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为
，

其标在脾
，

其制在肝
，

其本在肾
，

这才全面
。

成都中医药大学中医基础教研室�������� 林齐呜

脉 弦 滑 质 疑

脉弦滑一词
，

在中医医学中被广泛应用
。

例如
，

六版教材

��中医内科学 》就有脉弦滑之说
。

似乎诊脉出现脉弦滑为顺理成

章之事
。

然而
，

笔者认为
，

脉弦滑实际上是不存在的
。

兹将理由

叙述于下
。

中医学认为
，

对脉象的辨别须通过位
、

数
、

形
、

势四个方面

来体察
。

具体而言
，
以位分脉的有浮

、

沉等脉
，
以数分脉的有迟

、

数
、

疾等脉
，
以形分脉的有弦

、

滑
、

涩等脉
，

以势分脉的有虚
、

实
、

洪等脉
。

从相兼脉的形成来看
，

则是由具有位
、

数
、

形
、

势不同特

点的脉象的组合
，

才能形成相兼脉
，

如沉数脉是表示位与数的

组合脉
，

脉浮滑数是表示位
、

形
、

数的脉象组合
，

脉沉小迟涩是

表示位
、

数
、

形
、

势的脉象组合等等
。

而具有共同特点的脉象是

不能组成相兼脉的
，

如同表示位的浮沉脉
，

同表示数的迟数
、

数

疾脉
，

同表示形的弦滑脉
，
同表示势的虚实脉

，

这些相兼脉的脉

象特点是非此即彼
，

同时出现是不可思议的
。

就弦滑脉而言
，
��脉经 》指出

�“
弦脉举之无有

，

按之如弓弦

有效率
。 ” “
滑脉往来前却

，

流利展转
，

替替然如珠之应指
。 ”
此言

甚为明了
。

弦脉如按琴弦
，

滑脉如珠走盘
，
往来滑利

，

二者脉形

截然不同
，

弦脉和滑脉绝不可能同时出现
。

关于弦之相兼脉
，

《脉经 》指出
�“
弦数多热

，

弦迟多寒
，

弦急症痕
，

小腹痛
，
又为癖

病
，
弦小者寒癖

�沉而弦者
，

悬饮内痛
，

弦数有寒饮
，
冬夏难治

，

弦而紧胁痛
，

脏伤有癖血
。 ”
关于滑之相兼脉

，《脉经 》亦说
�“
寸

口脉滑而迟
，

不沉不浮
，

不长不短为无病
，

关上弦滑而大小不均

是病方欲进
，

不出一二 日
，

复欲发动
，

其人欲多饮
，

饮即注利
，

如

利止者生
，

不止者死 �
关上脉紧而滑者寸白虫

�
滑而浮数者瘫痪

风
，
浮而滑者宿食

，

浮滑而疾者
，

食不消
，

脾不磨
，

迟而滑者胀
，

紧而滑者吐逆
，

滑数心下热结盛
，

滑疾胃中有热
�沉而滑

，

为下

垂
，

亦为背替痛
。 ”
纵观《脉经 》以上所述

，

并未有脉弦滑一说
，

由此可见
，

弦滑脉既不是由恰当的脉象组合而成的相兼

脉
，

也不曾在我国的脉学经典著作《脉经 》中所论及
。

然其始于

何种医籍
，

何时以讹传讹
，

误传至今
，

尚需今后加以研究考证
。

笔者认为
，

临床上诊脉出现或弦或滑是可以的
，

但弦滑同时出

现则为不妥
。

进而言之
，

并不是任何脉象的组合都是相兼脉
，

而

具有位
、

数
、

形
、

势不同特点的脉象才能组成相兼脉
。
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《中医杂志川备床试验论文随机性评价

为了解我国中医领域中临床试验的科研设计和论文撰写

的现状
，

并向 �������� 中心数据库提供资料
，

我们对我国中医

核心期刊
、

中国自然科学核心期刊之一的《中医杂志 》进行了手

检
，

按 �������
�
手册的标准对其中的临床治疗试验做了有关

的统计
、

分析和评价
，

结果如下
。

� 分析方法

《中医杂志 》����年� ����年共 ��卷 ���期
。

由中国

�����
���
中心 〔筹�培训的临床医学专业人员逐篇查阅杂志

，

根

据是否述及
“

随机分组
”
分为随 机对照试验 �����������

���������� ������
，
�����和临床对照试验 �������������������

������
，
�����论文

。

收集临床治疗试验的标准
�
���凡含有

“
随机

”
或

“
半随机

” 、

“
对照

”
字样的临床治疗试验

。

���凡含有
“
双盲

”
或

“
单盲

”
字样

的临床治疗试验
。

���凡含有
“
安慰剂

”
字样的临床治疗试验

。

统

计学方法为 丫检验
。

� 结果

概况
�” 卷共收载临床试验论文 ����篇

，

属 ����
者 ���

篇
，

占 �
�

�� �属 ���� 者 ���篇
，

占 �
�

��
。

在 �������篇论文

中
，

采用盲法者 �� 篇
，

占 �
�

��
，
其中

，
采用双盲者 �� 篇

，

占

�
�

�� �
阐明有具体随机方法者有 �� 篇

，

占 �
�

��
。

在 �������

篇论文中
，

均采用不确定分配法
。

���� 、

���， 论文分布情况
�

随着年份的增加
，
����

占临

床试验论文的百分率呈逐渐增加趋势
，
���。 年以后增加 比较明

显
，

最高达 ��
�

�������年�
，

而 ����年仅为 �
�

�� �����
占临

床试验论文的百分率总体呈增加趋势�从 ����年的 �
�

��升至

����年的 ��
�

���
。

����
、

���� 论文分阶段情况
�

将 �� 卷分为 �个阶段统

计
，

随着年份的增加
，
���。

论文数呈增加趋势
，
����
一

���年

分别为 ��篇占 �
�

��和 ���篇占 �
�

��
，
����一 ����年分别为

���篇占 ��
�

��和 ���篇占 ��
�

��
，
����一 ����年分别为 ���

篇占 ��
�

��和 ���篇占 ��
�

��
，

尤以近 �年������ ����年�

增加明显
。

分别为 ��� 篇占 ��
�

��和 �� 篇占 �
�

��
，

经统计学

处理有显著的统计学意义�义
�� ��

�

��
，
尸��

�

����，而 ����

亦

有上升趋势
，

经统计学处理有统计学意义 �丫一 ��
·

��
，
尸�

�
�

����
。

� 讨论

从科研设计方案论证强度来看
，
���� 属于一级论证方案

。

因此在临床医学研究中 ���� 占有率越高
，

其杂志登载临床治

疗试验论文水平越高
，
其研究结果准确性和可信性越好

。

本文评价结果
，
随着临床流行病学学科的发展

，
����

的科

研设计愈来愈受到临床工作者和期刊编辑的重视
，

使中医临床

治疗试验文章的研究水平不断提高
。

不足之处主要表现为
�
���

部分样本数量太小
，

难以排除机遇的作用
。

���有相当一部分论

文的治疗组和对照组样本量差异太大
，

表现出明显的随意性
。

���多数论文未对随机分组方法进行具体描述
，

使读者难以判

断其结果的可靠程度
。

���多数论文未说明组间基线情况
，

难以

判定组间可比性
。

���大多数论文未采用盲法
，

使结果的测量偏

倚难以避免
。

���多数论文未报告纳入和排除标准
，

使读者不能

得到该试验结果应在何种病人中推广应用的信息
。

本组 ����

只包括非随机对照试验
，

共有 ���篇
。

非随机

对照试验对受试者的分配由医生
、

病人或家属决定的
，

是随意

而不是随机的
，

其研究结果容易受到偏倚的影响
，

使试验组和

对照组间基线状态的可比性差
，

研究结果的可比性和可信性方

面存在严重缺陷
，

在评价治疗性试验的结果时
，

常受到其它因

素的干扰
，

不可能得到科学可靠的结论
。

通过本次手检工作
，

我们看到 《中医杂志 》在临床研究方面

取得了一定的成绩
，

特别是近 �年 ����

数量增多明显
，

但仍

存在着差距
。

希望中医临床工作者加强临床科研设计及论文撰

写的训练
，

为中医药事业的发展做出贡献
。
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