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前言

中药是在中医药学基础理论指导下，用以防治疾病的药物。
其特征包括三个方面：①传统中药药性理论标识药性。
②中医药学功效主治术语标识药物的功效主治。
③药物配合使用时，按照中药七情和合、方剂君臣佐使关系进行调剂，对患者进行辨证论治。
符合这三点基本内容的药物称为中药。
在实际临床工作中，用单味中药（又称单方）治病的占少数，大部分是用两味以上的中药组成复方治
病。
因此，从药物组成上可将中药学体系分为单方和复方两个部分，后者又称为方剂学，而实际上中药是
方剂的组成单元，方剂是中药的组合应用，两者密不可分。
西药是在现代医药学基础理论指导下，用以防病治病的药物。
其特征包括三个方面：①以药物本身的物理和化学性质表述药物性能。
②以医学功效主治术语表述药物功效与适应证。
③药物配合使用时，根据药物同用是否产生物理、化学变化，或药物之间是否产生拮抗和协同作用而
定。
具有以上三点基本内容的药物称为西药。
从本质上说，中西药作用于人体，皆通过影响机体的生理、生化及病理等环节发挥效应，治愈疾病，
因而构建中西药结合学术体系是可行的。
但是，要将通过两种不同发展途径、发展模式、发展背景下形成的学术体系有机结合，其过程相当艰
巨。
目前的难点有二：一是传统中药学理论的现代化，由于传统中药学理论并不是在现代科学背景下产生
的，要阐明其科学内涵需要付出艰辛的努力。
二是中药学体系的复杂性，中药的主要资源是天然产品，结构复杂，再加之配伍成复方，其成分更为
复杂，要找到解决复杂科学问题的途径和方法，逐步解决这个关键课题。
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内容概要

　　中药是在中医药学基础理论指导下，用以防治疾病的药物。
其特征包括三个方面：①传统中药药性理论标识药性。
②中医药学功效主治术语标识药物的功效主治。
③药物配合使用时，按照中药七情和合、方剂君臣佐使关系进行调剂，对患者进行辨证论治。
符合这三点基本内容的药物称为中药。
在实际临床工作中，用单味中药（又称单方）治病的占少数，大部分是用两味以上的中药组成复方治
病。
因此，从药物组成上可将中药学体系分为单方和复方两个部分，后者又称为方剂学，而实际上中药是
方剂的组成单元，方剂是中药的组合应用，两者密不可分。
　　西药是在现代医药学基础理论指导下，用以防病治病的药物。
其特征包括三个方面：①以药物本身的物理和化学性质表述药物性能。
②以医学功效主治术语表述药物功效与适应证。
③药物配合使用时，根据药物同用是否产生物理、化学变化，或药物之间是否产生拮抗和协同作用而
定。
具有以上三点基本内容的药物称为西药。
　　从本质上说，中西药作用于人体，皆通过影响机体的生理、生化及病理等环节发挥效应，治愈疾
病，因而构建中西药结合学术体系是可行的。
但是，要将通过两种不同发展途径、发展模式、发展背景下形成的学术体系有机结合，其过程相当艰
巨。
目前的难点有二：一是传统中药学理论的现代化，由于传统中药学理论并不是在现代科学背景下产生
的，要阐明其科学内涵需要付出艰辛的努力。
二是中药学体系的复杂性，中药的主要资源是天然产品，结构复杂，再加之配伍成复方，其成分更为
复杂，要找到解决复杂科学问题的途径和方法，逐步解决这个关键课题。
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章节摘录

1.治疗脑水肿对有明显颅高压脑水肿的患儿，应及时使用脱水剂，如20％甘露醇1～2g／kg，在30分钟
内快速静脉注射.依病情变化可每4～6小时重复使用。
呋塞米每次1～2mg／kg，根据病情可重复使用，白蛋白联合使用可增加脱水效果。
同时进行静脉输液，注意水、电解质、酸碱平衡及热量的供应，保持轻度脱水状态。
肾上腺皮质激素有减轻炎症、退热、降低毛细血管通透性等作用，对脑水肿也有作用，但现在认为疗
效不显著，因其有抑制免疫、促发胃肠道出血等作用，应当慎用或不用。
2.防治中枢性呼吸衰竭保持呼吸道通畅，勤翻身、拍背、吸痰。
同时积极进行脱水疗法，以治疗颅高压，鼻导管给氧，必要时使用血管活性药物如酚妥拉明改善微循
环和减轻脑血流障碍。
对已经发生呼吸衰竭者，需及时气管插管或气管切开，使用人工呼吸机。
1.卫气同病多见于乙脑早期。
【主症】发热或微恶风寒，头痛呕吐，嗜睡或烦躁不安，口渴面红，颈项微强，舌红，苜白或黄、或
腻，脉浮数或滑数。
【治法】清热解毒，化湿透表。
【方药】银翘散（《温病条辨》）加减：金银花、连翘、薄荷、牛蒡子、芦根、淡竹叶、板蓝根、大
青叶、葛根、藿香。
加减：热重加石膏、知母；湿重加佩兰、六一散；呕吐加姜半夏、姜竹茹；便结加生大黄；嗜睡明显
者，加石菖蒲、郁金；颈项强急者，加葛根、钩藤、僵蚕。
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Page 6



第一图书网, tushu007.com
<<中西医临床用药手册>>

版权说明

本站所提供下载的PDF图书仅提供预览和简介，请支持正版图书。

更多资源请访问:http://www.tushu007.com

Page 7


