【问题探讨】

学中医？学西医？如何成为一名好医生

（一院何欢推荐，2015年7月4日）

推荐理由：这篇文章是我的带教老师发给我看的，读后感受颇深。作为中医专业的学生，我们正在亲身体验中西医学的不同思考方法以及所采用的不同治疗方式。二者结合有利有弊，但医学的进程总在前行，我们要做的是确定目标，坚定自身，丰富医学知识。今日将它分享给投身于医学事业的你，前路漫漫，且歌且行。
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娴雅淡定的曹田梅博士，已经有着30多年行医经验，她学医之路的起点在1981年，毕业后坐上看诊台行医，却屡屡遇到困惑。她下决定返校读硕、读博，再学一遍西医，仍感到迷茫。最终，她还是回到传统中医的路上。

在深圳中心书城南侧的正安诊所，与曹博士谈起这其中的几番反复与波折，中西医界来回穿梭的心境，她感触颇多。对有意学习中医的朋友相信也是极好的借鉴。

我学医走了很长时间的弯路

回顾学医的经历，曹田梅坦陈：我学医走了很长时间的弯路。中医药大学毕业后，开始上临床，开始有点效果，但效果并不满意，渐渐心里越来越没底，很糊涂，不知怎么做一个好医生。她出生于上世纪60年代，基本没有传统文化的熏陶。

“对这个困惑，我归结为西医没有学好、学通，因为西医是能够解释清楚病、而中医解释不了的。”对中医“阴阳”“寒热”没有真正体悟。发奋考上研究生，她重新开始学西医。“像疯子一样”，同时上两个班级的课程，不仅学完了研究生课程，还上完了本科生的全部西医课。待到完成学业再回到临床，仍然困惑——“学西医仍不能找到做好医生的路。”
一直到读博士做课题，反反复复用西医方法、科学的方法研究问题，却彻底明白了中医的“阴阳”。只要发现一个新的细胞因子，就一定发现它的拮抗体——抑制它的物体，这不就是阴阳吗？“孤阴不生独阳不长”，阴阳，就是把握万事万物最根本的东西。科学、西医通过一个显微镜看世界，细节是看清楚了，世界的全貌反而模糊了。

这一番顿悟之后，她转过头来认真钻研中医，彻底站回到中医的队伍里。

2011年，经过严苛考试，曹田梅有机会进入国医大师传承班学习。这个国医大师传承班是根据国家科技部、教育部、卫生部、国家中医药管理局等16个部委联合发布的《国家中长期科学和技术发展规划纲要》所提出的推动“中医药传承与创新发展”的重点任务和要求启动的项目，并获得了专项基金的支持。 
    国医大师传承班授课的朱良春、邓铁涛、周仲瑛、颜德馨、路志正、张琪等六位国医大师，当时平均年龄在85岁以上，都有60年以上的悬壶济世经验，且理论功底深厚。大师们不顾高龄，亲自授课，还临床查房带教。国医大师传承班班只办了两期，每期10个学员，只有18人学出来。当年参与指导、教学的老先生们年纪大了，几乎没有精力再出来带学生、讲课，所以这个班可谓再无后来人。这次国医大师传承班的经历，是她学医路上的一个飞跃。

中医这条路比较容易走偏
在多年的学习、行医过程中，曹田梅逐步摸索，用自己的方法学习中医、研究中医，找到一条切实可行的学习中医的路。

她说：“我完全懂得了古人曾经的困惑在哪里？现在的人们学中医的难点又在哪里？”
而中医这条路确实是比较容易走偏的，“这些年眼见着一些人朝偏的路上走”，一些人老想猎奇走捷径，幻想着到深山老林里遇到个高人，被指点一下，自己马上也成高人，“没有这样的事！”。

还有人把一些秘方、偏方，临床上很少用上的东西奉若神明，其实大可不必。伤寒论等正统的中医学著作也好，国内顶尖中医大师也好，都把研究大多数人用得上的常用方子摆在更重要的位置；至于有人非常迷信摸脉，“脉很重要，但绝不是想象的那么神奇、如果搭脉就能看清一切，张仲景就不会强调四诊合参了。”
曾遇到一个初学者，夸耀说：老婆病了，发高烧。我一剂桂枝汤下去就退烧。这种情形也是曹大夫眼里学中医的误区。伤寒论是经典，但要经过扎扎实实的学习。“你们注意到没有，张仲景对每一个方子，反复讲怎么用。哪些情况能用？哪些情况不能用；如果用错了，出现什么情况，该怎么处理；出现另一种情况，又如何处理，非常严谨，因为人命关天。十次开方，哪怕一次失误，落到病人身上可能就是百分百的无法弥补的损失。

“扎扎实实做学问的道理是相通的，学中医没有捷径可走。”
发愿办班 师带徒传承医术
已临近退休年龄的曹大夫，在公立医院依然忙碌，每周还利用一个晚上的时间到正安诊所坐诊。感念在国医大师传承班的学习所得，她发愿办一个跟诊学习的师带徒班，收一些有经验的年轻医生，把自己的经验传给他们。

讲课方式方法她都反复设想过：以实战为主，采用徐灵胎学习法。她相信，拜高师、找关键点是学习中医的好方法。

她说，学中医像做菜一样，需要悟性，要有师承。我把你引上一条路，带到一个路口，而且这是一条常路，绝大多数人能走通，不是偏路、不是羊肠小道，走不通的时候有人指路。

“剩下的路会很漫长，但你走下去必将有结果。”
中药没毒如何治病？
关于中医科不科学，服用中药安不安全的问题，近年一直是坊间争议的话题。近日一位网络大v《你为什么还在信中医》的文章又引发新一轮热议。与曹博士的交流自然涉及这个问题。

“《中药也不安全》《警惕中药的肝毒性》这类文章，是恶意的，立意就不对。”她立场鲜明表明态度。中药从来就有毒，它的特性就是以毒纠偏。中药没有毒怎么治病呢？就像一个方向盘，不能左偏、不能右偏，只能朝前，它安全吗？如果偏左了，方向盘朝右边打，是带你朝正确的方向走。

她说，所谓药物的毒副作用，是指正常剂量、正常医师开出的情况下服用出现的不可避免的毒副反应。和西药正常使用产生的毒副作用相比，中药使用得当是安全的。

我们说中药是安全的，并不意味着中药可以乱用。比如何首乌，一定要制过，而且在配方里用的。新闻报道里提到的吃何首乌中毒，是患者为乌发，把生何首乌打成粉进食造成的，这样没有炮制、没有量、没有配伍的长期盲目服用当然出问题。

西药曾出现反应停事件、四环素危害，有服用安眠药自杀的，能由此得出“小心西药致死”的结论吗？也没有人写文章：“西药不安全、不能吃”。同样的道理，我们只能提醒大家“警惕何首乌生吃的危害”，不能说“警惕中草药的危害”。

对中药的另一个误区是，中医开出的是组合方，讲究的是团队作战。常用的中成药“六味地黄丸”中的泽泻，单独拿出来分析，有肾毒性，小白鼠食用后肾脏受损。有人拿来作为攻击中药的证据。

“姑且不论，持此观点者，并不知道中医的“肾虚”和西医的“肾病”不是同一个慨念；用化学分析的方法研究中医，本身就非常可笑。不讲整体疗效，单把其中的一味药提出来说，中药配伍的意义何在呢？”
炒菜放盐才美味，盐放嘴里，只有咸味。葡萄酒化学成分基本一样的，品酒师能品尝出丰富多彩的口感。这中间的变化，仅仅用化学、用科学，解释不了。科学还比较年轻，“中医可是中国人几千年时间、在上亿人身上试出的大数据。”
（推荐者注：本文来自微信号-时空医学2015年6月1日,原注本文采访/整理：《香港商报》记者林涛）

（注：学校关工网站刊发时间：2015年7月6日）
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