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1896

年伦琴发现

X

线，并应用于人体疾病的检

查，并由此形成了放射诊断学。自

20

世纪

50

年代开

始， 随着科学技术的不断提高， 相继出现了超声成

像、核素

γ-

闪烁成像、

X

线计算机体层成像（

CT

）、磁

共振成像（

MRI

）、正电子发射体层成像（

PET

）等成像

技术，极大地拓宽了放射诊断学范围，形成了包括各

成像技术及介入放射治疗在内的医学影像学。 医学

影像学不再局限于单纯的形态学诊断， 已发展成为

治疗诊断并重， 并着眼于功能研究及分子研究的学

科。遗憾的是有几千年发展历史的中医，并没有充分

利用这一现代的成像技术， 中医的望诊仍停留在几

千年前的技术水平，停留在人体表面的神、色、形、

态， 而且目前的中医诊断学教材仍没有充实这方面

的内容。望诊为“四诊”之首，是中医辨证施治的重要

依据，正确认识和运用现代医学影像技术，为中医辨

证施治及中医的现代化服务是我们中医学与医学影

像学工作者迫切的、艰巨的任务，现就此浅谈如下：

1

医学影像归结为西医是传统观念束缚

医学影像学是指通过各种成像技术使人体内部

结构和器官成像， 借以了解人体解剖与生理功能状

况及病理变化，以达到诊断的目的的技术，属于活体

器官的视诊范畴，是特殊的诊断方法，其本质是各种

现代的成像技术在医学领域的运用， 不限于西医或

中医。 例如，对临床上怀疑骨折的患者，医生借助

X

线摄片，可以观察到骨折的详细信息，借助于

MR

还

可以观察软组织的损伤程度，然后根据实际情况，决

定是用中医传统的手法复位加小夹板外固定， 还是

用西医手术内固定治疗，

X

线摄影片或

MR

检查本

身并没有中医与西医的属性。再如，一发热咳嗽的患

者，经胸部

CT

检查，发现肺脓肿形成，中医治疗予苇

茎汤化痰泄热、通瘀消痈，西医则予以抗生素治疗，

胸部

CT

检查只是疾病检查借助的一种手段，并无中

西医之分。 目前，在医学领域普遍存在一个误区，认

为现代的科学检测手段都是西医的， 好像中医就不

能应用现代的科学技术。 这种习惯性的认识是错误

的，根源首先在于中医理论体系形成时，科学技术不

发达，其次是中医的发展没有与时俱进。

2

医学影像是中医望诊的延伸

中医望诊是指医生运用视觉，观察人体全身和

局部的一切情况及其排出物等， 进行有目的地观

察，以了解健康或疾病的情况。 望诊内容丰富，分望

神、色、形、态、头颈五官、皮肤、络脉、排泄物、舌象

等； 总的来说是通过对外部的观察了解病疾的特

征，如《灵枢·本脏》所说：“视其外应，以知其内藏，

则知所病矣”。 但在临床实践过程中，并不是所有的

病变都能在人体的外部有所表现，外部表现也不能

全面地、准确地反映体内的生理病理变化。 因此传

统的中医望诊所采取的 “有诸内必形诸外”、“司外

揣内”的认知方法，有一定的局限性。 现代影像设备

的出现使我们能直接观察体内生理病理情况，例

如，胃肠道的蠕动，心脏的搏动，体内肿瘤的部位、

形态、密度、供血情况及周围组织的侵犯转移等等；

同传统望诊相比，医学影像学拓宽丰富了望诊的范

围，是中医望诊的延伸；同时医学影像学采用了现

代的科学技术，提供可见、客观的影像学资料，也是

中医望诊的延伸。

3

医学影像学在中医现代化进程中的作用

3.1

医学影像学为中医辨证提供内在的客观的依

据 所谓辨证，就是在四诊（望、闻、问、切）所得的基

础上进行诊断的辨证思维。 由于科学技术发展水平

的限制，传统中医的辨证普遍存在多主观判断、少客

观依据的缺陷； 例如心脉痹阻证只是根据胸痛的性

摘 要 医学影像学是现代的影像技术应用于医学领域的一门学科，本身无中医与西医的区别；中医现代化是利用

现代的科技手段，在继承的基础上，发展中医，使其更完善，更具有科学性。因此医学影像同中医的结合，是现代科学技术

与中医的结合，尤其是中医望诊的延伸和现代化；医学影像学在中医现代化发展进程中发挥着重要作用。
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质、脉诊、舌诊等表象来判断，现在我们可借助于心

脏冠状动脉造影观察冠状动脉的狭窄程度， 为心脉

痹阻证提供客观的、可视的辨证依据。 对咳嗽患者，

如看到肺内渗出或实变，符合中医的实证；如果没有

渗出或实变，看到肺内纹理稀疏，肺的活动度减低，

是肺功能不全，符合中医的虚证；用这些客观指标来

判断实证还是虚证、实中夹虚还是虚中有实，可以影

像学表现作为规范统一的辨证依据， 避免了中医辨

证以主观分析为主、缺乏客观指标的不足。笔者曾运

用

MR

检查技术，探讨膝关节退行性骨关节炎的

MR

影像学表现与中医证型相关性， 发现膝关节的滑膜

增生多为脾肾两虚，湿注骨节型，骨质增生多为肝肾

不足，筋脉瘀滞型，从而为退行性骨关节炎的中医分

型提供可靠的诊断依据

[1]

。 诸如此类研究表明，医学

影像学作为中医望诊的延伸可以为中医辨证的客观

化研究提供更多的诊断依据。

3.2

通过对病变治疗前后的观察对比，评价中医药

的疗效 传统疗效的观察主要是根据患者自身的

感觉及医者通过四诊所收集的资料来判断，这种评

价疗效的方法有一定的局限性；例如，体内病变大

小的变化（例如肺脓肿）、骨折的愈合情况等，传统

的诊断方法是观察不到或者说是不精确的。 现在我

们可借助医学影像的方法客观的反映病变的发展

情况，指导临床治疗方案的调整。

3.3

借助于医学影像进行中医基础理论的研究

中医理论博大精深，受古代唯物论及辨证法影响深

刻，包括阴阳五行、藏象、经络学说等。 自西医传入

以来，一直有学者对中医的科学性提出质疑，这就

要求我们要用现代化的手段来证明，不能总依赖中

医中药的有效性来证实；为此，如果我们能够应用

医学影像学的手段证实中医基础理论，并对错误的

部分进行修正，促进中医现代化进程。 中医脏象学

说是中医的基本理论，五脏、六腑及奇恒之腑几乎

涵盖了人体的所有活体结构，现代影像技术能清晰

地显示人体各部位的细微结构甚至功能；如早在

80

年代初，张发初教授

[2]

以

X

线检查探讨中医的三焦，

认为在解剖方面人体胸腔、腹膜内腔、腹膜外腔与

上中下三焦相对应；在功能方面，胸腔有关组织协

助心肺器官，起到呼吸和循环的功能，与上焦主温

煦的作用相仿； 腹腔内众多的淋巴管和乳糜管，协

助脾、胃、肝、胆、小肠担负消化系统的吸收运输功

能，与中焦主腐熟作用相似；下焦参与肾、膀胱、大

肠共同完成大小便的排泄功能，与下焦主决渎的作

用相当。 在经络学说研究中，许多文献运用磁共振

脑功能成像技术探讨经络及腧穴功能及其与脏腑

的相互关系，其主要方法是通过针刺穴位，观察大

脑的功能区的变化， 探讨针刺治疗疾病的中枢机

制。 诸如此类的研究数不胜数，总之，医学影像学在

中医基础理论的研究中具有广阔的前景。

4

医学影像学在中医现代化研究中的几点想法

4.1

培养综合研究人才，加强医学影像与中医的合

作 研究医学影像与中医的结合，要求研究者既要

掌握中医的理论及临床知识，又要掌握医学影像知

识，目前这类人才很少。 虽然近几年来有中西医结

合影像学专业，但在执业类别中是完全分开的。 要

解决这方面的问题，应大力培养中西结合影像学人

才，利用西学中或中学西等模式，提高研究者的综

合素质，扩大研究者的执业范围；要加强医学影像

学与中医基础及临床部门的联系，积极开展学术交

流及课题合作，用科学的方法进行研究。

4.2

辨病与辨证结合，充分发挥医学影像学的作用

“病”与“证”的概念不同，如清代医家徐灵胎说：

“病之总者为之病，而一病总有数证”，如《湿热论》

对温热病以卫气营血分证或三焦分证；国医大师朱

良春

[3]

认为，辨证论治与辨病论治相结合，可丰富和

发展辨证论治的内涵，提高临床效果。 但限于科学

技术的水平，中医“病”的概念模糊而不统一，有的

是指病，如麻疹、疟疾、痢疾之类，有的是指症状，如

咳嗽、呕吐、胃痛、腹泻之类；有的是以证命名疾病，

如风寒、湿热、痰饮、肝郁、脾虚之类，与现代医学关

于疾病概念存在着较大的差别。 因此建议辨病以西

医为主，辨证以中医为主，即西医辨病、中医辨证。

辨病有助于提高辨证的准确性，辨证有助于辨病的

具体化，西医辨病与中医辨证结合还可以弥补西医

无病可治及中医无证可辨的不足。 影像学主要观察

体内病变的病理改变， 以解剖学病理学为基础，诊

断以西医命名，病变的影像学表现不仅是西医辨病

的重要依据，也应是中医辨证依据。 因此必须坚持

西医辨病、中医辨证的原则，必须充分发挥医学影

像学的作用，才能实现中医现代化。
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