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摘要　国医大师晁恩祥教授创新并丰富了“风邪”学说及“通法”理念，将非典、甲流等传染病以温病理论辨治，在老年病
中倡导“调补兼施”，创立并发展了中医肺病和急诊学科，延伸发展了现代温病学的科学内涵，为疑难杂病和老年病的诊疗

开拓了新途径。文章试从晁恩祥教授诊治肺系病、急症和老年病的临床经验中，初步总结其学术思想。

关键词　风咳；调补肺肾；学术思想；＠ 晁恩祥
ＳｔｕｄｙｏｎＰｒｏｆｅｓｓｏｒＥｎＸｉａｎｇＣｈａｏ′ｓＡｃａｄｅｍｉｃＴｈｏｕｇｈｔｓａｎｄｃｌｉｎｉｃａｌａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎｓ

ＦｅｎｇＪｉｈｏｎｇ１，２，ＣｈｅｎＹａｎ３，ＺｈａｎｇＨｏｎｇｃｈｕｎ３

（１ｓｔａｔｉｏｎｆｏｒｐｏｓｔｄｏｃｔｏｒａｌｒｅｓｅａｒｃｈｏｆＣｈｉｎａａｃａｄｅｍｙｏｆＣｈｉｎｅｓｅｍｅｄｉｃａｌｓｃｉｅｎｃｅｓ，ＤｏｎｇｃｈｅｎｇＤｉｓｔｒｉｃｔ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１００７００，Ｃｈｉｎａ；
２ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙｏｆＳｅｃｏｎｄａｆｆｉｌｉａｔｅｄｈｏｓｐｉｔａｌｏｆｔｉａｎｊｉｎｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙｏｆＴＣＭ，ＨｅｂｅｉＤｉｓｔｒｉｃｔ，Ｔｉａｎｊｉｎ３００１５０，
Ｃｈｉｎａ；３ＤｅｐａｒｔｍｅｎｔｏｆｒｅｓｐｉｒａｔｏｒｙｏｆＣｈｉｎａＪａｐａｎｆｒｉｅｎｄｓｈｉｐｈｏｓｐｉｔａｌ，ＣｈａｏｙａｎｇＤｉｓｔｒｉｃｔ，Ｂｅｉｊｉｎｇ１０００２９，Ｃｈｉｎａ）

Ａｂｓｔｒａｃｔ　ＰｒｏｆｅｓｓｏｒＥｎｘｉａｎｇＣｈａｏ，ｔｈｅＮａｔｉｏｎａｌＭｅｄｉｃａｌＭａｓｔｅｒｓｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄａｎｄｅｎｒｉｃｈｅｄｔｈｅｔｈｅｏｒｙｏｆ“ｗｉｎｄｅｖｉｌ”ａｎｄｔｈｅｔｈｅｒ
ａｐｅｕｔｉｃｐｒｉｎｃｉｐｌｅ“ｔｒｅａｔｉｎｇｗｉｔｈｐｕｒｇａｔｉｖｅ”ＨｅｔｒｅａｔｓＳＡＲＳ，Ｈ１Ｎ１ａｎｄｏｔｈｅｒｉｎｆｅｃｔｉｏｕｓｄｉｓｅａｓｅｓａｃｃｏｒｄｉｎｇｔｏｔｈｅｔｈｅｏｒｙｏｆｗａｒｍ
ｄｉｓｅａｓｅＰｒｏＣｈａｏａｄｖｏｃａｔｅｄｔｈｅｐｒｉｎｃｉｐｌｅ“ｒｅｇｕｌａｔｉｎｇｗｈｉｌｅｒｅｉｎｆｏｒｃｉｎｇｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙ”ｉｎｇｅｒｉａｔｒｉｃｄｉｓｅａｓｅｓ，ｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄａｎｄｅｎｒｉｃｈｅｄ
ｔｈｅｌｕｎｇｄｉｓｅａｓｅａｎｄｅｍｅｒｇｅｎｃｙｄｉｓｅａｓｅｓｏｆＴＣＭ，ｄｅｖｅｌｏｐｅｄｔｈｅｓｃｉｅｎｔｉｆｉｃｅｓｓｅｎｃｅｏｆｍｏｄｅｒｎｗａｒｍｄｉｓｅａｓｅ，ｐｒｏｖｉｄｅｄａｎｅｗｗａｙｏｆ
ＤｉａｇｎｏｓｉｎｇａｎｄｔｒｅａｔｉｎｇｍｉｓｃｅｌｌａｎｅｏｕｓｄｉｓｅａｓｅｓａｎｄｇｅｒｉａｔｒｉｃｄｉｓｅａｓｅｓＴｈｉｓａｒｔｉｃｌｅｔｒｉｅｓｔｏｄｏａｓｕｍｍａｒｙｏｆＰｒｏＣｈａｏ′ｓａｃａｄｅｍｉｃ
ｔｈｏｕｇｈｔｓａｂｏｕｔｈｉｓｃｌｉｎｉｃａｌｅｘｐｅｒｉｅｎｃｅｏｆｔｒｅａｔｉｎｇｌｕｎｇｄｉｓｅａｓｅｓ，ｅｍｅｒｇｅｎｃｙｄｉｓｅａｓｅｓａｎｄｇｅｒｉａｔｒｉｃｄｉｓｅａｓｅｓ．
ＫｅｙＷｏｒｄｓ　Ｗｉｎｄｃｏｕｇｈ；Ｉｎｖｉｇｏｒａｔｉｎｇｔｈｅｌｕｎｇａｎｄｋｉｄｎｅｙ；Ａｃａｄｅｍｉｃｔｈｏｕｇｈｔｓ；＠ ＥｎｘｉａｎｇＣｈａｏ
中图分类号：Ｒ２４９２／７ 文献标识码：Ｂ ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１６７３－７２０２．２０１６．１２．０５４

　　晁恩祥教授是当代著名中医临床家、理论家和
教育家。他从医５０余年，重视医法医风，精于医术，
勤于诊务，学验颇丰。在继承中医传统理论的基础

上，他创新并丰富了“风邪”学说及“通法”理念，并

结合当今临床诊疗实践，创立并发展了中医肺病和

急诊学科。与此同时，他将非典、甲流等传染病以温

病理论辨治，重视“温邪上受，首先犯肺”的先导病

机，延伸发展了现代温病学的科学内涵，充分发挥了

中医药在突发公共卫生事件中的重要作用。在中医

“整体观念”和“治未病”思想的指导下，倡导“调补

兼施”，为疑难杂病和老年病的诊疗开拓了新途径。

现将其学术思想及临床应用情况初步总结如下，以

飨读者。

１　创新中医“风邪”理论，立肺病之“八法八方”
提出“发时疏风宣肺，平时固本培元”的治则，

促进了中医肺病学科发展。随着中医学的不断发

展，其经典理论仍沿袭至今，但部分理论也随着现代

疾病谱的扩大而逐渐丰富。对于哮喘的病机及治疗

而言，古人“专主于痰”，历代医家恪守古训。但现

代临床发现，对于特禀质（过敏体质）或由过敏因素
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诱发哮喘的患者而言，“痰”象并不显著，从痰论治

疗效不甚理想。晁恩祥在其多年的临床实践中发

现，此些患者所表现的哮鸣鞬喘、咽痒咳嗽等症状，

从现代医学角度而言，均由气道挛缩狭窄所致，与中

医学“风邪致病”理论相类似。因此，其在继承中医

理论的基础上，结合现代哮喘临床特点及发病机制，

根据“风善行而数变”“风为百病之长”“风胜则动”

“风性挛急”及“风性轻扬，善侵于上”的特点，首创

“从风治哮”，指出“风盛痰阻、气道孪急”是哮病发

作的主要病机，拟定疏风缓急、宣肺平喘的黄龙平喘

汤，常用药麻黄、杏仁、地龙、白果、苏子、白芍、石菖

蒲等临床疗效显著，形成了一整套创新性的思路和

方法。晁恩祥在“风哮”研究的基础上，进一步扩大

“风邪致病”理论，独辟蹊径，提出现代“风咳”之概

念，此即《儒门事亲》“风、寒、暑、湿、燥、火，皆令人

咳”是也。如部分感冒后咳嗽，反复发作，缠绵难愈，

且伴有咽喉痒感，遇冷空气及异味则加重，多表现为

刺激性阵咳或挛急性咳嗽，此即“风咳”之范畴，多

由风邪犯肺、肺气失宣所致。根据“疏风宣肺”法采

用苏黄止咳汤治疗，亦取得了较好疗效［１２］，相关研

究在国内外杂志发表得到专家认可［３］。

晁恩祥勤求古训，继承并发展了中医学“风邪致

病”的理论，将“风邪为患”运用于咳嗽和哮喘的辨

治中，尊于传统并打破传统，首次对风哮、风咳的内

涵和外延进行了系统的研究，为“风咳”“风哮”正

名，阐释了哮、咳发病的重要机制，即“风邪犯肺，气

道挛急”。在明确病机的基础上，创立了“疏风宣

肺、缓急解痉、降气平喘”及“疏风宣肺、止咳利咽”

的治法，并形成了独特而完整的“从风论治”哮、咳

的辨证论治体系。将“风哮”与支气管哮喘、“风咳”

与咳嗽变异型哮喘和感冒后咳嗽等病名相链接，填

补了传统中医教材、行业标准的相关内容，为中药新

药复方制剂６类新药的研发，克服低水平重复的局
面，进行了有益的探索，为中成药治疗“咳嗽变异型

哮喘”“感冒后咳嗽”提供了新的治疗思路。据此，

在前期大量试验论证的背景下，“治疗感冒后咳嗽和

咳嗽变异性哮喘的中药及其制法”获得国家发明专

利，成功指导并研制了国内首个治疗咳嗽变异型哮

喘的中成药“苏黄止咳胶囊”，也因此，该项研究成

果获得中华中医药学会科学技术一等奖２项。
呼吸系统疾病多反复发作，时轻时重，某些疾病

可长期稳定，但一遇诱因即可发作。晁恩祥根据此

类疾病特点提出“抓主症，找共性，析病机”“急则治

标、缓则治本”的理论。肺系病咳痰喘为其主症，外

感风邪犯肺为其主要加重因素；肺失宣降、痰瘀互结

为其共有病机；病位在肺，久及脾肾。故治以疏风宣

肺、化痰祛瘀与扶正固本、调补肺肾为主。缓解期本

虚为主，扶正固本、调补肺肾为要；发作时表实为主，

疏风宣肺、化痰祛瘀为先；本虚标实并现，疏风宣肺、

化痰祛瘀，扶正固本、调补肺肾并重，根据情况调整

比重。晁恩祥长期诊治肺系疾病过程中，针对肺病

之咳痰喘炎，结合发作期和稳定期不同时期，制定了

八法八方，如发作期：疏风宣肺法、清热排痰法、泻浊

纳气法、解痉平喘法；稳定期：扶正固表法、益气敛肺

活血法、调补肺肾法和解表清里法，研制了苏黄止咳

方、泻浊纳气方、调补肺肾方、肺痿方、黄龙平喘方、

疏风止痒方、疏风通窍方和解表清里方，分别用于呼

吸系统常见病和疑难病的诊治，提高了临床疗效，其

中苏黄止咳方、调补肺肾方、肺痿方和黄龙平喘方成

为院内制剂或国药准字。

相关研究成果为科技部“十一五”国家科技支

撑计划中医治疗常见病病研究项目“支气管哮喘发

作期中医辨治方案优化研究”课题奠定基础。并纳

入中华中医药学会咳嗽诊疗指南和哮病诊疗指南等

行业标准，并被中华中医药学会肺病分会“咳嗽中医

诊疗专家共识意见２０１１版”和“支气管哮喘中医诊
疗专家共识２０１２版”采用，还纳入全国高等医药教
材建设研究会规划教材《中医内科学·哮病》。“风

哮”“风咳”理论已经被中医学术界认可，从而丰富

了中医诊疗哮病和慢性咳嗽的理论与临床，提高了

中医药对这两种病证的疗效。

晁恩祥在临床诊治肺系疾病的同时积极参与肺

病学科的建设，并将其学术经验发扬光大，目前其所

在学科为卫生部临床重点专科、国家中医药管理局

重点学科和重点专科，是国家中医药管理局重点专

科肺病协作组组长单位，其作为国家中医药管理局

医政司重点专科肺病专家组组长，目前疏风止咳法、

缓急平喘法、调补肺肾方和肺痿方分别被纳入肺病

重点专科慢性咳嗽、支气管哮喘、慢性阻塞性肺疾病

和肺纤维化诊疗方案和临床路径，在全国各中医肺

病科临床应用，其中风咳、风哮理论填补了传统中医

教材、行业标准的空白，得到国际公认，创立并促进

了中医肺病学科发展。

２　注重“肺衰”研究，继承中医“通法”理论
提出“气血不通，百病由生；气通血通，百病不

生”，认为“通可去滞，通能祛邪”，并灵活应用于危

重症患者救治，丰富和发展了中医急诊学。中医历

来被称为“慢郎中”，急危重症领域如何发挥中医药
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作用，一直是晁恩祥思索并研究的领域，早在上世纪

九十年代，晁恩祥就针对危重症领域最常见的呼吸

衰竭开展了临床与基础研究，以“肺衰”为点展开中

医药诊治急危重症研究。较之《黄帝内经》“喘息汗

出，此为肺绝”，晁恩祥将临床表现为呼吸困难、喘息

汗出，痰量增多且不易咯出，兼见四末、口唇、耳轮发

绀，舌质紫黯，舌下静脉迂曲粗乱等体征的慢性呼吸

衰竭称为“肺衰”。此类疾病临床上以老年患者多

见，通常还伴有大便不畅或干结的情况，部分患者因

缺氧或二氧化碳潴留导致神智异常。综而言之，多

属肺肾气衰、浊气上逆、痰瘀闭阻之证，治以泻浊纳

气，标本兼治，为此创立泻浊纳气汤，临床疗效显著。

此法之关键在于“通腑”，肺与大肠相表里，腑气通

则肺气降，《外台秘要·许仁则疗咳嗽方》亦提出，

治疗饮气咳嗽经久不愈且兼见昼夜嗽不断、汗出、大

小便不利、气上喘急等症状者取“大便通滑为度，时

时的鸭溏亦佳”。“久病致瘀”，泻浊即通腑泻肺、化

痰祛瘀逐饮，与现代医学改善通气功能的观点相一

致；“久病致虚”，纳气即补肾气之虚而纳上逆之气

以降，这与现代医学消除呼吸肌疲劳、改善换气状态

的观点相吻合［４］。

在此基础上提出了运用“通法”治疗危重症的

理念，“气血不通，百病由生；气通血通，百病不生”

“通可去滞，通可祛邪”，人体气血以通为顺、以利为

常，气血滞则百病始生。以通利之品，通过通窍、通

腑、通络等祛除气滞邪阻方法，调畅全身气机，改善

气血阻滞状态，使人体功能正常发挥。因通利之品

多具辛温（烈）活血、逐瘀、攻下之性，可祛除滞结于

脏腑、经络间的痼邪顽痰，消徐直接危害机体的病理

因素，故为内科急症中常用药物。“通法”在内科急

症中应用广泛，晁恩祥常将其用于退热、消胀止痛、

平喘、止血、解痉、醒脑开窍以及逐水等方面，并且强

调“急则治标”“急症当祛邪，邪祛正自安”，注重辨

证论治，重视对疾病过程、阶段证候的治疗［５］。

晁恩祥作为中医急诊学科创始人之一，曾兼任

中国中医药学会急诊医学分会副主任委员、主任委

员、名誉主委，国家中医药管理局医政司肺系病急症

协作组组长，《中国中医急症》杂志主编，晁恩祥运

用“通法”治疗急症经验被纳入《中医急诊学》、国家

重点专科中医急诊临床路径和诊疗方案，晁恩祥多

次在学会、重点专科协作组讲授“通法”治疗急诊经

验，此学术思想被其弟子学生在学会、专科协作组乃

至全国中医急诊领域广泛采用，为研究肺肠相关理

论，特别是指导中医药在急危重症做出贡献，丰富和

发展了中医急诊学［６］。

３　针对非典、甲流等新发突发传染病，注重“温邪上
受、首先犯肺”

随着科技的发展，虽然不断出现新的药物，但传

染性疾病仍是威胁人类健康的主要疾病之一。近年

来非典型肺炎、人禽流感和新型甲型 Ｈ１Ｎ１流感等
新型突发传染病的流行，又给人类的健康及社会稳

定带来新的威胁。且“超级病菌”及抗生素的耐药

性问题，导致将来可能对此类疾病无有效的治疗药

物，更增加了人类对传染性疾病的恐慌。突出了中

医药在突发公共卫生事件中的作用。

传染性疾病发病急骤，传变迅速，感染人群较

广，属于中医温热病、温疫病的范畴。晁恩祥运用温

病理论辨治现代传染性疾病经验丰富，且成果卓著。

在上世纪九十年代开展中医药诊治传染性疾病研

究，培养博士研究生一名，发表《“肺与大肠相表里”

理论在急性肺部感染治疗中的应用研究》论文，其后

参加ＳＡＲＳ、禽流感和甲流等传染病诊治。他强调需
不断分析传染病的病因、病机，注意疾病的动态发

展。例如对于 ＳＡＲＳ治疗，“温邪上受，首先犯肺”，
毒邪侵袭人体，肺为华盖，上先受之；正邪搏结交争，

出现以肺为中心的热毒损伤，毒损络瘀；同时温毒内

蕴，中焦受之，困遏脾胃，以致后期出现肺胃气阴两

伤与血瘀痰阻。人感染高致病禽流感发热时间较

长，符合温病学家描述的温疫发热。该病起病急骤、

来势凶猛，传变迅速、变化多端、感染范围广、持续时

间长，皆具毒、热、湿、瘀、虚、脏衰的证候要素表现，

病情复杂而严重。邪传于表发于卫分、气分，传于里

而入肺胃，毒热伤及营血及脏腑阴阳，层层深入，甚

至气阴耗伤，衰竭而亡，故应预防、治疗和瘥后调护

相结合［７１１］。

晁恩祥认为伤寒与温病是相辅相成，相互补充

与发展的关系，是完整的中医外感热病学不可或缺

的两部分，同时传染性疾病并不单纯是外感热病，外

感病邪仅是诱因，“邪之所凑，其气必虚”，内伤是疾

病的核心病机。并根据运用中医药治疗传染性非典

型肺炎和甲型Ｈ１Ｎ１流行性感冒等急性呼吸道传染
病的经验，结合现代医学理论，认为“正虚邪郁、瘀热

互结”是其基本病机，提出“清透截断、扶正祛邪”的

基本治法。如疾病初期，外感为主，正邪交争，以“驱

邪外出、防止内伤”为首务，疫毒外受，毒发伤及肺

卫，致使肺卫受邪，肺气失宣，当以清热解毒，宣肺透

表。随着疾病进展毒发伤及肺胃之气，湿热内蕴，胃

肠失于合降，当以清热解毒，祛湿和胃，兼以泻肺化
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瘀。乃至极期，内闭外脱，病情危重，当在现代医学

支持下以扶正固脱、回阳救逆、清热开窍。疾病后

期，病势缠绵，以“驱邪务尽、防止复发”为首务，立

以“疏风透邪、利咽养阴”之法。

晁恩祥作为国家中医药管理局“全国突发公共

事件中医药应急专家委员会副主任委员”“十二五”

科技重大专项“新发突发传染病中西医结合临床救

治研究平台”项目专家组副组长、北京市突发公共卫

生事件中医药应急专家委员会指导组专家、北京市

中西医结合感染性疾病研究所专家和中日友好医院

“国家中医药管理局中医药防治传染病重点研究室

（与病毒感染相关呼吸病）”学术委员会主任委员等

职，其对传染性疾病的认识和运用中医药诊治经验

被纳入２００３年中华中医药学会颁发的《传染性非典
型肺炎（ＳＡＲＳ）中医诊疗指南》、ＷＨＯ颁布的《ＳＡＲＳ
中医治疗方案》、卫生部２００８年颁发的《人禽流感诊
疗方案》、卫生部２００９年颁发的《甲型Ｈ１Ｎ１流感诊
疗方案》、国家药品食品监督管理局药品审评中心

２０１２年制定的《中药新药治疗流行性感冒临床研究
技术指导原则》等指导全国中医药防治相关传染病

的诊治，提高了中医药在突发公共卫生事件中的作

用，为社会安定、人民健康做出贡献。

４　注重整体观念和“治未病”思想
内伤杂病多“因虚致瘀、久病痰郁”，倡导“调补

兼施”，制方温润，药多平和，善用轻扬之品，以疗沉

疴固疾，为疑难病和老年病诊治开拓了新途径。随

着人口老龄化和人类生存环境的变化，特别是随着

生活条件提高、人类生存寿命延长而环境污染加剧、

社会心理压力增加，慢性非传染性疾病等疑难杂症

呈现上升趋势，严重威胁人类健康。晁恩祥在上世

纪七十年代防治老慢支的基础上，结合长期诊治老

年病和疑难病的经验，注重整体观念和“治未病”思

想，继承朱丹溪治郁之论，提出“因虚致瘀、久病痰

郁”的病机制论，认为该类疾病多“因虚而毒侵、虚

毒入络成痰；因痰而风起、风痰日久生郁”，风、痰、

虚、瘀、毒为本病主要病理属性，病变涉及心、肝、脾、

肺、肾诸脏，而气机郁滞则是疾病核心。肺肾亏虚是

发病的内因，外感六淫、疫疠之气及环境毒邪侵袭是

疾病发生的外因，气血不合、络脉痹阻、枢机不利则

是发病关键，拟定“调和气血、通络宣痹，调理肝脾、

化痰行瘀，调补肺肾、疏风宣透”等治则，育调与补之

中，倡导“调补兼施”，为疑难病和老年病诊治开拓

了新途径。

慢性阻塞性肺疾病属于中医学“咳嗽”“喘证”

“痰饮”等范畴，反复发作，进行性加重，目前尚未根

治药物。晁恩祥从上世纪 ７０年代开始研究，根据
《黄帝内经》“治未病”思想和“冬病夏治”的理论，晁

恩祥教授十分重视人体正气在发病中的地位和作

用，强调“正气存内，邪不可干”，总结出该病的主要

病机是肺肾两虚痰浊阻肺，针对这一病机特点而提

出了补肺益肾健脾化痰的治疗方法，研制了固本止

咳夏治片和张氏医通冬病夏治白芥子涂法，用于慢

阻肺稳定期肺肾两虚痰浊阻肺证的治疗，临床上取

得了满意疗效［１２１３］。后来晁恩祥又将慢阻肺稳定期

与中医虚喘相链接，认为其主要病机是肺肾两虚，并

提出调补肺肾的治疗方法，育调于补，调补兼施，指

导研发了调补肺肾胶囊，获中药新药临床批件。相

关研究成果为科技部“十一五”国家科技支撑计划

重大疑难病中医研究项目“调补肺肾法治疗慢阻肺

稳定期临床疗效评价研究”（编号：２００６ＢＡＩ０４Ａ１３，
负责人：晁恩祥博士生、高徒张洪春）课题奠定基础，

成功研制了国内首个治疗慢阻肺稳定期的中成药

“调补肺肾胶囊”（临床批号：２００３Ｌ０３５２１），同时纳
入中华中医药学会肺胀诊疗指南（ＺＹＹＸＨ／Ｔ７
２００８）（《中医内科常见病诊疗指南》中国中医药出
版社，北京，２００８年），并在全国推广应用。

随着环境污染加重，肺间质性疾病发病率逐渐

上升，该病被归为中医“肺痿”范畴，中医学将其分

有虚热与虚寒两种，这一观点为后世医家所遵祟。

晁恩祥在长期临床实践中发现该类疾病无论虚寒、

虚热或寒热错杂，其病久必有瘀血，并首先提出“瘀

血肺痿”概念。肺间质纤维化是临床常见间质性肺

疾病之一，临床常常表现“动喘”“干咳，咳唾涎沫”

“易疲乏无力”等典型症状。晁恩祥联系肺间质纤

维化典型症状及“肺痿”病经典论述，在上世纪９０年
代即提出将肺纤维化归入“肺痿”病范畴进行辨证

论治。认为３者可并现、可或缺，且属难治。临床表
现以喘息气短为主，可有咳嗽，或干咳，或咯黏稠或

泡沫痰，可有柞状指，发绀，舌下静脉迁曲等。常由

外邪犯肺，肺气受损，耗气伤阴，日久及肾，至肾不纳

气，动则气喘。或因风邪犯肺，或因痰浊、瘀血阻络，

而成本虚标实之证。本虚多为肺、肾，标实则多为

风、痰、瘀。这样既重新从现代疾病角度丰富了中医

肺痿病证新的内涵，同时也深化了肺痿病本身的认

识［１４１５］。晁恩祥提出肺间质病变与中医肺痿相链接

的理论，认为其主要病机是肺肾气虚和气虚血瘀，制

定调理肺肾、益气活血的治法，研制了院内制剂肺痿

冲剂，主持国家中医药行业科研专项项目：“肺痿冲
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剂”对特发性肺纤维化的干预作用及疗效评价（编

号：２００８０７０４６），作为“十一五”“十二五”国家中医
药管理局重点专科肺病协作组肺痿病组长单位，主

持拟定了弥漫性肺间质性疾病“肺痿”中医诊疗方

案和临床路径，在全国推广应用。

中医临床之关键在于四诊合参，辨证精当，内外

妇儿均各自特点，晁恩祥认为只要抓住核心病机就

可确定治则治法，方药随机而出，理法方药一致。他

秉承先贤朱震亨治郁之论，于临证之时，察内伤杂病

无不因郁而生，提出“因虚致瘀、久病痰郁”的病机

制论，首倡“调补兼施”治法，强调预防为主，重视

“治未病”，为疑难病和老年病诊治开拓了新途径，

并在学会内推广应用。

晁恩祥认为：医只求明，明道、明技、明事、明白

中医理论、中医特色、辨证论治，明白继承创新，明白

济世为民……，即不追求名利，做一个明白之医也。

医精为业，心诚待人，他怀着对中医的诚心，对学术

的诚信和对患者的诚意，坚信治病救人是医者的天

职，悬壶济世五十余载，对患者赤诚相待，尽心尽力，

博极资源，精勤不倦。励精图治谱新篇，吐故纳新济

苍生，他将继续努力扎根临床，服务患者，重视传承，

勇于创新，为中医药事业奋斗！
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［Ｊ］．吉林中医药，１９８５，７（４）：４６．
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《中医药法》正式颁布

　　《中华人民共和国中医药法》，于１２月２５日获
十二届全国人大常委会第二十五次会议表决通过，

将于２０１７年７月１日起正式实施。这是我国首部
全面、系统体现中医药特点的综合性法律，对中医药

行业发展具有里程碑意义。

中华人民共和国主席令

第五十九号

《中华人民共和国中医药法》已由中华人民共

和国第十二届全国人民代表大会常务委员会第二十

五次会议于２０１６年１２月２５日通过，现予公布，自
２０１７年７月１日起施行。

中华人民共和国主席　习近平
２０１６年１２月２５日
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