
肿瘤细胞凋亡多为体外实验 ,体内实验情况相当复杂 ; ( 2)许

多中草药能直接诱导肿瘤细胞的凋亡 ,但是目前的文献中 ,

有关其分子机制的研究报道很少 ; ( 3)细胞凋亡是一种主动

的受基因调控的细胞自杀过程 ,许多基因如 p53, C-myc,

bcl-2及其相关基因 bcl-x , bax等均参与细胞凋亡的调控 ,

用中草药诱导肿瘤细胞凋亡 ,对凋亡相关基因的影响如何 ,

亦有待进一步研究 ; ( 4)近年来对单味中草药的抗癌成分研

究较多 ,与西医研究的天然药物有相似之处 ,而临床上治疗

肿瘤比较有效的多为根据扶正、固本、驱邪的中医理论制定

的多味中药复方 ,深入研究中药方剂中各种成分的抗肿瘤机

制 ,有助于进一步发挥祖国传统医药学在肿瘤防治领域的强

大作用。
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中医药在阿联酋的现状

刘新民 1 ,邹建强 2 ,王慧燕3

⒇
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社会发展司 ,北京　 100010;　 3. 辽宁省人民医院 ,辽宁 沈阳　 110000)

　　阿拉伯联合酋长国 (简称阿联酋 )位于阿拉伯半岛的东

端 ,北边毗邻波斯湾 ,地处亚、非、欧三大洲交会的海湾地区。

这种独特的地理位置使得包括传统医学在内的世界各国的

传统文化能在阿联酋得到很好的相互交融和渗透。阿联酋对
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世界各国的传统医学采取比较开放、兼收并蓄的态度。 除自

己的传统医学外 ,其他传统医学如印度医学和中医药学在这

都有自己的生存环境。笔者曾就阿联酋的传统医学与中医药

的关系、中医药进入阿联酋的市场与机遇先后进行过报

道 [1～ 3]。这几年由于双方政府在传统医学方面加强了高层次

的接触 ,中医药在阿联酋获得了很大的发展。 本文就中医药

在阿联酋近几年的发展情况作一介绍。

1　阿联酋政府对中医药的管理现状

　　与世界各国一样 ,为满足公众对传统医学需求的不断增

长 ,保证传统医师和应用草药产品的质量 ,阿联酋政府在赋

于传统医学合法地位的同时 ,加强了对传统医师和草药制剂

的法律管理。 1994年 ,阿联酋卫生部成立了“草药法规注册

委员会” ,进行草药药品注册的立法工作 , 1998年颁布了海

湾国家第一部官方的草药注册法规并于当年 6月正式实施。

法规要求所有进入阿联酋的药品必须由当地的专业药品公

司代理 ,其对传统草药产品在质量标准上的要求比西药相对

而言要宽松一些 ,但申报注册的草药产品说明中不得含有动

物药。 1996年成立了海湾地区第一所国家传统医学研究中

心—— 扎伊德草药研究与传统医学中心 ( Zayed Complex for

Herbal Research and T raditional Medicine, ZCRHTM)。 中

心的目的是通过采用现代科学手段 ,对阿联酋包括草药在内

的传统医学进行研究 ,为病人提供安全、有效的草药产品和

治疗方法 ;利用科学研究结果 ,编制阿联酋草药药典 ;制定草

药法规 ;对进口草药产品的工艺、质量标准、药效和安全性进

行复核检测。它现在已成为海湾地区具一定影响的传统医学

教育、培训和研究中心及阿联酋国家草药鉴定、质量控制中

心。最终希望成为国际传统医学研究中心 [1]。面对越来越多

的各种传统医学在阿联酋存在的现实情况 ,为加强对各私立

诊所和医院中从医人员的管理 , 2000年阿联酋组建了直属

卫生部的替代医学办公室 ,负责制定和实施有关传统医学方

面的法律法规。

2000年底 ,阿联酋卫生部替代医学办公室在颁布的《传

统医师执照申请办法》中 ,修改了原来不承认我国中医药院

校毕业文凭的规定 ,明确规定对于获得我国中医药院校的学

士和硕士及相当学历的文凭 ,阿联酋卫生部予以承认 ,可以

申请传统医师执照 ,经批准后可以在阿联酋独立行医和开设

中医专科诊所和医院。在当地合法中医诊所和医院连续工作

3个月以上的申请者 ,可视为在阿联酋的从事传统医学的实

际工作经历 ,在核发执照时作为参考。实际上 ,阿联酋卫生部

传统医师考核委员会中 ,有一名是来自我国的中医专家。

2　近几年来阿联酋中医药的发展概况

　　自 1981年沙迦酋长国建立了阿联酋最早的中医诊所以

来 ,中医药在阿联酋等海湾阿拉伯国家就有着一定的市场 ,

其中 ,以针灸、按摩、气功和中药在当地民间较具影响。 整个

阿联酋现有中医医疗中心和诊所三、四十家 ,其中阿布扎比

有 8家 ,但绝大多数为当地阿拉伯人或其他国家人管理经

营 ,聘请中国医生行医。中医药从业人员超过 300人 ,主要集

中在阿布扎比、迪拜、沙迦 3个酋长国。阿联酋卫生部还先后

聘请过 6名来自中国大陆的中医药专家在政府传统医学研

究机构工作 [3]。目前在阿联酋产生一定影响并具备一定规模

的是阿布扎比的“阿联酋华仁堂中医药有限公司”和“海湾华

人中医诊疗中心”。 值得注意的是 ,到这两家就诊的患者中 ,

95%以上是中东地区的阿拉伯人以及来自印度、巴基斯坦、

索马里、菲律宾等国家的非华人 ,这和中医药在其他国家 (尤

其是东南亚国家 )中主要影响于华人圈是有很大区别的 ,表

明中医药完全有可能进入所在国的主流医药市场 [3]。

为进一步提高中医药在阿联酋的学术地位、加强中医药

学术交流、保证在阿联酋中医药从业人员的素质和利益 ,

2002年 5月 ,由“海湾华人中医诊疗中心”负责人胡启文大

夫、阿联酋卫生部传统医师考核委员会黄慕君教授和笔者共

同发起的“阿联酋中医药研究协会”在阿布扎比正式成立。一

直对中医药有浓厚兴趣的阿联酋国家石油公司附属医院院

长 Sahla教授担任该协会的副主席。目前协会已受到阿联酋

卫生部的关注 ,准备申报为阿联酋卫生部的一个官方协会。

中药产品首次以合法身份进入阿联酋医药市场是在

1999年 5月。 当时“阿联酋华仁堂中医药有限公司”下属的

“华仁堂大药店”经阿联酋卫生部批准 ,成为海湾国家中第一

家直接经营中药饮片的大型中药店。 由该公司所属的“环球

中草药公司”申请注册的“福康片 (兰州威信制药厂生产 )”和

“复方丹参滴丸 (天津天士力集团 )” 2001年 6月首次以治疗

药品的形式在阿联酋卫生部注册成功。 同年 ,桂林三金生产

的“西瓜霜润喉片”等也开始以药品形式在阿联酋申请注册。

中药产品以药品形式进入阿联酋最成功的例子当属 “三

便宝 ( Satiba )”。 2001年 10月由在迪拜的一家苏丹公司向阿

联酋卫生部申请注册 ,获准以壮阳药品在阿联酋销售。 由于

所选产品针对了当地阿拉伯人的需求、疗效确实、不良反应

较少 ,获得了阿联酋当地上层社会的广泛认同。 在扎伊德草

药研究与传统医学中心工作期间 ,笔者负责了阿联酋卫生部

进口草药产品的药理和毒理审核实验 ,深感阿联酋卫生部对

批准“三便宝”注册如此迅速 ,与所有其他待注册的外国草药

产品存在着质的差异。 在注册期间 ,“三便宝”就获准进行广

告宣传和销售。目前 ,“三便宝”在阿联酋已成为紧销药品 ,并

正通过阿联酋流入海湾及中东各国。 不过 ,中药产品在阿联

酋的销售额至今没有官方的统计数据 ,有报道认为阿联酋近

几年对中药的进口额年增长为 12% , 2000年已列我国中药

产品出口的前 20名国家之列。

3　中医药在阿联酋发展所面临的问题

3. 1　首先是从业人员的素质问题。 由于国家长期以来对海

湾和中东等国家的传统医药市场未给予足够的重视 ,国内比

较大的中医药集团和高水平的研究院所也未投入相应的人

力、物力和财力来关注这个具有巨大潜力的市场。 现在阿联

酋从事中医药的高素质专业人员不多 ,语言、专业和视野方

面的局限使得中医药在治疗当地常见病和疑难病方面的优

势未能真正发挥。

3. 2　我国医药公司和企业对阿联酋和海湾各国的经济发

展、社会状况 ,特别是社会习俗、文化背景和药品注册的法
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律、法规等缺乏了解 ,进入该市场的准备和信心不足 ,一些大

的国营公司赴阿联酋考察时拘于形式。如何在当地取得中药

药品注册以及注册成功后的宣传、销售和管理等公关策划与

外国草药公司相比 ,明显处于劣势。

3. 3　市场规范化的问题。 由于在海外的中医药企业多为民

间积累 ,自行发展起来的 ,他们多以“急功近利”的心态 ,以

“投入少 ,见利快”的方式开设诊所、销售中药产品 ,绝大多数

缺乏长期和规模化经营的意识 ,导致压价倾销、忽视质量和

疗效、恶性竞争等不规范行为。

4　结语

　　综上所述 ,随着阿联酋对传统医学的重视和正规化管

理 ,加上阿联酋等海湾国家地处亚、非、欧三大洲交汇处的地

理优势 ,为中医药合法进入阿联酋 ,通过阿联酋继而进入海

湾等中东各国创造了难得的机遇。但要真正大规模进入阿联

酋等海湾国家的医药市场、确立中医药在当地传统医学的主

导地位 ,需要政府和企业重视该地区医药市场的巨大潜力 ,

采取强有力的措施 ,逐步解决中医药在当地市场存在的问

题 ,以促进中医药在该地区的国际化进程。
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浅谈蜜炙法

张庆平

⒇

(浙江省义乌市中医医院 ,浙江 义乌　 322000)

　　将净选或切制后的药物 ,加入一定量炼蜜拌炒的方法称

为蜜炙法。 它是中药炮制中一种常用的方法。

蜂蜜性味甘平 ,有甘缓益脾、润肺止咳、矫味等作用。 因

此 ,蜜炙法多用于止咳平喘、补脾益气的药物。 蜂蜜性平 ,生

用则性偏凉 ,能清热解毒 ;热则性偏温 ,以补脾气、润肺燥之

力胜。 《医学校正入门》指出: “蜜炙性温 ,健脾胃和中……补

三焦之气。”故蜜炙法所用的蜂蜜都要先加热炼过。炼蜜的含

水量控制在 10% ～ 13%为宜。 加热时注意蜂蜜沸腾外溢或

焦化 ,当蜜液微沸时 ,及时用勺上下搅动 ,防止外溢。

1　蜜炙法的分类

　　古代文献中的蜜炙法是将药物涂蜜后 ,用微火炙干。 现

行的蜜炙法近于古代的蜜水拌炒法。现在蜜炙常用的操作方

法按加蜜方法的不同 ,一般可分为如下 3种。

1. 1　先拌蜜后炒:先取一定量的炼蜜 ,加适量开水稀释 ,与

药物拌匀 ,放置闷润 ,使蜜逐渐渗入药物组织内部 ,然后置锅

内 ,用文火炒至颜色加深 ,不粘手时 ,取出摊晾 ,凉后及时收

贮。这种方法使药物对蜜的吸收彻底 ,因而 ,此方法应用范围

较广 ,适用于大部分需蜜炙的药物 ,是蜜炙法中最常用且炮

制效果最好的一种 ,如蜜甘草、蜜黄芪等。

1. 2　先炒药后加蜜:先将药物置锅内 ,用文火炒至颜色加深

时 ,再加入一定量的炼蜜 ,迅速翻动 ,使蜜与药物拌匀 ,炒至

不粘手时 ,取出摊晾 ,凉后及时收贮。这种方法通过先对药物

加热 ,除去其中的部分水分 ,使其受热膨胀 ,质地略变酥脆 ,

则蜜就较易被药物吸收 ,适用于某些质地致密、表面光滑、对

蜜的吸收性能较差的药物 ,如蜜百合等。

1. 3　先加蜜后加药炒法: 先将炼蜜置锅内 ,加热至沸 ,然后

加入药物拌炒 ,用文火炒至不粘手时 ,取出晾凉 ,凉后收贮。

这种方法可使药物在受热的同时与蜜混匀 ,并对蜜进行吸

收 ,适用于一些质地疏松体积小而表面积大 ,对蜜吸收较快

的药物 ,如叶类药物等。 但本法在操作时 ,易出现粘锅现象 ,

炙出的药物质量不如经过闷润后炒制的效果好 ,因此本法多

用于少量药物的临时制备 ,而不宜作常法使用。

2　注意事项

　　在使用这 3种方法时 ,除应注意其适应范围外 ,还应注

意以下几点: 1)蜜炙时 ,所用的炼蜜不可过老 ,否则黏性变

强 ,不易与药物拌匀。 2)蜜炙时 ,火力一定要小 ,以免焦化 ,炙

的时间可稍长 ,要尽量将水分除去 ,避免发霉。3)炼蜜的用量

视药物的性质而定 ,一般质地疏松 ,纤维多的药物用量宜多 ;

质地坚实 ,黏性强 ,油分较重的药物用量宜少 ,通常每 100 kg

药物用炼蜜 25 kg。 4)蜜炙药物出锅后 ,必须晾凉后密闭贮

存 ,以免药物黏连或贮存过程中吸潮后黏连 ,甚至发酵变质。

5)炼蜜用开水稀释时 ,要严格控制水量 (约炼蜜量的 1 /3～

1 /2) ,以蜜汁能与药物拌匀而又无剩余的蜜液为宜 ,若加水

量过多 ,则药物过湿 ,不易炒干 ,成品容易发霉。
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