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摘要:明代新安医家陈嘉谟所著«本草蒙筌»十二卷在中药炮制理论方面具有重要创新。 该书首次系统

提出了中药炮制的“水制”“火制”“水火共制”三分类法,并系统总结了十余种炮制辅料的作用。 在炮制工

艺方面,陈嘉谟倡导“紧火”的炮制火候,并提出“适中”的炮制指导思想。 以陈嘉谟及其«本草蒙筌»为代表

的新安医家医著,共同构建了具有鲜明徽州特色的新安徽派炮制理论体系。 徽派炮制研究处于蓬勃发展阶

段,其深层次的炮制理论有待进一步挖掘与应用。
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　 　 新安医学是指发源于古徽州地区的具有鲜明地

域性和文化性的中医综合学术流派,在中医学临证

各科中都有新安医学的代表性人物[１－２]。 据初步统

计,截至建国时期,现存新安本草专著 ２５ 部 ９８ 卷、
本草专篇 ２５ 篇[３]。 这些专著在本草药性理论、方药

注解、本草分类、本草编纂、方药启蒙、本草炮制等方

面均发挥了举足轻重的作用[４]。 在涉及本草炮制

内容的众多文献中,«本草蒙筌» «本草便» «农经酌

雅»«本草纲目择要»«本草备要»«本草易读»«古今

医统大全»«医林纂要探源·药性篇»«聊复集·医

阶辨药»«医家四要·药性新编»«医宗粹言·药性

论»等著作具有重要参考价值。 其中,明代新安医

药学家陈嘉谟所著的«本草蒙筌»最具代表性,该书

在炮制理论、炮制方法、辅料火候等方面均有显著创

新与贡献。 故择其精要,述其臧否,以就教于高明。
１　 首次总结本草炮制方法

«说文解字»记载:“炮,毛炙肉也……炮肉也,
从肉在火上。” [５] 原指食物用火加工的一种方法,后
逐渐引申到药学领域。 中药加工炮制的记载最早可

追溯至先秦两汉时期,«五十二病方»中就记载有

“削、析、治、炙、烧、煮、煎、蒸、渍”等多种炮制方法

和酒、署苽汁等炮制辅料;«灵枢·邪客»中记载主

治失眠的“半夏秫米汤”,所用半夏即为“治半夏”;
«神农本草经»序例中有“采造时月,生熟土地所出”
的记载;«伤寒杂病论»则记载并运用二十余种炮制

方法,且炮制术语已趋向于现今用语[６－７]。 可见早

在中医学理论发展初期就提出并实践了对药物进行

简单的加工炮制。 南北朝时期第一部炮制专著«雷
公炮炙论»承袭陶弘景按药物属性分类的方法对药

物的炮制方法进行了介绍;第二部炮制专著为明代

缪希雍的«炮炙大法»,其中记载的“雷公炮炙十七

法”始见于南宋«事林广记» “十七方”,明寇平«全
幼心鉴»转载而成“炮制十七法”,经罗周彦、徐春甫

等新安医家续载,又经缪氏托名“雷公”而流传甚

广,其较为详细地论述了 １７ 种具体炮制方法[８];第
三部炮制专著清代张叡的«修事指南»直接论述了

２３２ 种药物的炮制方法[９]。 可见,炮制学历史上的 ３
部专著均未对炮制方法进行归纳。 陈嘉谟«本草蒙

筌»记载:“制造资水火。”首次将炮制方法和理论进

行归纳,具体归纳为“水制” “火制” “水火共制”三

法。 “火制四:有煅、有炮、有炙、有炒之不同。 水制

三:或渍或泡或洗之弗等。 水火共制造者,若蒸、若
煮而有二焉。 余外制虽多端,总不离此二者。” [１０]１３

陈氏三分类之法是对中药炮制方法的第一次归类总
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结,其创造性地以炮制药物的基本载体水和火进行

分类,一方面直接点明了炮制所需最主要的物质基

础;另一方面将复杂的、多样化的炮制方法统属于三

者之下,揭示了炮制方法的一般规律,起到化繁为

简、执简驭繁的作用。 此外,还颇具中国古典哲学

“三分法”和中医学阴阳属性之韵味,实为后世归纳

炮制法之嚆矢。 陈氏三分类法具有中药炮制特色,
是中药炮制史上里程碑式的创见,然而,受限于其时

代背景,这一分类法也不可避免地存在一定的历史

局限性。 该分类方法仅从大框架上对炮制方法进行

了概括,对于磨、研、切、捣、筛、碾等物理加工方式,
阴干、曝晒、风干等自然加工方式,以及水飞、霜制等

特殊加工方式,都难以在该分类体系中得到完美体

现和系统整合。 为了解决这一弊端,１９７７ 年版的

«中华人民共和国药典»采用了“净制、切制、炮炙”
的新三分类法,这一分类法与陈嘉谟提出的“水火

三制”方法相呼应,并一直沿用至今,为炮制方法的

分类提供了明确的规范[１１]。
２　 系统归纳炮制辅料作用

炮制辅料是指在中药炮制过程中,除主药以外

的一切附加物料的总称[１２]。 中药炮制辅料能增强

药物的药性、减缓药物毒性、改变药物性味归经,最
终达到提高临床疗效的目的,如«太平圣惠方·论

合和»所言:“炮制,失其本性,筛罗相恶,分剂差殊,
虽有疗疾之名,永无必愈之效,是以医者必须殷勤注

意再四留心,不得委以他人。”故历代医家大多注重

药物的辅料炮制。 中药炮制辅料的历史亦可追溯到

先秦时期,早在«五十二病方»中就有醋制商陆和酒

制丸的记载[７]。 随着时间的推移,本草、方书及炮

制著作不断发展和完善,积累了丰富的经验,但这些

经验大多局限于对单一药物的描述,缺乏系统的总

结和提炼。 直到陈氏的«本草蒙筌»问世,才首次将

这些零散的经验归纳为相对共性的理论,系统总结

了 １４ 种常用辅料的功效,标志着中药炮制理论的重

要进步。 该书记载:“酒制升提,姜制发散。 入盐走

肾脏,仍使软坚;用醋注肝经,且资住痛。 童便制,除
劣性降下;米泔制,去燥性和中。 乳制滋润回枯,助
生阴血;蜜制甘缓难化,增益元阳。 陈壁土制,窃真

气骤补中焦;麦麸皮制,抑酷性勿伤上膈。 乌豆汤、
甘草汤渍曝,并解毒致令平和;羊酥油、猪脂油涂烧,
咸渗骨容易脆断。 有剜去瓤免胀,有抽去心除

烦。” [１０]１４

通过对陈氏所总结的炮制辅料作用的分析,结
合历代本草文献,不难发现其理论体系是对前人经

验的系统提炼与总结。 这一理论体系的形成主要受

到«素问·宣明五气篇»中“酸入肝,辛入肺,苦入

心,咸入肾,甘入脾”的五味五脏理论、金元时期的

法象药理学说以及中医学“天人合一、以物观象”的
整体思维模式的影响,这些理论渊源共同构成了陈

氏炮制辅料作用理论的思想基础。 如“酒制升提”
之论,酒制药物在中医学发展初期已广泛应用,至金

元时期,开始出现对药物酒制的理论总结。 张元素

在«医学启源» [１３] 中提到: “用上焦药,须酒洗曝

干。”王好古在«汤液本草» [１４] 中指出:“病在头面及

手梢皮肤,须用酒炒之,借酒力以上腾也,咽之下脐

之上须酒洗之,在下生用。”李东垣在«内外伤辨惑

论»中列举了酒炙的药物,如当归、黄连、黄柏、地黄

等[１５]。 陈氏在此基础上,以“酒制升提”四字概括了

酒制药物的特点。 对于醋制法,陈氏认为:“醋驱胃

脘气痛并坚积症块气痛……唯入肝经,宜为引

使……入药沽米醋佳,余者不入药。 取效得年久

妙。” [１０]２７０因此,药物经米醋炮制后可引入肝经,具
有理气止痛的功效。 这一理论是灵素五味理论、局
方“药引”及元素“引经报使”之说在炮制理论中的

具体应用。 后世如李梴在«医学入门»中进一步强

调“入肝用醋”,继承了陈氏的学说。
关于盐制法,陈氏提出“入盐走肾脏,仍使软

坚”之论,食盐性咸寒,具有清热凉血、软坚散结的

功效,通过盐制可引药入肾,起到引经药的作用。 常

见的盐制药物包括补骨脂、知母、黄柏、菟丝子、益智

仁、牛膝、巴戟天等。 现代研究通过指纹图谱、高效

液相色谱技术等方法观察盐制前后药物成分的变

化,发现盐制能增强药物中补骨脂苷、菟丝子苷、牛
膝蜕皮酮等成分的含量,并改变黄柏中小檗碱的组

织分布[１６]。 此外,陈氏还提出了“蜜制甘缓”“乳制

润燥”等炮制方法,这些理论承前启后,对后世产生

了深远影响。 清代张叡在«修事指南»中进一步丰

富了炮制理论,增加了“吴茱萸制抑苦寒而扶胃气,
猪胆汁制泻胆火而达木郁,牛胆汁制去燥烈而清润,
秋石制抑阳而养阴,枸杞子汤制抑阴而养阳,黄精自

然汁制补土而益母,皂角水制利窍而疏通,干漆水制

去血块而泻伏火,蒲草蒸制归水脏而易坎宫,芭蕉水

制益阴而缩膀胱”等内容,使炮制理论更加全面和

完善[１７]。
在«陈氏全书»中,关于辅料对药物作用的论述

虽然有一定的概括性,但同一辅料在不同药物中的

应用却展现出更为广泛和多样的功效。 例如,酒制

不仅具有升提作用,还被记载有去毒、去砂等功效;
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姜制除了常见的功效外,还有祛痰、解毒的作用;醋
制则另有除虚热的功效。 同一辅料在不同药物中发

挥不同作用,详见表 １。 此外,如«证治准绳»提出小

茴香和川楝子经过盐制后,并非仅仅是为了入肾,还
可增强下气、散结、止痛的功效[１６]。 同样,麸炒也并

非总是用于抑制醋性,例如在«外台秘要»中的苦杏

仁和«医部总录»中的桑螵蛸,麸炒的作用是作为介

质,帮助药材均匀受热[１８]。 综上所述,同一辅料在

不同药物中的应用可以发挥出多种不同的作用。

表 １　 炮制辅料的作用

　 　 　 原则 　 　 药物 　 方法 　 　 作用

酒制升提 续断 酒浸 去硬筋

白芍 酒炒 能补能收、补阴

大腹皮 酒浸 去毒

五灵脂 酒淘 去砂石

姜制发散 生地黄 姜炒 不生痰

当归 姜渍 去痰

半夏、天南星 姜渍 去毒

黄连 姜泡 去痰

盐制走肾脏 蓖麻子 盐汤煮 软化

醋制入肝经止痛 黄连 醋炒 除虚火

芫花 醋炒去醋 去毒

赤石脂、自然铜 醋淬 粉碎

鳖甲 醋渍 除坚积

童便制除劣性降下 青蒿 童便熬膏 除骨蒸劳热

香附 童便浸透 软化除劳热

鳖甲 童便渍 除坚积

米泔制除燥性和中 仙茅 米泔浸 去毒

乳制滋润回枯 白术 乳润 润燥

黄连 乳蒸 主眼痛

蜜制甘缓难化增益元阳 黄柏皮 蜜制 治上、中焦

甘草汤解毒致药性平和 远志 甘草汤渍 缓和苦性

　 　 陈氏对炮制辅料作用的总结简明扼要,便于记

忆和传播,加之«本草纲目»等典籍的收录,使其广

为流传。 然而,正如前文所述,其概括仅适用于部分

药物,实际应用时需结合具体药物进行选择,才能真

正掌握。 陈氏自注“匪故弄巧,各有意存” “大概具

陈,初学熟玩”,或许是对其最为贴切的评价,提醒

初学者需深入研习,方能领会其中深意。
３　 完善本草炮制火候

徽菜是发源于徽州地区的特色菜系,是中国八

大菜系之一,制作菜品时尤重火候[１９]。 火候原为道

教外丹术语,后逐渐引申到中药炮制领域,“火”指

火力的强弱,“候”指药物在受热过程中的外在征

象。 李时珍在«本草纲目» “芦火竹火”条写道:“水
火不良,火候失度,则药亦无功。” [２０] 可见火候在中

药炮制中发挥了重要作用。 在长期药物炮制实践

中,中药炮制火候也自成体系。 据考证,两汉魏晋南

北朝时期,中药炮制火候的基本术语已初步形成。
例如,«神农本草经»在“葶苈子”条目下提及“迟
火”一词[２１];«伤寒论»在第 １００ 条、２０７ 条、２０８ 条中

记载了“微火”的使用[２２];晋代«肘后备急方»则出
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现了“文火”与“武火” [２３];南北朝时期的«雷公炮炙

论»进一步提出了“文武火”的概念[２４];此外,北魏

贾思勰在«齐民要术»中讨论煮醴酪时,也提到“尤
宜缓火”的说法[２５]。 这些记载表明,古代医家对火

候的掌握已有了较为系统的认识。
唐宋金元时期的医家继承并发展了前人对火候

的认识。 关于“紧火”一词,学者多认为是陈嘉谟在

«本草蒙筌»中首次提出,但这一说法并不准确。 据

考证,“紧火” 最早见于宋代刘昉的 «幼幼新书»
(１１５０ 年)卷十二癫痫篇,其中提到“次入水银、铁
粉、金银箔同搅,用紧火烧” [２６];元代王珪的«泰定养

生主论»(１３３８ 年)也记载了“于紧火上急手揭下一

面,再上纸复烘”,用于制作麒麟膏治疗外肾肿[２７];
元代朱丹溪的«丹溪心法» (１３４７ 年)同样提到“入
黄丹一两半,紧火熬黑提起”,用于制作膏药治疗臁

疮[２８];明代汪机的«外科理例» (１５３１ 年)也记载了

“紧火”熬膏的方法。 这些记载均早于陈嘉谟的«本
草蒙筌»。 虽然陈氏并非“紧火”一词的首创者,但
他首次将“紧火”应用于中药炮制,并结合徽菜烹饪

中重火功的特点,创造性地将其运用于淡竹叶等药

物的炮制中,体现了徽菜旺火爆炒的精髓。 此后,明
代«本草纲目» «医宗粹言»及海外回归的善本古籍

«秘传音制本草大成»,清代«植物名实图考» «医宗

说约»«养生三要» «医宗损益» «百毒解»等医著均

采纳了陈氏的观点。 至此,中药炮制火候体系逐渐

趋于完善。
４　 滥觞炮制新品种

在具体药物炮制方面,陈氏推崇并实践“以药

制药、因证炮制”的方法和原则,其中对黄连的炮制

是这一原则方法最为典型的代表。 «本草蒙筌»记

载:“治诸火邪,依各制炒。 火在上炒以醇酒,火在

下炒以童便。 实火朴硝,虚火酽醋。 痰火姜汁,伏火

盐汤。 气滞火同吴茱萸,血瘕火拌干漆末。 食积泻

亦可服,陈壁土研炒之。 肝胆火盛欲驱,必求猪胆汁

炒。 又治赤眼,人乳浸蒸。” [１０]７８共记录了黄连的 １１
种炮制方法,相较于«汤液本草»中酒制黄连引药上

行的记载,有了长足的发展和进步。 陈氏会根据病

情证候的不同特点,选择不同的炮制方法。 比如,火
邪偏于上焦时,用酒制黄连可引药上行;火邪偏于下

焦,童便咸寒能滋阴降火,黄连经其炮制后可走下

焦,清下焦火热,主治热淋;朴硝苦咸寒,有清热解

毒、泻火导滞的作用,与黄连搭配可增强其泻火解

毒、攻下通滞之效;干漆辛温,能破血消瘀、攻积杀

虫,与黄连拌制可助其逐瘀之功,主治瘀血内结发

热;猪胆汁性寒凉,用其炒制黄连可增强清热泻火的

功效;人乳甘咸,能养血润燥,用其浸蒸黄连可缓解

黄连苦燥之性,用于治疗赤眼。
陈氏采用“以药制药”的方法,巧妙地弥补了黄

连在药味、药性及功效上的不足,不仅拓宽了其应用

范围,还显著增强了药物疗效,充分体现了辨证炮制

的精髓。 这一创新突破了前人简单炮制的局限,深
刻契合了中医辨治的核心思想。 其中,胆黄连、姜黄

连、酒黄连、萸黄连等黄连制品沿用至今。 此外,像
半夏、香附、当归、龙胆草等药物,加入黄芩、黄连、生
姜、附子、醋、竹沥、芥子、甘草汁等进行炮制后,也都

能扩大其临床使用范围。
陈氏善于运用多种辅料,并依据临床需求进行

辨证炮制,为徽派炮制独特风格的形成奠定了基础。
然而,自陈氏的«本草蒙筌»问世,特别是«本草纲

目»对其内容进一步拓展之后,后世医家竞相创新,
炮制出大量新品种,这与陈氏的初衷背道而驰。 这

种现象造成了诸多不良后果,如伪劣产品泛滥、学说

矛盾丛生、药品大量浪费,甚至夸大了药物炮制的作

用,使药物失去了原有的质量标准,还增添了不必要

的玄幻色彩。 以香附为例,陈氏原本仅记载了 ３ 种

炮制方法,«本草纲目»将其扩展为四制香附,到清

代赵学敏的«本草纲目拾遗»时,更是发展出八制香

附。 该书还记载了使用 １４ 种辅料的仙半夏和 １７ 种

辅料的复方制品穞豆。 更为夸张的是,明代的«济
阴纲目»记载了香附的 １７ 种制法,同时收录了十二

制大黄、十一制熟地黄、九制桃仁等,炮制方法愈发

烦琐,“炮制万能”的风气盛行。 清代«玉楸药解»中
的七制白术和«幼幼集成»中的九制胆南星等,更是

将炮制的烦琐和浪费推向了极致。 针对这一现象,
张志聪等医家提出了严厉批评,指出“不究物性本

质,无怪以讹传讹而莫止”,直击问题的核心。 药物

炮制的根本目的是服务临床,实现增效减毒,而非一

味标新立异、脱离实际。 正如陈氏所说:“凡药制

造,贵在适中。” [１０]１３炮制应追求平和、适度、有效,避
免过度复杂化,回归药物炮制的本质。
５　 灵活运用多辅料共制

陈氏除了采用单味辅料炮制药物外,还擅长运

用多种辅料共同炮制药物。 辅料共制的方法能够充

分发挥多种辅料的性能优势,不仅可以调整药物的

性味,增加药物使用的灵活性,增强临床疗效,扩展

临床应用范围,还能去除药物的臭味、异味,降低毒

性,消除偏性,便于药物的贮存和使用。 陈氏辅料共

制的形式主要是多种液体辅料共制,此外还包括多
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种固体辅料共制以及固液辅料共制等。
在多种液体辅料共制方面,陈氏会依据功效和

需求,选用醋、乌豆汤、甘草汤、蜜、羊脂、黄精汁、黄
连汁、童便、盐水等不同的液体辅料,以此达到祛除

药物偏性、增强药效的目的。 如柏实(柏子仁),采
用“先以醇酒浸曝干,次取黄精汁和煮”的方法,使
二药发挥协同作用,增强补益功效。 此外,陈氏较为

完整地记载了附子等药物运用多种辅料炮制以减毒

的方法。 如炮制附子时,“先将姜汁、盐水各半瓯,

入砂锅紧煮七沸;次用甘草、黄连各半两,加童便缓

煮一时。 捞贮罐中,埋伏地内,昼夜周毕,囫囵曝干。
藏须密封,用旋薄锉。 仍文火复炒,庶劣性尽除”。
其实,这种制附子之法源自陶华«伤寒六书»卷三刹

车槌法中的制药法[２９],其为临床附子减毒炮制提供

了另一种参考方法。 另外,像云母、钟乳石等矿石类

药物,炮制方法较为复杂,大多遵循«雷公炮炙论»
的方法。 陈氏常见的多辅料炮制药物方法详见

表 ２。

表 ２　 多种辅料炮制代表性药物

　 药物 　 　 　 　 辅料 　 　 　 　 　 　 　 方法 　 　 作用

三棱 面、醋 面包火炮,加醋复炒 增效减毒

补骨脂 盐、酒、乌油麻 盐酒浸泡,乌油麻同炒 盐引入肾

酒助药力

乌油麻助均匀受热

附子 姜汁、盐水、甘草、黄连、童便 姜、盐水煮沸七次,甘草、黄连、童便煮,
封藏,曝干,锉薄,复炒

增效减毒

柏子仁 酒、黄精汁 酒浸曝干,黄精汁煮 增效补益

龟甲 猪脂、醇酒 旋涂旋炙,直待脆黄 方便脆断

半夏 枯矾、姜汁 搀少枯矾,拌姜汁 增效减毒

云母 小地胆草、紫贝、天葵、
甘草、地黄汁、沉香

辅料煮、淘尽渣,加沉香煎汤,再淘,
曝干

获取有效成分

石钟乳 乳、甘草、紫背天葵 辅料煮,缓火焙,导筛,水飞 获取有效成分

６　 小结

明代医药学家陈嘉谟所著的«本草蒙筌»,在明

代本草著作乃至本草发展史上占据突出地位。 该书

在中药性味、鉴别、采收尤其是中药炮制方面颇有成

就。 它虽比不上«证类本草»内容宏大,也不及«本
草纲目»完整,但其删繁就简、简明精炼,融汇诸家

观点并融入自己的见解,且言语优美、词韵俱佳,深
入浅出地构建了较为完整的本草学理论框架。 可以

说,«本草蒙筌»是继«大观本草»之后、«本草纲目»
之前,具有承上启下作用的本草专著,对后世的缪希

雍、李中梓、李时珍、张叡、蒋士吉、张志聪、吴仪洛、
张璐、黄宫绣等学者均产生了一定影响。 以陈嘉谟

为代表的新安医家,在本草炮制方面各抒己见,逐渐

形成了具有徽州地域特色和文化内涵的炮制理论与

方法。 他们善于总结、善用辅料、辨证炮制,在中药

炮制史上留下了新安医家的印记。 然而,当下仍有

诸多问题亟待梳理,如徽派炮制理论、徽派炮制药

物、徽派炮制史料、徽派炮制非遗传承等,其更深层

次的内涵有待新安同仁进一步挖掘整理。
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Ｂｅｉｊｉｎｇ,１００７００,Ｃｈｉｎａ;

２.Ｔｈｅ Ｆｉｒｓｔ Ｃｌｉｎｉｃａｌ Ｍｅｄｉｃａｌ Ｃｏｌｌｅｇｅ,Ａｎｈｕｉ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ,Ｈｅｆｅｉ,Ａｎｈｕｉ,２３００３８,Ｃｈｉｎａ;
３.Ａｎｈｕｉ Ｐｒｏｖｉｎｃｅ Ｈｕｉ-ｓｔｙｌｅ Ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ Ｓｔｕｄｉｏ ｏｆ Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ,Ｈｅｆｅｉ,Ａｎｈｕｉ,２３００３１,Ｃｈｉｎａ)

Ａｂｓｔｒａｃｔ:Ｂｅｎ Ｃａｏ Ｍｅｎｇ Ｑｕａｎ,ａ １２-ｖｏｌｕｍｅ ｗｏｒｋ ｂｙ ＣＨＥＮ Ｊｉａｍｏ,ａ Ｍｉｎｇ Ｄｙｎａｓｔｙ ｐｈｙｓｉｃｉａｎ ｏｆ ｔｈｅ Ｘｉｎ’ ａｎ
ｍｅｄｉｃａｌ ｓｃｈｏｏｌ,ｉｎｔｒｏｄｕｃｅｄ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｉｎｎｏｖａｔｉｏｎｓ ｉｎ ｔｈｅ ｔｈｅｏｒｙ ｏｆ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍａｔｅｒｉａ ｍｅｄｉｃａ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ. Ｔｈｉｓ ｔｅｘｔ ｐｉｏ-
ｎｅｅｒｅｄ ａ ｓｙｓｔｅｍａｔｉｃ ｔｒｉｐａｒｔｉｔｅ ｃｌａｓｓｉｆｉｃａｔｉｏｎ ｏｆ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ｍｅｔｈｏｄｓ—ｗａｔｅｒ-ｂａｓｅｄ,ｆｉｒｅ-ｂａｓｅｄ,ａｎｄ ｃｏｍｂｉｎｅｄ ｗａｔｅｒ-ｆｉｒｅ
ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ—ｗｈｉｌｅ ｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓｉｖｅｌｙ ｓｕｍｍａｒｉｚｉｎｇ ｔｈｅ ｒｏｌｅｓ ｏｆ ｏｖｅｒ ｔｅｎ ｔｙｐｅｓ ｏｆ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ｅｘｃｉｐｉｅｎｔｓ. Ｉｎ ｔｅｒｍｓ ｏｆ
ｔｅｃｈｎｉｑｕｅｓ,Ｃｈｅｎ ａｄｖｏｃａｔｅｄ ｔｈｅ ｕｓｅ ｏｆ “ｉｎｔｅｎｓｅ ｆｉｒｅ” ａｓ ａ ｔｈｅｒｍａｌ ｃｏｎｔｒｏｌ ｓｔａｎｄａｒｄ ａｎｄ ｐｒｏｐｏｓｅｄ ｔｈｅ ｇｕｉｄｉｎｇ ｐｒｉｎｃｉ-
ｐｌｅ ｏｆ “ｍｏｄｅｒａｔｉｏｎ” ｉｎ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ. Ｒｅｐｒｅｓｅｎｔｅｄ ｂｙ ＣＨＥＮ Ｊｉａｍｏ ａｎｄ Ｂｅｎ Ｃａｏ Ｍｅｎｇ Ｑｕａｎ,ｔｈｅ ｍｅｄｉｃａｌ ｌｉｔｅｒａｔｕｒｅ ｏｆ
Ｘｉｎ’ａｎ ｓｃｈｏｌａｒｓ ｃｏｌｌｅｃｔｉｖｅｌｙ ｅｓｔａｂｌｉｓｈｅｄ ｔｈｅ ｎｅｗ Ｈｕｉ-ｓｔｙｌｅ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ｔｈｅｏｒｙ,ｃｈａｒａｃｔｅｒｉｚｅｄ ｂｙ ｄｉｓｔｉｎｃｔｉｖｅ ｒｅｇｉｏｎａｌ
ｆｅａｔｕｒｅｓ ｏｆ Ｈｕｉｚｈｏｕ. Ｃｕｒｒｅｎｔ ｒｅｓｅａｒｃｈ ｏｎ Ｈｕｉ-ｓｔｙｌｅ ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ ｉｓ ｅｘｐｅｒｉｅｎｃｉｎｇ ｖｉｇｏｒｏｕｓ ｄｅｖｅｌｏｐｍｅｎｔ,ｗｉｔｈ ｄｅｅｐｅｒ
ｔｈｅｏｒｅｔｉｃａｌ ｅｘｐｌｏｒａｔｉｏｎｓ ａｗａｉｔｉｎｇ ｆｕｒｔｈｅｒ ｅｘｃａｖａｔｉｏｎ ａｎｄ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ.

Ｋｅｙｗｏｒｄｓ:Ｂｅｎ Ｃａｏ Ｍｅｎｇ Ｑｕａｎ;ｐｒｏｃｅｓｓｉｎｇ;Ｘｉｎ’ａｎ ｍｅｄｉｃｉｎｅ;Ｈｕｉ-ｓｔｙｌｅ
(２０２２－１１－１０ 收稿;２０２５－０２－２４ 修回)

[编辑:张志红]

—１１—

第 ４２ 卷 第 ３ 期

２０２５ 年 ６ 月
　 　 　 　 　 　

甘肃中医药大学学报

ＪＯＵＲＮＡＬ ＯＦ ＧＡＮＳＵ ＵＮＩＶＥＲＳＩＴＹ ＯＦ ＣＨＩＮＥＳＥ ＭＥＤＩＣＩＮＥ
　 　 　 　 　 　 　

Ｖｏｌ. ４２　 Ｎｏ. ３
Ｊｕｎ. ２０２５


