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相隔千山万水， 遥远的非洲摩洛

哥王国大地上有着中国医疗队的身

影， 中国医生们以过硬的医术， 解除

当地百姓疾苦， 无私耕耘奉献。 作为

南南合作的典范， 中非卫生合作可谓

中非合作的重要组成部分， 中国医疗

队精湛的医术和高尚的医德赢得了受

援国政府和人民的高度赞誉， 被当地

人民称颂为中摩友谊的民间使者。

1963 年 4 月 6 日， 我国向非洲阿

尔及利亚派遣第一支援外医疗队。 截

至去年， 中国累计向 50 个非洲国家派

遣援外医疗队员 2 万余名， 诊治非洲

患者近 2.1 亿人次。

1975 年起， 中国援摩洛哥医疗队

踏上援摩洛哥的征途， 从最初的 1 个

医疗点 12 人， 发展到今天的 12 个医

疗点 120 余人， 是目前我国卫生部派

出人数最多、 规模最大的援外医疗队

之一。

2008 年 ， 我作为中国援外医疗

项目成员 ， 被选为摩洛哥医疗队穆

罕默迪亚分队队长 ， 负责管理起当

地唯一一个 “中国针灸中心 ”， 中心

配备 2 名中国医疗队针灸医师和 17

张床位， 提供无偿针灸治疗并为穷困

百姓提供药品。

非洲当地缺医少药， 遑论在那里

行中医。 对当时的我来说， 这既是难

题， 也是机遇。 要知道， 一根小小的银

针， 有时可以派上远超预料的大用场。

曾有一位摩洛哥家庭主妇受腰痛

困扰十多年， 经过十几次针灸之后被

治愈。 那位主妇不敢相信， 拉着我的

手不停道谢； 还有一位摩洛哥农村老

人步行一天来到针灸中心， 就为了获

得针灸治疗， 这天治疗结束后， 老人

激动地不知如何表达， 就用摩洛哥的

最高礼遇回报———深深亲吻了我的手，

我深受触动。

当地人觉得针灸非常神奇， 不用

吃药， 仅靠一根针就能带来效果。 渐

渐地， 针灸在当地的 “人气” 变得愈

加高涨， 一度， 只要与当地出租车司

机讲 “要找中国医生”， 司机就会把病

人带到我们面前； 摩洛哥人特别保守，

妇女不能将皮肤露给丈夫以外的男人

看， 但对针灸医生却非常尊敬， 十分

配合我们的治疗。

在缺医少药的摩洛哥， 当地人对

医疗队情有独钟。 白天夜间都有各种

急诊病人前来就医 ， 除了针灸之外 ，

医生们甚至输液、 注射等都要样样精

通， 针灸中心俨然成为了一个小型综

合医院， 内外妇儿各种杂症都要医疗

队去面对。

40 多年来， 一批又一批的中国医

疗队专家们不懈努力弘扬中医药 ，使

得摩洛哥人民逐渐认识中医、 热爱中

医， 使中医药步入摩洛哥寻常百姓家

中 ，甚至这股 “针灸热 ”还漫延到了医

学院教授、王室成员、明星主持人……

目前， 针灸中心接受诊治的患者络绎

不绝， 每天都要诊治 70 到 80 人， 年

平均诊疗 2 万多人次。

在摩洛哥卡萨布兰卡大区里， 一

提到穆罕默迪亚的中国医疗队， 很多

摩洛哥人都会竖起大拇指， 赞不绝口。

在火车上、 出租车上， 摩洛哥人看到

中国人， 都会不自觉地谈起穆罕默迪

亚的中国医生。

摩洛哥患者为了感谢医疗队， 有

的送来亲手制作的点心， 有的从数公

里外的家中带来自己煮好的摩洛哥茶

让医疗队医生品尝， 有的普通百姓在

得到中国医生医治后发自内心地说 ，

“中国好！ 中国医生好！” 每当看到这

一幕幕场景， 我被一次次深深打动着，

因为正是医疗队在工作中的一点一滴

在浇灌着中摩友谊的常青大树。

除了为当地百姓排忧解难， 中医

药的传承之花也在穆罕默迪亚绽放。 针

灸中心的摩洛哥护士精通拔火罐、 接电

针、 做艾灸， 甚至还能说上几句沪语。

有一名摩洛哥护士从 1986 年开始

就随第一批医疗队工作， 那时她还是

没有结婚的年轻姑娘， 如今已是两鬓

斑白的老婆婆了。 我至今还记得她对

我说， “我在这里工作了几十年， 感

谢你们医疗队改变了这里， 我们和病

人都离不开你们， 我真心希望你不要

回国， 继续留在这里工作……”

让我们感到欣慰的是， 中国针灸

作为一门古老而神奇的医术， 早在公

元六世纪就已经传播到了世界各地 。

而今， 这一中国传统医学瑰宝， 在中

国医疗队的精心培育下， 于北非的摩

洛哥依旧美丽绽放。
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古 老 针 灸 在 当 代 的 生 命 力

祖国医学肇自岐黄， 千年以降， 源远流长。 作为中医药的重要组成部分 ， 针灸以其独特的
“针法” 与 “灸法” 闻名于世。 2010 年 11 月 16 日， 针灸列入 《人类非物质文化遗产代表作名
录》。 现今， 世界上 140 多个国家和地区均认可针灸为医疗方法， 它为保障全人类的生命健康发
挥了巨大的作用。 古老中医走到今天， 生命力依旧。 近日， 第八届文汇中医药文化讲堂上， 中医
名家以 “古老针灸在当代的生命力” 为引， 探讨传统医学瑰宝服务当下的机遇与挑战。

传统医学瑰宝绽放摩洛哥

演讲者： 李昌植
上海中医药大学附
属岳阳中西医结合
医院针灸科副主任
医师

演讲者： 吴耀持
上海交通大学附属第六人民医院中医针推伤科主任

上海市卫生健康委员会 文汇报社 联合主办

问： 在上海交通大学附属第六人民
医院， 针推伤科是一个科室。 作为六院
针推伤科主任， 您认为将针灸、 推拿、

骨伤合在一起有哪些优势？

吴耀持： 当年将针灸、 推拿、 骨伤

放在一起， 主要原因在于上海中医药大

学有一届针推伤系 ， 我们便就此保

留了下来 。 我认为 “针推伤 ” 合在

一起优势多多 ， 首先病床多 ， 能够

接诊更多患者 ， 其次医生们可以相

互交流切磋 ， 不同的治疗方法也可相

互借鉴。

问： 针刺麻醉不适用于哪些领域？

周嘉： 若针刺麻醉单纯作为一种麻

醉方式的话， 最好应用于头部、 胸部手

术， 腹部手术是最不适合用单纯针刺麻

醉来进行的。 现如今， 医生通常采用针

药复合麻醉， 通过一点点的麻醉药加上

针刺麻醉的方式 ， 使得中西医完美结

合， 让更多患者受益。 最近， 我们医院

还将针刺麻醉用于无痛肠镜领域， 针刺

麻醉的外延和内涵正在不断拓展。

问： 去年， 中医针灸领域发了两篇

影响因子很高的文章， 一篇是讲针灸应用
于女性尿失禁方面， 结果显示阳性， 可以
改善； 另一篇在多囊卵巢方面， 结果显示
阴性。 医生是否应该多发高影响因子文
章， 通过循证医学将针灸推广出去？

李昌植： 我认为临床与科研相结

合是学科发展的必然趋势 。 但 ， 研

究一定要基于临床 ， 医生应当在有

了很好的临床技术和方向之后再去

研究 ， 而不应单纯为了发表文章 。

当然 ， 我是一个更倾向于临床的医

生 ， 能够为门诊的病患排忧解难就

是我最大的心愿 。

问： 中国医疗队在外声名远播， 为
推广中医药作出了巨大贡献。 但我们都
知道， 针灸是有疼痛感的， 外国人是如
何接受针灸的？

李昌植： 在摩洛哥， 当地人对中国

医疗队的医生是非常尊敬的， 即使针灸

会带来一些疼痛感， 他们也都能接受。

当然， 针灸医生在实际操作过程中， 如

果手法得当的话也可以尽可能地减轻和

避免疼痛。

吴耀持： 在国外传播时， 其实疼痛

是一个小小的坎， 但我们首先要让外国

人明白， 针灸是可信的， 其次也要让他

们知道针灸就是有些酸胀肿麻的， 而这

种感觉恰巧是我们针灸治疗所需要的。

周嘉： 医学研究表明针灸扎到穴位

上， 如果真的有效的话， 会在患者的血

液里产生一种叫做 “内啡肽” 的物质，

使人产生愉悦感。 这种独属于针灸的特

效实际上是非常讨巧的， 我们说良药苦

口， 喝药是不愉快， 但扎针后的体验确

是愉快的。

自 2005 年起， 上海市中医药适宜技术社区推广与应用

工作开展已走过十余年历程。 如今， 上海市基层中医药适

宜技术推广与应用工作已取得显著成效， 适宜技术已推广

至全市 16 个区的所有社区卫生服务中心， 每年全市因推广

应用基层中医药适宜技术而从中的得益的社区居民人数近

千万。

2005 年 6 月 23 日， 上海市召开中医药适宜技术社区

推广应用工作会议， 标志着上海市将中医药适宜技术 “下

沉” 社区的决心。

中医在预防、 保健、 医疗、 康复等方面具有独特优势，

但中医药适宜技术数量多、 范围广， 究竟应该如何选择？

贴合社区居民的常见病与多发病是关键！

专家委员会遴选出诸如电针治疗腰椎间盘突出症、 施

氏十二字养生功颈椎病、 易筋经防治骨骼肌减少症、 董氏

指压法婴儿吐乳症等在内的 24 项中医药适宜技术在社区进

行推广与应用， 其中不少还是非物质文化遗产的相关成果。

确保这 24 项适宜技术必须是经临床长期使用、 疗效确切、

独具中医特色又适宜在基层开展的临床技术成果， 最重要

的是具有很高的卫生经济效价比。

优质中医药适宜技术 “下沉” 社区的背后凝聚着一大

批专家教授的心血。 这些技术均由高校、 研究所和三级甲

等医院或专科医院的专家教授领衔， 其中两位还是相关领

域的 973 首席科学家。

24 项中医药适宜技术不仅临床疗效显著 ， 科技含量

也很高 ！ 它们中的绝大部分项目 ， 都是省部级乃至国家

级的在研课题或已鉴定的课题 ， 有的还是国家中医药管

理局向全国推广的中医药适宜技术 ， 多数项目获得过各

类科技进步奖和临床成果奖 ， 如中华中医药科技奖 、 上

海市的科技进步奖 、 上海市医学科技奖和上海市中医药

科技成果奖。

中医药适宜技术进社区， 我们希望可以做到观念是全

新的、 技术是先进的， 治疗是多样的， 疗效是确切的， 收

费是低廉的， 用药是天然的， 服务是温馨的。

也许有人会质疑， 社区卫生服务中心的中医卫生资源

配置和技术队伍水平不均， 基层中医药适宜技术的服务真

的能保证吗？ 我可以毫不夸张地说， 在这些大牌专家的指

导下， 基层医务人员掌握这些中医药适宜技术真的可以做

到 1 分钟学， 2 分钟会， 并且 3 分钟就能当老师。

基层中医药适宜技术以其技术疗效好、 治疗病种多、 安全系数高、 临床疗效

确切、 操作简便、 易学易用等特点， 赢得了包括社区中医医生、 老百姓在内的一

大批拥趸， 对社区慢性病防治、 降低社区居民医疗费用及减轻社区居民就医负担

等均有益处。

我们也希望在社区推广与应用中医药适宜技术的过程中， 无论是临床、 科

研， 亦或是教学、 管理都为基层提供全方位的帮助与指导。

为此， 上海专门成立上海市中医药适宜技术社区推广与应用专家讲师团， 选

拔 954 名中医药适宜技术推广员， 成员们的脚印遍布全市 16 个区。 编委会还特

别撰编出版了 《中医药适宜技术社区推广与应用》 《上海市基层中医药适宜技术

操作指南》 《上海市社区 50 项中医特色诊疗项目》 《五行健骨操》 以及 《赵春

英六步通奶结》 等专著和科普书籍， 录制中医药适宜技术社区推广与应用影像教

学光碟， 推出上海市中医药适宜技术社区推广与应用网站主页……

随着一系列宣传的铺开， 越来越多上海市民了解到基层中医药适宜技术， 并

成为该技术的真正受惠者。 值得一提的是， 基层中医药适宜技术已辐射湖北、 云

南、 浙江， 甚至走进俄罗斯。

当前， 由上海中医药大学附属岳阳中西医结合医院领衔的市级中医药适宜技

术基地， 联合各区中医药适宜技术分基地， 开展基层中医药适宜技术各项工作的

网格化平台已经形成， 这也为上海市基层中医药适宜技术在社区推广与应用工作

向更高目标发展提供了极佳的平台。

我们有理由相信， 以 “简、 便、 验、 廉、 效” 特点著称的中医药适宜技术会

让更多百姓获益， 在广大医务人员特别是基层医务工作者的不断努力下， 上海中

药的明天会更加辉煌。
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历经一甲子，针刺麻醉生命力依旧
1958 年， 上海市第一人民医院首

次在扁桃体摘除术中采用针刺双侧合

谷穴的方法 ， 未使用任何麻醉药物 ，

为患者完成手术， 开辟了针刺麻醉这

一全新的领域。 我们也将这一年认作

针刺麻醉开始的一年， 到今年恰逢针

刺麻醉诞生一甲子。

针刺麻醉是将针刺疗法与外科

手术相结合而创造的一种中国所特

有的麻醉方法 。 作为中西医结合的

典范 ， 针刺麻醉无疑是中国医学史

上最具原创性的医学研究领域之一 ，

被世界卫生组织认可为中国原创性

医学科学研究五项重大成果之一。

针刺为什么可以用于麻醉 ？ 其

实， 中国针刺和现代麻醉的疗效惊人

相似， 都具有镇静、 镇痛、 稳定心率

血压， 保护脏器血管等相同作用。

1960 年， 上海肺科医院完成了首

例针刺麻醉肺切除手术取得成功 ；

1972 年， 上海仁济医院成功完成了首

例针刺麻醉体外循环心内直视手术 ，

这也标志着针刺麻醉可以应用于大型

手术中， 将针刺麻醉技术和适用病种

提升到一个新的高度。

一系列喜人的成功手术使得针刺

麻醉在全国范围迅速开展起来， 手术

例数和手术种类迅速扩大 。 据统计 ，

截至 1979 年全国采用针刺麻醉进行

的外科手术总量达到 200 余万例 ，

涉及手术种类近 100 种 。 但是 ， 单

纯的针刺作为麻醉有其不完善的地

方 ， 比如在腹部手术中 ， 由于没有

肌肉松弛的效果， 针刺的作用就不显

著 。 而且 ， 针刺无法达到 100%的镇

痛效果 。 由于现代医学伦理学的发

展 ， 对针刺麻醉基础研究工作的滞

后， 以及改革开放后首轮医改片面注

重经济效益等原因 ， 所以 ， 上世纪

80 年代以后 ， 针刺麻醉受到广泛的

质疑， 在大部分医院， 这项工作逐渐

被停用。

但是， 既往大量临床探索和研究

证明针刺麻醉具有安全、 有效、 不良

反应少、 生理干扰小及术后恢复快等

优点 。 所以 ， 我们的针刺麻醉团队

一直没有放弃对针刺麻醉临床应用

和探索。

直到 2005 年 ， 我们实施的一例

针药复合麻醉心脏手术被 BBC 现场采

访并全球转播， 开启了我国针刺麻醉

的新发展期。

此后， 我们将既往 “单一的、 清

醒状态下的针刺麻醉心脏手术” 创新

性地改良为 “浅睡眠、 自主呼吸状态

下的针药复合麻醉心脏手术 ” 的观

点 ， 并开展了全国范围内的多中心 、

大样本的临床研究取得成功， 使针刺

麻醉这一中国原创的技术得到了完善

和发展。

在现代医学中， 气管插管复合静

脉麻醉已成为主流， 在外科手术中病

种、 方式与麻醉密不可分。 但， 我们

应该清楚气管插管的操作难免会造成

口腔 、 咽喉部 、 气道的外源性创伤 ，

同时， 诱导期的麻药量占整个手术过

程的 60%-70%， 在短时间内使用大

量麻醉药物对人体脏器会产生不同程

度的损伤， 成为影响术后机体康复的

重要因素， 甚至可能会降低部分涉及

到脑动能区、 语言区开颅手术的治疗

效果。

此外， 对于一些对大剂量麻醉药

物过敏、 先天或后天性气道狭窄无法

行常规气管插管、 不宜使用气静全麻

的特殊患者来说， 如果没有其他麻醉

方式作补充 ， 他们就丧失了手术机

会， 甚至可能威胁生命的安全。

这时， 针刺麻醉的独特作用便显

现出来， 将针刺麻醉与现代麻醉完美

结合， 我们可以将针刺麻醉当作常规

手术的有益补充。

通过针药复合麻醉， 针刺与小剂

量麻醉药、 镇痛药合并应用， 保证患

者在手术中无痛。 今年， 经针药复合

应用， 我们医院已成功开展心脏冠脉

介入术、 房颤射频消融术等多台涉及

心脏的手术。

经针药复合麻醉与同期常规全麻

心脏手术临床数据比较显示， 针药符

合麻醉显著减少了 70%的麻药量使

用， 提高了脏器的保护， 减少了并发

症的发生， 加快术后康复的同时也降

低了医疗费用。

“针麻” 使中国针灸从民族医学

变成了一项世界医学， 开拓了现代针

灸理论与实践道路， 为现代医学的神

经生理学作出了贡献。

历经辉煌与坎坷， 针刺麻醉依然

保持着旺盛的生命力 ， 并与时俱进 ，

不断形成符合临床需求的新模式。 针

刺麻醉为常规手术开辟了更多可能

性， 对百姓来说是一件好事， 值得继

续挖掘其临床与科研价值。

演讲者： 周嘉
上海中医药大学附
属岳阳中西医结合
医院院长


