【精品推荐】

关于中医，有此一说

（一院邓聪儿推荐，2015年10月29日）

    推荐理由：鲁迅说：“中医不过是一个有意或无意的骗子。” 但是正如作者父亲所说：世界上没有一种骗术能够存在如此长时间而不被摒弃。当中医一部分是依据某种自圆其说的原理而自证其有的，于是就不乏牵强。中医存续的每一天都在众目睽睽之下被检视，它一天也没离开过病人，一天也没离开实践。中医直到今天仍然实用，就在于它的实用，在于应对某些急症杂症明确而特殊的疗效。所以我们应该秉承一种“不薄西而爱中”的态度，为中医的发展博采众长。
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关于中医不治病的笑话很多，比如这一则：你去看中医，问完诊后如果大夫对你说，“你还是去看看西医吧。”那说明你是真的有病了。你去看西医，问完诊后如果大夫对你说,“你还是去看看中医吧。”那说明你的病真没救了。
至于看中医还是西医什么时候板起脸来变成立场问题，变成相信愚昧还是科学的信仰问题，我不知道，但是不舒服了，去协和东院排两小时排个号还是去东直门中医院排两小时排个号似乎已经不再是一个无关宏旨的个人选择。
记得年初青年歌手陶贝娜因罹患乳癌辞世的消息，就引发过一轮对于中医误病的声讨；最近屠呦呦得诺贝尔医学奖与中医是否有关，又引发了一场大大的口水。如果说如今在日益落寞的网络上扔出什么话题仍然会迅速引爆，令抗辩双方形同水火势不两立的话，那么“中医到底是不是一场彻头彻尾的骗局？”是个值得一试的选择。
——某一天，我就用这样一个激进的疑问起头，与大学就读西医科，从业后专擅中医 20 年的父亲进行了一番小小的探讨。家父学习中医也是不得已。文革前一年从北京医科大学（如今已并入北京大学）毕业后，分到了缺医少药的河北省某县医院。为了尽量达到较好的治疗效果，中西医结合治疗疑难杂症就成了上面倡导而实际干起来也不得不如此的一拍即合。于是那时很多西医大夫，都成了中西医结合的通才。而那些有些古文甚至国学根底的，自然运用的更加纯熟些。
回到今天。“中医是不是一场彻头彻尾的骗局？”拿这个问题请教半辈子用中医治病的家父，他的回复很令我意外——当时我还以为他会一挥老拳把我打到西厢房去。以下是他的说法：中医总的来说是一种基于实证的实用学科。中医能治病，这是几千年走下来一个民族的繁衍验证过来的。世界上没有一种骗术能够存在如此长时间而不被摒弃。但是中医的麻烦是它的传承中有相当一部分是依据某种自圆其说的原理而自证其有的。于是就不乏牵强附会甚至白日见鬼的成分。比如这边是一种植物，那边是一种病，在这中间是一个大大的黑箱。这个黑箱就是这种植物治这种病的依据。（PS，在这里需要普及的是，中医的诊病治病的原理是凡病造始于阴阳不调导致虚、实、寒、热，而基于易经的五行生克，即木火土金水比附人体五脏六腑，以相生相克的原理进行治疗。）
比如说芦根，白茅，白色，中空，入肺经。因为肺为金，主西方，配兑位，兑为白。可以。那么还有银耳，白色，好，入肺经。但是冬虫夏草治疗肺病在说法上就有些麻烦，冬虫夏草是深褐色的实体，既不白也不空，那么好，以淡盐水冲调引经……但还是不对，咸主水啊，说好的金呢。别急，虫草色棕，棕为艮，为土，而土生金，所以虫草入肺经。这一圈绕的；还有，按照生克原理，金生水，但是得了肾病，补肺却不足取。你见过治肾病补肺的古方么？没有。此路不通。那怎么办？也有话，肾乃先天之本。它给你来个特殊化。肾是肇始，天生的，后天的没有谁能再生它；还有一些古已有之的提法根本就被现代解剖学验证错误的。比如左肝右脾。肝明明在右侧，脾在左侧。那不是露馅了？
然而不然。翻翻中医学基础就知道，中医里说的脾跟西医解剖学里的脾脏不是一回事，西医里的脾是个实体，而中医里的脾则是一系列功能的总 称，中医的脾主运化，主统血，主升清降拙，为仓廪之官。打个不确切的比方，中医里的脾好比是五脏六腑的动力系统，动力的强弱来源于脾气的盛衰，所以治疗胃下垂肾下垂子宫脱垂等一系列脏腑下垂，中医开方总离不开补脾气。脾气补上来了，脏腑就托住了。升清么。又说，一看嘴唇发白，八成脾虚，为什么？脾统血，在华为唇，嘴唇发白那一定是脾统血功能的疲弱所致；要是多梦少眠呢？开几盒人参健脾丸。为什么失眠要补脾？脾在志为思，所以健脾丸一定有安眠理气、调理中焦的作用。
关于中医治病原理最为归谬的例子来自鲁迅给父亲诊病的经历。因为肝腹水，于是乡下的老中医给配了败鼓皮丸，专门用了打破的旧鼓皮去克那腹水症。草药里的药引也很别致：原配的蟋蟀一对。即要捉本在一窠里的。鲁迅文中讽到，似乎昆虫也要贞节，续弦或再醮，连做药的资格也丧失了。所以，中医为人诟病为医而几乎于巫，乃至白日见鬼也就不可避免了。但是，你也不好说死鸭子嘴硬，中医几千年只赢在诡辩上。甚至恰恰相反，中医存续的每一天都在众目睽睽之下被检视，它一天也没离开过病人，一天也没离开实践。中医直到今天仍然实用，就在于它的实用，在于应对某些急症杂症明确而特殊的疗效。比如说胃下垂，西医没有非常特效的治疗手段。下垂了怎么办？开刀把胃系个绳儿拴嗓子眼儿上？不好办。一般是给开点儿胃动力药，遵医嘱回家锻炼身体。但是中医古方里有个治中气下泄的方子，补中益气汤。专门针对胃下垂。喝过十几付，确实症状见好，管用。我再让病人做钡餐，发现胃下垂的部位还是没变。胃下垂还是胃下垂。但是症状消失了，说明什么呢？说明中药对于脏器功能的调整是有作用的。
再比如，那时在县医院治疗流行性脑炎。文革中，脑炎很严重，死亡率也高，拉来的都是危重病人，开始的死亡率达到 95% 以上。也就是说，送到医院判断是脑炎，几乎就是九死一生。但是，在摸索了一年后，脑炎病人存活率达到了 95%，倒过来了。怎么做到的？乙型脑炎是一种非常凶险的病毒感染，上世纪 70 年代，抗病毒的特效药根本想都不要想，西医所谓办法只能对症治疗，就是针对症状头疼医头，脚疼医脚：出现高热，用安乃近退烧；出现脑水肿，滴注甘露醇，山梨醇；出现抽搐，上镇静剂……基本就是陪着病人耗时侯，眼看着病人靠自身的抵抗力一天天对抗各种症状的轮番轰炸，直到病毒耗竭，或者生命耗竭。而治愈率发生明显逆转，是在西医的常规方案之外，我开始加入一剂中医的成方之后。这个成方叫“人参白虎汤”，是治阳明经症的主方，不解表，也就是说不退烧，是个清内热的方子。这个方子的作用是什么？并不是神奇地药到病除，而是消减高烧的次数。原来高热一天三到四次，用这服药清内热，让高烧减少到一天基本两次。同时，抓住了规律，也就是病人送来的第三天是最危险的一天，迎着这一天用药，上手段。主要这两个办法，让死亡率发生了逆转。你说中医的作用是什么？它不是决定性的，但是持续高烧是非常危险的，这剂汤药能够让高烧缓了一把，保存了体力，在与病毒斗争你死我活的关键时刻，它能为病人赢得喘息的时间。你说重要不重要。这就像打仗，关键时刻见输赢，往往就看敌我双方谁能喘上那口气。
还有治梅核气。嗓子眼儿里老是憋着一口痰，咳也咳不出来，咽也咽不进去。西医看了，什么也看不出来，嗓子不红不肿，查血项白血球哪哪都正常，只能说没病回家吧。但是症状在啊。怎么办？中医有专门治这病的方子。《金匮要略》里的半夏厚朴汤。一副主理气的成方，专门对治梅核气的症状，非常有效，但是这方子一点儿不消炎。（PS, 这种病叫咽异感症，症状类似慢性咽炎。不是大病，但另有一股难受劲儿，而且吓人，经常被误诊为喉癌的早期症状。排查咽异感症非常麻烦，需要用 X 线摄片及食道钡餐筛查，排除隐蔽在咽部、颈部、上呼吸道、上消化道等部位的器质性病变后，遍罪遭尽才能确诊。或者仍不能确诊。是为杂症。）
最后，老头总结说，我知道中医怎么回事，所以那些包治百病蒙人攥鬼的杂音干扰不了我，我反而敢用它。上北医学的是系统西医，算是被西医刷过系统的，中医都是上班后自修的，但后来越老倒是用中医越多。对于中西医的态度，我是“不薄西而爱中”。
那倒是，我有亲身体会。小时候得过面瘫，突然有一天下午，半边脸不会动了，晚上刷牙，水在嘴里存不住，从一边流出来。西医讲面部神经麻痹。病因不明。只能用激素。效果还不保证。我爸问我是去医院扎针灸，还是在家给我按摩。我怕挨针，就说您给我按摩吧。结果……那真是每天半小时的酷刑，我跟我爸脸对脸一坐下，我妈就躲那屋去了……都说大夫的手是最狠的，我爸的手劲在大夫里应该也是属于练过九阴白骨爪的，每天脸上五六个穴位按下来，我跟我爸一人一身透汗。过程里眼泪鼻涕流的那就甭说了。每天半小时穴位按摩，头一回体会了什么叫生不如死。是真疼。但是，到了，也是真给捏好了。这是真不是假。证据就是，长大后，我靠着这张脸谋生了许多年。
还有小时候初次生理期，运气不好正赶上去游泳，结果凉水一激月经停掉了，肚子却持续疼痛，难忍。我爸给开了一张方子，上面写的是抓七副，结果药店的伙计看了看方子，跟我说：这么热的天，你这么小一孩子吃这么苦的药？要不，我先给你抓 3 副，你吃了再来？我乐得偷懒，吃了那三副见症状完全消失了就没有再抓。后来很多年，都被痛经所困扰，每到痛的要去打强痛定时，我爸就慢悠悠地说：你欠我那四副药，且还那。呵呵。
说起中医，总像说故事，但是，作为中国人，对于那一撮撮植物的研末，就那么一搅合，一煮一篦，就着或辛或苦或微带酸咸的神奇味道趁热服下，总有一种病了也可以苟活在一切都好商量的温暖斗室里，哪怕暂时可以躲掉那种由不知名的冰冷器具所宰割的恐惧，也是好的。须是恭而安。
（推荐者注：本文来自华声论坛-时事政治区-拉眼时评2015年10月21日，作者：北极小巷）
（注：学校关工网站刊发时间：2015年11月6日）
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