不断创新。保持中医旺盛的生命力

先生集医教研于一身，有3方面的丰富经历，在每

个方面都有许多创新。他提出：1)理论是创新的源

泉。强调临证之际莫忘对理论的反复学习、反复思考。

例如对感染性休克，他从《伤寒论》上两句话得到启

发：“凡厥者，阴阳气不相顺接，便为厥”。认为，“阴阳

不相顺接”的本质是气血失调、气血逆乱、气滞络瘀，

既可能因于邪实，也可能因于正虚。据此，他强调气滞

络瘀为病理基础，根据辨证研究创立3个系列方药：一

个是以行气活血、抗厥通脉为主，一个是行气活血、救

阴生脉，一个是行气活血、回阳复脉。这个路子就是从

研究伤寒论基础上发展过来的。2)实践是创新的基·

础。不实践无以谈创新，所以他认为中医成才的关键

是多临证，要强化临床与理论的联系结合。如治疗流

行性出血热，他提出不应拘泥于通常温病学说，叶天士

的“大凡看法，卫之后方言气，营之后方言血”“到气才

可清气⋯⋯人营，犹可透热转气”，这是讲温病发生发

展一般规律的治疗。周老在此基础上，提出“病理中

心在气营”、“到气就可气营两清”，这是一个重要的创

新，没有亲自临床实践就不可能产生这些创新思维。

3)实验是创新的佐证。我们不能否定实验，但动物实

验不能代替实践、指导实践，只能是创新的佐证。他认

为，中医临床本身就是人体试验，来源于长期的经验总

结。自主创新是必由之路。中医要发展，必须走自主

创新的路子，自主创新就是要在中医的理论与实践基

础上创新。

(2007一04一04收稿)

世界中联国际培训部举办2008年

中医药特色国际培训班时间表

(续前112页)

颈肩臂腰腿各种疼痛的中医药特色疗法及最额技术研修

班(WT一8一13)：时间：11月14—17；地点：北京

内容与目的：不同专科的专家，向学员讲授颈椎病、肩关节

周围炎、脊柱椎间盘病变、强直性脊柱炎、骨关节病等常见病和

疑难病的中医特色疗法，如中药、针灸、按摩、中医综合等疗法，

以提高学员对上述疾病的临床诊疗效果。

讲师：孙树椿(中国中医科学院骨研所教授)，程海英(首

都医科大学附属北京中医医院主任医师)，王玉明(首都医科大

学附属北京中医医院主任医师)，侯丽萍(太原市类风湿病

院长)
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