
2014 年，全国人大常委

会副委员长陈竺在首届中医

科学大会上提出，要科学地

认识中医，科学地发展中医。

这个讲话明确地肯定了中医

药学的科学性。

要发展中医药学，首先

要防止观念上的两种倾向：既

不能抹杀中医药学的科学性，

对中医药学采取否定和贬斥

的态度；也不能否定它作为

一门自然科学的基本定位和

属性，把它神秘化和玄学化。

“实践是检验一切真理

的标准”，这个原则适用于自

然科学和社会科学，当然也包

括中医药学。中医的有效性，

是几千年一代又一代中医药

学者用实践证明的，而不是坐

而论道、空口白话说出来的。

因此中医药学要进一步发展，

很重要的一条是必须从观念

上把中医作为医学科学来研

究，当然在我们这样做的时候

不应该和哲学的指导、文化

的研究和传播割裂或者对立

起来，两方面是相辅相成的。

这是马克思主义关于认识论

的基本常识。

其次从技术上，要与现

代科技结合，与时俱进。以屠

呦呦分离提取青蒿素为例，前

190 次，她都是用天然产物化

学惯用的加热提取

方 法， 第 191 次 她

从《肘后备急方》

中受到启发，采用

在常温下，由乙醇

提取改为用沸点更低的乙醚

提取，结果成功提取出具有

100% 杀灭疟原虫效果的青蒿

素。这就是传统和现代科技的

结合，是传承基础上的创新。

再次，从组织管理层面

高度重视中医药原创研究。

国务院副总理刘延东提出，

中医药是我国“有原创优势

的科技资源”。青蒿素类抗

疟新药、三氧化二砷治疗急

性早幼粒细胞性白血病等重

大成果，都是有力的证明。

2014 年 埃 博 拉 病 毒 肆 虐 非

洲，寻找治疗药物成为全世

界关注的紧迫任务。今年 2

月美国《科学》杂志报道，

德国、美国科学家研究发现：

从中药汉防己中提取的生物

碱——汉防己碱，有望成为

抗埃博拉病毒的“克星”。

而我国是中医药大国，更要

发挥中医药作为我国独特的

卫生资源的优势。

因此，在国家重大科学

计划中，要加强中医药创新

研究的布局和支持，把它放

到国家科技战略的层面，推

动我国科技的原始创新。要

打破行业和单位界限，加强

传统中医药和现代科技的交

叉融合，加强多学科、跨学

科的研究。
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中医药的现代科研体系探索
本期嘉宾：中国科学院院士  上海中医药大学原校长  陈凯先 

采 访 者 ：本报记者  陈惠  见习记者  线媛媛

我的父亲是语文老

师，有着深厚的传统文化

底蕴；哥哥学的是西医，

但后来西学中，成为一

名中医主任医师。长期

耳濡目染，对我产生了

很深的影响。

成为上海中医药大

学校长，完全是“组织

安 排”。1996 年， 我 担

任中国科学院药物研究

所所长，8 年后又担任中

国科学院生命科学研究

院党委书记。彼时正值上

海中医药大学领导班子

换届，市教委领导希望

我来担任，促进中医和

西医、传统科学和现代

科技的相互交叉和合作。

那时的我对中医是

100% 不 懂， 对 中 药 则

90% 不懂。尽管感到为难，

但还是服从了组织的决

定。把这项新工作当作

是学习中医药的过程，

经过不断努力，对中医

药的了解也在不断加深。

在新的工作岗位上，我

深深地感到自己作为一

个中医药的“门外汉”，

存在很多不足和缺陷，

但也有好处，那就是视

角也许更开阔。

西医好的方法要用，

拒绝应用、固步自封是

错误的，但也不能全盘

照搬，同时要发展彰显

中医药特点的新方法。

西医药的临床评价体系

是根据西药临床研究特

点而制定，其中有的体

现了科技的共性原则，

应该也可以应用于中医

药，推动中医药的创新

发展和现代化、国际化；

而有一些不符合中药特

点的，则不能照搬；还

有一些是西方现代医学

中所没有的，这就需要

我们根据中医药的特点

自己来创造和发展。

中医药学在某种程

度上是在经验的总结和

积累基础上发展起来的

医学。我们常说这个药

方好，那么哪里好？能

解决什么问题？解决的

程度怎样？却往往没有

定量的分析，只能举例，

缺乏统计。而循证医学的

方法是客观的定量方法，

其思路和原则总体上可

适用于中医药。西医的

一些检查指标，如血压、

心率、血象等等临床检

测数据，对于中医药的

临床评价来说也是有用

的，我们不能一味拒绝。

另 一 方 面， 中 医 药

的诊疗通常是针对“证”

的，中医药的临床疗效应

该包含“证”的调理和改

善，而目前西医的循证医

学评价体系中并没有这

样的指标和方法，这是很

大的缺陷，应当通过研

究逐步建立完善。例如，

一名患者的阴虚、阳虚等

证候，如何把它变成可测

量、可分析、可比较的指

标，这就需要建立中医特

有的新评价方法。

在适当采用西医有

用的指标基础上，建立

中医特色的评价指标，

形成既有共性又有中医

特点、符合医学科学共

性原则的新方法，应是

我们努力的方向。

国际化是一个逐渐

发展的过程。当我们建

立了中医特有的标准，

又能用现代语言解释清

楚“ 病” 与“ 证” 之 间

的相关性，让西医也能

明明白白的时候，就能

得到他们的认可。这需

要互相交流、学习。

近一、二十年来，随

着我国综合国力的日渐强

大，西方医学界对于传统

医学价值的认可度也在提

升，而屠呦呦的获奖更是

一种推动。美国食品药品

监督管理局（FDA）在接

受中药新药申报时，原先

的标准已有很大改变。现

在，中药新药在美国申报

临 床，FDA 的 基 本 要 求

大体是两条，第一是安全，

第二是质量可控，能有效

保证其组成恒定、稳定即

可。即便是无法说清其中

的各种成分和详尽的作用

机理，也可以接受。至于

有效性，可以通过随后的

临床研究来判断。

一次大胆的尝试

采用有用指标  建立中医特色的新评价方法

FDA 要求：第一安全  第二质量稳定

医师报：您是从事药物设计和创新药研究的，为什么会对中医药感兴趣？

陈凯先：家庭的氛围对我产生潜移默化的影响，而组织安排则提供了机遇。

医师报：一直以来，中医界对用西药的临床评价体系来评价中医药都存在争论，您怎么看？

陈凯先：现代科技中一切好的、合理的方法，我们都要采用，不应拒绝，但也不能全盘照搬。

医师报：我们建立的这些新方法，能否获得国际认可？

陈凯先：西方对中医药的看法在不断改变。

医师报：中医药的进一步发展，其突破点在哪里？

陈凯先：观念、技术和组织管理层面都要改变。

把中医作为医学科学来研究

上海中医药大学原校长陈凯先院士，原先主要从事的是药物化学和创新药物研究。20

世纪七八十年代他在我国较早倡导和开展计算机辅助药物设计研究，现已成为新药研究的

重要手段。20世纪 90年代，他在科技部和中科院的部署与支持下，推动建立药物设计和

发现、药物安全性评价、药物代谢研究等研究中心，以及制剂研究、药品质量控制研究等

技术平台体系的建设，对建立和完善我国创新药物研究技术平台体系做出了贡献。

2005年，他担任上海中医药大学校长，被业内认为是陈凯先院士的第三次创业。尽

管他谦逊地表示，这是“组织安排”，但事实证明，他从一个“外人”的角度，审视和

探究中医药发展当前面临的问题，视野更为开阔、客观。他把创新研究范围扩展到一

个新的领域——探索并推动古老的中医药与现代的科研体系相结合。
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