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岐黄新语

编者按：《诗经·大雅》云：“周虽旧邦，其命维新。”创新是事物发展的源泉和动力，习近平总书记

对中医药发展提出“传承精华，守正创新”，而名老中医就是中医药传承创新的践行者。为此，本

刊立足陕西，对国医大师、全国名中医、全省名中医、名师，共计１７８人，以他们的学术创新为主
题进行专访，整理访谈内容，突显岐黄之学在其研究领域的创新之论，是为“岐黄新语”。

源自实践，升华于实验，开拓于文献


雷忠义

（陕西省中医医院国医大师研究所，陕西 西安 ７１０００３）

　 　

雷 忠 义

１９３４出生，男，陕西合阳人，主任医师，第三届国医大师、国家级名老中医师承制博士

生导师，全国第四、六批老中医药专家经验继承导师，兼任中国中西医结合学会心血管专

业委员会委员，陕西省中医、中西医结合学术委员会名誉会长、长安医学副主任委员、世

界中医药联合会秦药分会名誉主席、泰国中医协会终身名誉主席等职。擅长冠心病心绞

痛、心力衰竭、心律失常、高血压病等心血管疾病的中西医结合诊治。最早提出心病痰瘀

互结理论者之一。提出“胸痹痰瘀互结理论、痰瘀毒互结理论、痰瘀毒风互结理论”在心

血管疾病中西医结合诊治中，被业内外认可，成功研制国家级新药丹蒌片、省级新药舒心

宁片等。荣获陕西省政府科技成果二等奖、陕西省卫生科技成果二等奖。荣获“陕西省

科教耆英称号”、陕西省及全国“优秀科技工作者称号”“全国科技突出贡献奖”。撰写学

术论文３０余篇，参编《中西医结合开拓者》等专著五部。培养传承人２６人，传承流派

５５人。

　

　　摘　要：冠心病是指冠状动脉粥样硬化以及其他病因引起的冠状动脉狭窄，心肌缺血、缺氧、坏死的疾病，以

心绞痛为主要临床症状，类似于中医“胸痹”。雷忠义国医大师结合临床实践，提出冠心病从肾论治，以羊红膳

为主配伍组方；结合患者胸痛、胸闷并见之症，提出该病病机关键为痰瘀互结，创新性地把汉代张仲景名方瓜蒌

薤白类方和活血化瘀之法结合，结合长期临床、实验研究，创制新药丹蒌片治疗冠心病；耄耋之年，回归文献，结

合临床，再次研究冠心病，提出冠心病痰瘀毒胶结之病机，创制新方丹曲片。
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 基金项目：陕西省中医药管理局资助项目（ＳＺＹ－ＹＬＫＹＣ－２０１８）
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　　几十年来，对于心血管病研究，我主要做了以
下三方面的工作。

１　创建了心血管病研究组
１．１　来自基层的实践

１．１．１　开展冠心病流行病学调查　７０年代初，结

合时代要求，创立了由３个人组成的心血管病研究
组。响应毛主席号召，把工作重点放在农村，我们

的研究组把医疗、科研工作集中在农村，最初主要

围绕冠心病、高血压的发病展开调查，开始在关中

地区以及东边的大荔、西边的凤翔等地，后来增加

了北边耀县之稠桑，以及现在的铜川地区，包括４
个县、８个生产队、两个酒厂等，普查以成人为主，

主要包括４０岁以上男女社员，撰写调查报告，提出

冠心病的发病率２．８３％，该研究在《心脏血管病杂
志》发表，并在１９７３年南京心血管会议交流，其他

学者也在国际报告中引用了此调查报告。

１．１．２　活用道地药材羊红膳　在陕北延安，有一
种药材羊红膳。时任延安防疫站站长的李经纶下

乡时发现，黄龙地区农民以羊红膳防治家畜衰老

疾病，如牛羊倦卧、嗜睡，无精打采等，当地有谚语

“家有羊红膻，老牛老马栓满圈”。并用羊红膳治

疗阳痿、气管炎、老年牲口疾病，也用作保健等，广

泛使用，当地医务人员用此药防治克山病。克山

病引发急性心衰、心律失常甚至猝死，毫无办法，

下乡医疗队只能对症用西地兰治疗，听说当地以

此药治疗克山病有效，传至西安，十分鼓舞。本来

克山病没有好的办法，中医用生脉散、四逆汤，加

减一些祛风药，也无定方，当地以羊红膳治疗克山

病，也引起了我们的兴趣，我结合羊红膳治疗老牲

口疾病以及克山病之间的关系，思考此药能否治

疗人的心脏病，上报领导后开始做一些基础研究，

发现此药可以降血压、减慢心律、改善血脂代谢，

类似于β－受体阻滞剂作用，且无毒。而当时的中
医药杂志未见此研究，有文献提及国外有用此药，

但并非用于治疗心脏疾病，我们开始实验室研究，

发现此药有抗心绞痛、抗过氧化的全面作用，开始

临床观察，最初单味草药（农村人抓一把使用）熬

汤使用，但量难以把握，没有量化的概念。

１．２　源于实验的理论升华　我７０年代初曾在西
苑医院、阜外医院进修学习，当时做过黄芪、葛根、

川芎的实验研究，且当时丹参注射液治疗冠心病

已被临床广泛使用，并有研究显示草决明可以改

善血脂，基于以上，我们用以上药物联合羊红膳，

研制成舒心宁，具有益肾、活血、抗衰老作用，并在
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城市、乡村、大专院校、厂矿等观察使用，集体讨

论，进行药理、药化、毒理以及临床病理研究，最终

形成地标产品，并无偿给予西安国药厂。这个药

治疗心律失常、高血压，有效率达６０％，并可以缓
解心痛、心慌等。最后获批陕西省科技二等奖。

当时奖励只有３００－４００元，每人发一张电影票，大
家都很满足，觉得很有成就感。

研究报道“羊红膳研究和舒心宁临床观察”在

福州会议进行交流，引起很大反响，国内学界知道

了我们研究从肾治心论治冠心病；同时这样的研

究也可作为筛选药物的一种方法，许多补肾药可

以治心，都可以尝试；另外，基于羊红膳对于冠心

病的良好疗效，我们医院（陕西省中医医院）发动

医护人员去黄龙采集羊红膳，集中在医院职工餐

厅，并用大锅熬成膏，再打成片，每片０．３ｇ左右，每
次３－４片，很受农民欢迎，同时观察一些指标，定
期检查心电图，完善病历，定期随访、发药，各个医

疗点派人，每年一次，总结资料，大家都十分认真，

每一个病例都有几人会诊，甚至包括 ＳＴ段降多
少、静息心电图是否压线、超过多少等都要争论半

天，共观察４６６份病例，在中医杂志发表，并在太
原、上海、南京会议都有介绍。后来日本人发现了

这个信息，同我们课题组交流，并形成了部分

成果。

２　关于冠心病治疗、认识的理论研究
对于冠心病我们基于痰瘀互结的理论认识，

这来源于临床，如患者多胸痛、胸闷并见，这也被

国内同行确认，中医、西医学界认可。我们是第一

个提出胸痹痰瘀互结证，并创立丹蒌片治疗。因

为痛因瘀滞，闷因痰生，浊邪痹阻胸阳是病机关

键。这源于我们在上个世纪６０、７０年代的临床观
察，基本上确定了此类型，当时中医院校教材等也

没有把此证型列入，而历史上曾有如孙思邈、朱丹

溪等曾有痰瘀互结的个案文献，但也无大量病例

支持；明清时期也偶有过取效，但并无系统总结。

我们则正式提出了理论、证型、临床表现，并确立

证型、诊断标准，便于实践，制定理法方药，此研究

获陕西省科技成果二等奖。

此项研究在本院就此结束，但北京、上海、广

东仍在继续。

当时北京医院、阜外医院等总结并引印发了

一本小册子，推荐冠心病、心梗恢复期痰瘀互结证

首选丹蒌片。上海二医大、中西医结合心血管学

会一直以此药研究动脉粥样硬化斑块，多方面、多

层次信息表明，此药可以稳定斑块、消减斑块，防

出血，使斑块由软到硬，固定不动，有实验研究、鉴

定结果，此研究获上海中医学会一等奖。同时，上

海二医大也从炎症、代谢、细胞、抗氧化、ＤＮＡ、ＲＮＡ
影响等方面深入研究。

后来我们的研究成果转让给吉林一家药厂，

进行研发，在前年、大前年在全国推广。

２０００年前后邓铁涛、陈可冀、曹洪欣等发表文
章提及活血化瘀治疗冠心病，我们在上个世纪７０、
８０年代已经确定了。一次全国中医学会、中西医
结合心血管年会召开，领导让我去发言，中医学会

主委王阶知道了我是丹蒌片的研制者，请我讲当

年为何提出？如何研究？我认为：一是临床大量

病人表现，上个世纪７０年代，在西苑医院进修，更
多使用冠心Ⅱ号治疗冠心病，但好多病人吃后长
期可见全身乏力、消化不好、精神不济，有些痛闷

解决不了，赵锡武老师在传统胸痹名方瓜蒌薤白

汤基础上，结合益气之品，病人反应效果可以。有

些病人在医院走路两腿无力，胸闷解决不了，赵老

换方后效果明显。临床上见到了这些分歧，启

发我。

有分歧就有进步，７０年代，我们陕西协作组，
临床治疗冠心病冠心Ⅱ号也用，瓜蒌薤白汤也用，
或者联合使用，在此基础上，观察４４例，１９７３年在
南京会议报告，后整理论文在１９７４年发表于《陕
西中医》；后来又观察７４例，在全国心血管大会作
为委员发言，并在南京会议交流，与当时的陕西中

医学院附属医院等合作研究，共同发表成果。上

世纪８０年代在全国会议交流。随后进一步思考，
这是新药？如何申报？剂量怎样？有效评价？临

床有效，实验怎样？心外膜心电图检测呢？联合

北京西苑医院李连达、刘建勋处，与西药对照，发

现可以缩小梗死范围、改善血脂代谢，降压，减慢

心律，对心脏供血也有帮助，比 β受体阻滞剂疗效
好一些。随后国家药理基地牵头五家医院进行观

测。申报新药时，国家药品中心提出该方君药是？

是化痰药还是活血药？为何有两个君药？这能否

成立？几月之后得到通知，之前也有人这样用过，
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思维一样的。

这药原名为舒心Ⅱ号，有人提出这是和谁比，
太笼统，舒心Ⅰ号以羊红膳为主组方，而此方无羊
红膳。此方组方简单，价格较低，可满足临床需

求，课题组在思考后命名为丹蒌片。丹蒌片临床

有效，活血化痰的中西医根据是什么？其实古代

老中医也有解剖概念，如认为结块像鸟巢等，与动

脉粥样硬化斑块散在、形态不规整、呈现灰黄或灰

白色等类似，属于中医痰浊壅塞；而斑块出血后又

有凝血，类似于瘀血阻滞，可见中西医解剖等认识

一致。中医临床有效，又有实验室检查确认该药

可以改善心率、供血、血脂代谢、降低血压以及改

善血液流变学。经过很多年的努力终于获批，感

谢研究团队，感谢国家给我的荣誉。

３　后续研究
在前期研究基础上，结合临床研究发现，痰瘀

互结时间久易于化热，而国外也有杂志报道动脉

粥样硬化是一种慢性炎症改变。而患者也常见心

绞痛加重，甚至见心梗，以及严重的心律失常，在

这样的思考下，尝试新的组方，陈可冀院士说可以

试试，加些清热解毒药，并求教于张学文国医大师

（他强调痰瘀毒阻滞于脑）、傅贞亮教授，组方成丹

曲片，临床有效，临床常用于有热象、病情不稳定，

以及严重心律失常等。

同时，临床还应该开拓思路，不要有思维定

势，如２００３年，临床见一患者，严重心律失常、房
颤，在活血化瘀、化痰散结基础上，加用治风之药，

如天麻、钩藤、蛇床子、黄连、苦参、甘松等，有意想

不到的效果。这个患者有心梗，室壁瘤，严重的室

颤，在军大等医院多次住院，所有办法都用过了，

但病情仍然很重，未曾用过中药，快过年了，再来

中医试试。因为他有严重的室颤，类似于中医风

的特点，我们用天麻钩藤饮加减，两周后病人可以

下床活动了，感觉有生的希望；再过两周，感觉可

以耐受，要求出院过年，至今仍健在。对于有高血

压，伴见严重的心律失常、心衰，以及情绪不稳定

等的患者，可以试用风药。炙甘草汤可以治疗心

衰，若见心律失常，阵发性房颤等，可以加用降火

熄风药。

４　对于中医学子的寄语

①中医药现在形势大好，一定要珍惜时代，抓
住机遇，认真深入学习。

②年青学子要敢于实践，认真实践，在实践中
善于观察，总结经验、及教训，发现有益的学术苗

头要不放松，坚持研究。不怕请教别人，不要浮

躁，现在有些学生、临床医生在学习、实践、总结皆

有些浮躁，比如杂志论文造假，写论文就为评职称

等。一定要踏实前行，发现一个有效病例，总结规

律，所用方法有无规律性，再慢慢总结。一生很

长，总结、实践，再实践，上升到理论，这些需要高

深的学问、实事求是的精神、精细的思维、阅读文

献等方面的逐渐积淀，一点点做起，取得阶段性的

进步。

③科研人员要重视发现学术争议、分歧，有争
议意味着创新，解决了争议就是创新，未解决的再

探索。一定要坚持临床能实践有效就是真理，并

进一步寻找理论支持，用钉子精神、恒心去学习，

去研究。要平心静气，不要有成见，不要抱残守

缺。要重视民间的智慧，比如洋地黄用于治疗心

脏病、砒霜用于治疗白血病等，最初都来源于民间

的长期使用，所以科学智慧蕴藏在民众之中，要善

于发现，善于总结，善于应用。

（收稿日期：２０１９－０５－１５　编辑：文颖娟）


