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现代科学技术的飞速发展为中医学的发展提高提

供了良好的机遇
，

医学影像学与中医学的结合
，

医学影

像学的理论
、

技术
、

方法可以解决中医辨证诊断
、

疗效

观察
、

实验研究的许多问题
。

自����年 � 月在成都召

开中国中西医结合影像学专业委员会成立暨首届学术

交流大会以来
，

中西医结合影像学已取得了长足的发

展
，

在广泛
、

及时地吸取现代影像学的最新成果基础上

取得 了令人瞩目的成绩
。

由创立
“
中医影像学

”
到更名

为
“
中西医结合影像学

” ，

此举更拓宽了中西医结合影

像学的研究范围
，

使这门新兴学科具有了更广阔的发

展前景
，

使更多的学者不断地参与到此门学科的研究

中来
。

在全国
，

有中国中西医结合影像学专门委员会
，

在各省
、

市
、

以至地区均在不断成立各级的中西医结合

影像学专门委员会
，

使此门学科的研究更具有广泛性
。

本文将对中西医结合影像学的分类进行探讨
。

� 中西医结合影像学的概念

中西医结合影像学是运用医学影像学方法研究中

医药基础理论
、

诊断与治疗原则和方法
、

疗效观察
、

临

床各科与实验研究以及应用中医药学的方法与原则
，

研究提高医学影像学的诊断
、

技术
、

介入治疗的一门科

学
，

是中医学与医学影像学相互结合
、

相互渗透的结

果
，

它包含基础与临床应用的内容
。

� 中西医结合影像学的分类

根据医学的系统性
，

我们认为中西医结合影像学

应分为
�

中医药理论影像学
、

中西医结合影像学实验研

究学
、

中西医结合影像临床学
。

�
�

� 中医药理论影像学
�

是指利用医学影像学的手段

对中医
、

中药
、

方剂的基础理论的研究
。

其中亦包括对

针灸
、

推拿
、

气功等理论间题的研究
。

具体包括
�

�
�

�
�

� 中医理论影像学
�

是对中医的基础理论
，

利用

医学影像学的手段
，

揭示其解剖结构
、

病理生理
、

功能
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等的本质
。

比如对中医藏象学说
，

可以通过医学影像学

这一手段
，

观察
、

归纳出其实质解剖结构
，

或生理功能

的本质
。

再如
，

张发初等根据中医基础理论
，

包括《难

经 》 、 《金匾 》对三焦的论述
，

提出三焦的定位大致对应

于胸腔
、

腹膜内腔
、

腹膜外腔的生理病理改变
。

需要在

此强调的是
，

中西医结合研究的 目的
，

并非是用西医

�如解剖学
、

病理学等包括医学影像学�的理论来代替

中医的理论
，

或是用解剖定位来完全等同于中医的某

一脏腑
，

也就是说不是将中医的藏象对应于西医解剖

学中的某一个或几个组织器官
，

这不是我们的目的
，

也

不可能办到
，

因为中西医的理论方法有重大的区别
。

然

而我们可以利用现代科学技术�包括医学影像学�在活

体
、

非干扰的功能表现情况下进行研究
，

为中医的这些

理论提供客观的
、

可以量化的指标
，

以后我们可以利

用这些指标
，

追踪中医的理论描述
，

从而揭示其理论

内涵
。

�
�

�
，

� 方药理论影像学
�

是利用医学影像学的手段
，

揭示中药方剂的药理作用的本质
。

比如聂风提等用 �

超观察发现小柴胡汤的适应主症之一
“
胸胁苦满

” ，

主

要为肝内外胆管壁回声增强
，

上段前后径较正常值明

显增粗
，

肝外胆管上段前后内径相应门静脉内径也明

显增粗
。

提示
“
胸胁苦满

”
可能为胆道系统的炎症

，

致

����括约肌痉挛
。

服用小柴胡汤后
，

����� 分钟后较

服药前胆囊长径缩小 �
�

�一 �
�

���
，

宽径缩小 �
�

��

�
�

���
，

肝外胆管无明显改变 ���� ��� 分钟胆囊长径

增大 �
�

�一�
�

���
，

宽径增大或缩小 �
�

���
�

���
，

肝外

胆管内径增大 �
�

�� �
�

��� ����� ��� 分钟胆囊长径

收缩 �
�

���
�

���
，

宽径收缩或增大 �
�

���
�

���
，

肝外

胆管变细
。

此研究声像图显示
，

服用小柴胡汤剂后
，
胆

囊收缩一扩张一再收缩
，

提示小柴胡汤首先使���� 括

约肌松弛
，

胆道压力降低
，

胆囊排出胆汁
，

继而肝胆汁

量大量分泌
，

经由肝内胆管到肝外胆管
，

由于胸胁苦满

患者单位时间胆汁流通量受到限制
，

胆囊增大
，

肝外胆

管上段扩张 �之后 ���� 括约肌松弛
，
胆汁排出

，

胆囊再

度缩小
，

呈现利胆作用
。

胆道系统形态学改变的同时
，

“
胸胁苦满

”
症状消除

，

证效合一
，

宏观地揭示小柴胡汤

能入胆经
，

也进一步佐证了中药归经理论的科学性
。
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�
�

�
�

� 中医疗法影像学
�

主要包括针灸影像学
、

推拿

影像学
、

气功影像学等
。

是利用医学影像学的手段研究

中医各种有效疗法的机制与本质
。

例如利用 �� 或

��� 的三维立体成像技术研究穴位
、

经络的解剖位

置
，

有利用穴位
、

经络走向的更加科学
、

准确的描述 �重

要穴位与各重要组织器官的毗邻关系
，
以防止重要组

织器官的损伤
。

�
�

� 中西医结合影像实验研究学
�

是指利用实验室
、

动物模型等对中医方药理论或是各种基础理论学说
、

临床学说的影像学实验研究
。

比如我们可以利用制作

出的肾阴虚或肾阳虚的动物模型
，

运用医学影像学的

方法观察总结出有关肾阴虚
、

肾阳虚的功能性与结构

性的生理病理规律
，

从而应用指导临床
。

再如关于冰片
“
佐使则有功

” 、 “
使药

” 、 “
引经

”
等的理论证实

，

王宁生

等学者设计以 �� 动态扫描为监测手段
，

比较实验兔

灌服冰片与否对水溶性造影剂泛影葡胺在脑内 �� 值

的变化和密度差异的影响
，

从冰片对血脑屏障通透性

影响的角度
，

观察其
“
佐使则有功

”
的作用

。

实验先做平

扫
，

测定兔脑基础 �� 值�本底�
，

然后采用动脉注射水

溶性碘造影剂泛影葡胺
，

对 目标器官 �脑�进行固定断

层的动态扫描
。

一般情况下
，

水溶性造影剂是不能透过

血脑屏障进入脑实质
，

而只能停留在血管内
，

因此动脉

注射造影剂后
，

脑实质 �� 值有所增加
，

是由于血管内

造影剂所致
。

当由于病理状况或其他外加因素造成血

脑屏障通透性发生改变时
，

脑实质的
�

�� 值和组织密

度均会发生明显的改变
。

实验结果显示
，

兔灌服冰片

后
，

脑组织增强扫描时得到的 �� 值比对照兔有较大

的增加
，

组织密度有明显增强
，

且这种增强作用的持续

时间也较长
，

可以认为
，

这是冰片增加血脑屏障通透性

作用之故
。

�� 值的动态变化也反映出造影剂泛影葡

胺在血管内和脑组织内的动力学变化过程
。

灌服冰片

兔脑 �� 值的变化轨迹与对照兔完全不同
，

其表现为

一种典型的血管外给药的动力学特征
，

即具有一种通

过生物膜的吸收动力学过程
。

相同给药途径却表现出

不同的动力学过程
，

这也间接证明了冰片能促使水溶

性造影剂泛影葡胺透过血脑屏障进入脑实质
。

上述实

验结果印证了冰片
“
引药上行

”
及

“
佐使则有功

”
的中药

理论
。

� 中西医结合影像临床学

中西医结合影像临床学是指将医学影像学应用于

中医临床学科
，

或是利用中医的方法与理论
、

中药的优

势特征应用于医学影像学中的一门学科
。

具体可分为

中西医结合影像诊断学与中西医结合治疗影像学
。

前

者强调诊断的影像学研究
，

后者以与治疗有关的影像

学研究为主要内容
。

�
�

� 中西医结合影像诊断学
�

此类研究以疾病的诊断

为中西医结合影像学的研究结合点
。

中西医结合影像

诊断学的宗旨在于为临床的治疗提供直观的
、

量化的

客观依据
。

由于中西医结合治疗的需要
，

可将中西医结

合影像诊断学分为中医辨证影像学
、

西医病辨证影像

诊断学
、

中西医结合影像诊断技术学
。

�
�

�
�

� 中医辨证影像诊断学
�

中医的精髓之一是辨证

论治
。

只有准确的辨证
，

才能更好地指导临床确立施治

原则
，

制定治疗方案
，

正确地执行理法方药
。

但中医发

展至今仍缺乏客观的
、

量化的指标
，

更多地依赖于望
、

闻
、

问
、

切
，

不可避免地会产生主观上的偏差
，

其重复性

则显得更加困难
，

于是治疗的水平更多地依赖于经验
。

因此
，

中医的成才时间则远远落后于西医
，

不利于人才

的培养
。

将中医辨证与现代的诊断技术相结合
，

正是现

代中西医结合的结合点之一
，

运用现代科技手段使中

医辨证具有客观化
、

量化
，

使其更具有可重复性
，

这正

是中医现代化的一个重大突破口
。

中西医结合影像学

正是这样一门学科
，

进行中医辨证影像诊断学的研究

也是中医四诊的延伸和补充
，
同时

，

也可以通过影像学

的规律性
，

反过来对中医辨证进行修正
。

在中医诊断学中的核心内容就是辨证
，

辨证分为

病因辨证
、

气血津液辨证
、

脏腑辨证
、

经络辨证
、

卫气营

血辨证
、

三焦辨证等
，

其中除病因辨证外
，

大多能运用

医学影像学寻找到一定的规律
，

从而为中医辨证提供

客观量化的依据
。

比如脏腑辨证中的脾气虚证
，

通过胃

肠钡餐检查
，

观察到主要表现为胃肠道的蠕动及分泌

功能减弱
，

张力降低
。

对中医辨证影像诊断学的研究在中西医结合影像

学的研究领域内取得了令人瞩 目的成绩
，

也是在中西

医结合影像学中研究较广泛
、

成绩较大的一门子学科
。

研究方法是
，

首先进行中医
“
辨病气按照中医对病的特

征确定其为何种疾病
，

这一步相对而言要容易得多
�然

后进行中医辨证
，

运用中医的各种辨证的辨证纲要和

方法确定中医的证型
，

其辨证可以以国家中医药管理

局 ����年 �月 ��日发布
，
����年 �月 �日实施的��中

华人民共和国中医药行业标准
·

中医病证诊断疗效标

准 》为标准
，

进行影像学的研究
，

探索出一个疾病的各

个中医证型所具有的影像学特征
，

也就是说寻找中医

辨证的影像学规律
，

并尽量取得量化指标
。

总之
，

中医

辨证影像诊断学研究就是以中医辨证为纲
，

以各证型

的影像学研究为重点
。

在此子学科中研究已涉及到中

医的各临床学科疾病
，

如对中医内科疾病中的中风
、

肺

胀
、

胃院痛
、

胁痛
，

中医妇科疾病中的症痕
，

中医骨伤科
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中的腰腿痛
，

中医耳鼻喉科中的鼻渊等疾病的影像学

研究
，

均有公认的成绩��，幻
。

由此可以看出
，

中医各临床学科尚有较多的病证

的影像规律需要我们去研究探索
，

如中医儿科学
、

中医

五官科学
、

中医骨伤科学等中的许多病证
。

循着这样的

思路
，

随着研究的广泛与深入
，

我们相信
，

中医各学科

的多种疾病都将探索出它们各 自的证型影像学特点
，

真正使中医的辨证得到直观化与量化
，

从而使中医辨

证得到质的飞跃
。

�
�

�
�

� 西医病辨证影像诊断学
�

此研究主要是以西医

的病名诊断为主
。

由于中医中药不可否认的治疗的有

效性
，

现代的中西医结合已不局限于西医只使用西药
，

而是以有效为最高原则
，
因此有许多西医的病证要使

用中药进行治疗
，

要采用中医的手段进行治疗
，

在此方

面中西医结合治疗学成绩斐然
。

而我们知道
，

中医治疗

需要先辨证
，
因此

，

诊断为西医的某病后
，

我们还需要

进行中医的辨证
，

在此基础上进行影像学的研究就形

成了西医辨证影像诊断学
。

其目的是为了对西医病更

准确地进行中医辨证
，

从而指导临床治疗闭
。

�
�

�
�

� 中西医结合影像诊断技术学
�

运用中医
、

中药

理论
，

引入中药
、

针灸
、

推拿按摩等中医方法
，

提高现代

影像诊断学的技术水平
，

由此构成了中西医结合影像

诊断技术学
。

目前研究较多的是应用中药
、

针灸两方

面
，

如应用较为普遍的钡灌肠造影检查前 口服中药番

泻叶等
。

此方面的研究重点是如何利用以上手段提高

影像诊断
，

若利用影像学手段重点研究其治疗效果
，

则

属于中西医结合治疗影像学的内容
。

�
�

� 中西医结合治疗影像学
�

此类研究以疾病的治疗

为结合点
。

主要内容包括以中医
、

中药的方法和手段开

展介入放射学
，

以影像学的手段进行中医
、

中药的治疗

疗效观察等两方面
。

中西医结合治疗影像学可分为中

西医结合介入放射学和中医疗效方药影像学
。

�
�

�
�

� 中西医结合介入放射学
�

是利用中医的理论方

法
、

中药的药理研究成果
，

或配合中医的其它治疗手

段
，

在疾病的介入放射治疗中引入这些方法的一门子

学科
。

现代的介入放射学和中药的药理研究在近几十

年均取得 了较大的成绩
，

我们应 以介入放射学为基

础
，

充分借助于现代中药药理的研究成果
，

研究和开发

出能应用于治疗的药物
，

这应是此门学科的研究重点
，

同时也是对介入放射学研究领域的开拓
，

对疾病的治

疗具有重大的意义
。

如康莱特注射液就是用现代科技

方法从中药慧茵仁中提取有效成分制成的注射液乳

剂
，

目前有许多医院都在采用此注射液应用于癌症的

介入治疗中
，

具有较好的疗效
。

�
�

�
�

� 中医疗效方药影像学
�

利用影像学的手段观察

和分析应用中医中药方法治疗患者康复的情况
、

病情

转化过程及其疗效
，

是本研究的范畴
。

其侧重点是观察

中医中药方法治疗后的影像学变化
，

如对针灸治疗前

后的影像学变化规律的探索
，

可以揭示出针灸的生理

病理的本质等
。

在应用中医中药治疗疾病的过程中及

时采取有效的观察手段
，

掌握治疗的有效性能
，

为临

床及时纠正治疗中的偏差
，

灵活改变治疗方案或总结

治疗经验
，

推广有效的治疗成果提供客观的
、

量化的

依据
。

由以上的分类学科中
，

还可以逐步形成各学科的

分支研究
�� 线影像

、

�� 影像
、

���
、

超声影像
、

核素

影像
、

纤维镜象等
，

最后走向综合
，

即形成完整的
、

系统

的中西医结合影像学
。

我们相信
，

通过各分支影像学研

究工作者的不懈努力
，

中西医结合影像学的内容会不

断得到丰富与充实
。
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四妙勇安汤出于清
·

鲍相辙 《验方新编 》 ，

治手足

指远端之脱骨疽
，

但无方名
。

释宝山用此方治血栓闭塞

性脉管炎
，

并冠名为
“
四妙勇安汤

” ，

其活血止痛
、

祛腐

生新的作用十分明显
。

以后诸家运用此方治血栓性脉

管炎
、

下肢血栓性静脉炎
、

红斑性肢痛等
，

均有较好疗

效
。

我们曾在实验中发现
，
四妙勇安汤合地黄饮子

、

拱

辰丹对单纯疙疹病毒感染神经元有较好的保护作用
，

能增加神经元神经生长因子�����
、

脑衍生神经营养

因子������的表达��， �〕 ，

说明四妙勇安汤对颅内病毒

感染性疾病具有治疗作用
。

我们在这一基础上
，

运用四

妙勇安汤对本例患者进行治疗
，

其起效迅速与四妙勇

安汤清热解毒
、

活血散疲的作用及迅速消除病灶周围

脑水肿有关
。
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