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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。
具有如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。
构建中西药结合体系需分步实施，整体推进。
可以分为以下三步走。
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内容概要

在临床实践过程中，如何恰当有效地使用中西医结合用药方法治疗眼科疾病，如何形成中西医结合用
药思路，如何既保留中医辨证论治的精华又发挥目前西药和中成药的优势，眼科医师们常常临事而迷
，基于此，本书旨在以贴近临床实际的编写方式，为临床眼科医师提供中西医眼科临床用药的方法，
使其?查之能用，用之见效”。
     本书的编写原则是“贴近临床，强调实用”。
疾病选择上不强调全面性，而每个疾病的具体用药则强调实用性，中西医结合用药的精髓在于有效，
本书在编写过程中不牵强附会，力求“去伪存真”，如果某个疾病能够单用西药或者单用中药甚至单
用手术疗法即可达到治愈的目的，那么在编写中只简略书写中西药中相应的一部分。
同时，本书收录的药物也以切合临床为原则，对不符合临床实际或已经淘汰的药物则不予收录。
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章节摘录

第一章 眼睑疾病眼睑是眼球的主要安全保护屏障，能遮盖眼眶出口，覆盖眼球前部，解剖上由外向内
分为五层：皮肤层，皮下组织层，肌层，睑板层和睑结膜层。
皮肤和睑板均有特殊的腺体组织。
眼睑皮肤是全身皮肤的一部分，而且是全身皮肤中最细嫩的部分。
皮下组织为疏松的结缔组织，脂肪少，故容易出现水肿。
眼睑反射性的闭合动作可使眼球避免强光的刺激和异物的侵害。
眼睑经常性瞬目运动，可及时清除眼表面的尘埃和微生物，将泪液均匀地散布于角膜表面形成泪膜，
防止角膜干燥。
睫沿之前生长有睫毛，可以阻挡灰尘和减少强光线的刺激。
由于眼睑在面部所处的特殊位置，且长期暴露在外，故受伤的几率较高。
在中医学中，将眼睑归属于五轮中的肉轮，内应于脾，脾与胃相表里，故眼睑疾病多与脾胃有关。
如眼睑的炎性疾病，多认为系脾胃积热，或风热之邪客于脾胃，或湿热之邪蕴积脾胃；或脾胃气虚，
致眼肌无力等。
眼睑疾病多达数十种，本篇从中西医结合的角度出发，主要介绍几个最能体现中西医结合辨病辨证特
点的疾病，对那些单用西医治疗即能解决问题，而中医又缺乏诊疗特色的眼病，本篇略去不介绍，如
睑外翻、睑内翻、眼睑闭合不全、倒睫等。
第一节 睑缘炎睑缘炎是指睑缘部的亚急性、慢性炎症，以睑缘充血、肿胀或肥厚，分泌物增多，或糜
烂，或起鳞屑，患者感觉奇痒、刺痛和流泪为主要临床特征的眼睑疾病。
可分为溃疡性、鳞屑性、眦角性和皮脂性等类型。
溃疡性者多系金黄色葡萄球菌感染所致，患者睫毛根部可见小脓疮，脓液及痂皮将睫毛黏着成束，睫
毛囊因感染而遭破坏，睫毛易于脱落，不易再生，形成秃睫或睫毛乱生，严重者，溃疡反复发生，形
成瘢痕，瘢痕收缩致眼睑外翻，小泪点不能接触泪湖，而导致流泪。
鳞屑性者系由眼睑皮脂腺和睑板腺脂溢过多，合并酵母样真菌（霉菌）或糠疹癣菌感染所致。
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编辑推荐

《中西医临床用药手册:眼科分册》：中西医结合安全有效
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