
第一图书网, tushu007.com
<<高益民老中医临证经验集>>

图书基本信息

书名：<<高益民老中医临证经验集>>

13位ISBN编号：9787122072061

10位ISBN编号：7122072061

出版时间：2010-1

出版时间：化学工业出版社

作者：张晓明 编

页数：284

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 1



第一图书网, tushu007.com
<<高益民老中医临证经验集>>

前言

　　对北京四大名医临床学术经验的再实践与传承　　萧龙友（1870-1960年）、孔伯华（1884-1955年
）、施今墨（1881-1969年）、汪逢春（1882-1948年），是自清末，历中华民国，至中华人民共和国建
国初期，享誉北京以至全国的四位著名中医专家，并称为北京四大名医。
其生活的年代是我国政治经济、历史文化大动荡的时期，就中医学的历史发展而言，历史造就了四大
名医，四大名医也推动了历史发展。
　　纵观中医历史上的名医诸家，除了天资聪颖之外，大都还靠各自的勤奋努力和名师指点，四大名
医也不例外。
虽然他们的学术思想各具特点，但治学精神却有极大的相近之处，他们都具有高尚的医德、敬业的精
神、科学严谨的治学态度，勤求古训，熟悟经旨，以及不分门户、博采众长的精神。
他们的学术思想博大精深，又各具风采。
　　萧龙友：首重医德伦理，倡导医学修养。
曾作“医范十条”，对医家苦口婆心，谆谆告诫；临证详审四诊，且最重问诊。
他（诊病）“问最留意，反复询究，每能使病者尽吐其情”。
治法因人而异，灵活准确，辨证用药，注意形神并治，调理虚证，善育阴培本。
治疗虚损重视脾胃，而且医药并重，他认为“医药不能相分，只有医药并重，知医明药，才为良医”
。
而且主张“医药为救人而设，本无中西之分”和门户之见。
足以说明萧老治学精神之豁达开朗。
生前著作有《现代医案选》、《整理中国医药学意见书》、《息园医隐记》、《天病论》等。
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内容概要

　　高益民老师是“北京四大名医”研究的资深专家，从事“北京四大名医”研究20余年，其研究成
果已以博士论文、著作、论文等形式公开发表，并牵头组建“北京四大名医研究中心”，参与了“北
京四大名医名医工作室”的创建，提倡对“北京四大名医”学术的弘扬和研究工作。
其中论文《民国时期北京地区中医高等教育史研究》发表于1986年中华医史杂志，《民国时期北平国
医院评介》发表于1992年北京中医杂志，《施今墨教育思想初探》发表于1992年中医教育。
并指导我参与了部分北京四大名医的理论研究工作，发表相关论文《施今墨延缓衰老追肥说》。
　　高老师对名老中医的验方十分重视，单独立项，定药味，定方名，定功能主治和适用范围，对其
立法遣药，配位原则，突出的经验，都详细诠释，同时也在自己的实践中应用，在不断的实践过程，
把宝贵的间接经验变成了直接经验。
　　“跟一师如临诸贤”，是我跟师5年的深切感受。
高益民老师花了几十年时间总结了多位老中医的经验，融会贯通后汇集一身，“诸贤”的品质和经验
即在于此！
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章节摘录

　　1.发热　　高益民在临床治疗中，采用辨病与辨证相结合的原则，即根据西医诊断的病种，采用
中医辨证的法则，因时、因地、因人制宜而辨证论治。
对于中医辨证的方法，从六经辨证、病因辨证、脏腑辨证、经络辨证、卫气营血辨证以及三焦辨证等
，融汇交叉分类归纳，建立了“中医临床辨证系统”，突破了学习与运用中医的辨证一大难关，体现
了中医临床治疗思维的系统性和规律性。
西医尚未得出明确诊断的病症往往冠以“待查”二字，例如经常遇到的“发热待查”即是临床现象。
高老根据其临床症状以及舌象、脉象四诊所见，按照自己建立的“中医临床辨证系统”，推断出准确
的中医辨证，进行施治，同样可以达到“脉静身凉”临床治愈的目的。
　　高老辨治发热，主要按外感发热和内伤发热两大证类。
前者是以外因为主，病势急，病程短，以高热为主，兼见表证的其他特征；后者以内因为主，病势缓
，病程长，以低热为主，兼见脏腑功能失调等证候。
对于外感类者，先辨病因后辨病位；内伤证类者先辨病位后辨病性。
　　“发热”是以体温升高和病人有发热感觉为依据的，笔者选用的15例“发热”病例，其中属于中
医外感发热病例有1l例，内伤发热病例有4例。
　　本组列举的发热病例，无论外感或内伤，均经过了西医的治疗或服用其他中药3天以上，发热不
退，最长者达45天之久；其中也有内蕴湿热感受外邪侵袭者，以致寒热交错，病情难以辨识；内伤发
热病人病史复杂，病程可达5年以上，患者已经多家的寻医求药，未见疗效；特别是在“非典”期间
参与救治的工作人员，已经进入隔离区的医护人员出现发热症状，多因工作紧张、生活不规律，感受
外邪之后开始发热，并经大量抗生素输液、服用中西药等而发热仍不退。
可以认为本组发热病例均属于疑难发热范围。
经过高老的诊治，均很快热退病除。
　　高老治疗发热的经验可追溯40余年的历史。
早在20世纪60年代初期，他就发现中医药治疗各种疑难发热的优势，他总结了大量的临床资料，曾撰
写“疑难发热中医辨证论治体会”一文，登在当时的《北京中医医院学术论文集》中。
　　高老治疗发热，是继承了施今墨清解配比法则，还有姚正平、关幼波等名医治疗温热病的经验，
同时高老将名家诸贤的经验、思路融汇贯通，发展创新，转化为自己独到的发热辨治体系思维与方药
。
　　【例1】外感发热　　郭某，男，51岁，公务员。
初诊日期：2004年12月28日。
　　主诉：发热、头痛5天。
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