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分分流1贝盲巾医药知识之无效效

内内言促进中医药现代化化

口口 石 圣洪 潘 洪 (江苏扬子江药业集团博士后科研工作站站

上上海中医药大学博士后科研流动站 )))

摘 要 :
通过加大文献整理力度

,

拼弃残留糟粕
,

大胆分流 中医药知识之无效内容
,

进一步规范中

医药语言
,

即可提炼
、

纯化中医药知识
,

开放中医药学科体系
,

促进 中医药现代化
。

中医药工作者在较以

往更短的时间内学习掌握纯化的中医药知识后
,

能有更充裕的精力和时间去吸纳现代科学与现代医学

的最新成果
,

更好地发展和创新中医药知识
,

丰富中医药知识的科学内涵
,

提高中医药的生存竞争能

力
。

此外
,

分流下来的无效内容可能成为一种文化在人文科学领域发挥一定作用
。
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每一个学科的形成和发展
,

总是要经过否定之否

定的循环反复过程
。

中医药学作为人类医学宝库中的

瑰宝
,

经历了数千年的沉淀和考验
,

被誉为人种药理学

的活档案
,

在国际民族医药之林享有重要地位
。

然而
,

在生命科学突飞猛进的 21 世纪
,

中医药学却面临了一

场前所未有的挑战
。

如何发展中医药学
,

使它能更好

地服务于人类健康
,

国际同仁都在进行大量的研究发

掘
。

我仅想就中医药理论的无效部分提出一些分流的

思路和方法
,

与有关学者共勉
。

中医药知识体系形成特点

和古埃及与古巴比伦的医学一样
,

中医药学源 自

与大自然与疾病抗争的经历与经验
,

其发展过程与当

时的科技
、

文化
、

宗教
、

星象
、

占 卜及巫术等紧密结合
,

经过数千年的积累
、

总结及提炼
,

形成了现在比较固定

但充满生存力的学术及文化体系
。

由于古代科技水平和认知观念的局限
,

人们在广

泛借助先秦哲学
,

前人经验和酿酒
、

煮盐
、

冶炼
、

造纸等

技术的同时
,

对一些现象无法解释
、

对一些困难无法克

服
、

对一些问题无法回答的前提下
,

大量吸纳了巫术
、

鬼神论等唯心思想和伪科学观点
,

借以回答因当时科

学与医学不发达所不能回答的问题
。

尽管古代西方医学在早期也具有浓烈的迷信
、

反

科学色彩
,

如 《卡亨纸草文》(K ah
u m PaP yru s

)所载
,

医

生 Im ho teP 可以包治百病
,

而且能够守护人类死后的

灵魂
。

但文艺复兴给西方人创造了一个开放而宽松的
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社会和文化背景
,

随着人体解剖学的建立
,

大量自然科

学和人文科学的研究成果不断地充实和应用于医学的

发展中
,

使得西方医学在近二百年的时间里发展成为

今天这样如此严密而开放
、

科学而实用
、

相对稳定却又

不断发展的理论和应用体系
。

相比之下
,

由于古
、

近代

中医药学生长在一个封闭而落后的社会文化背景中
,

虽然也有张仲景的《伤寒论》
、

张锡纯的《医学衷中参西

录》等重大成就
,

但毕竟损失了和西方医学同步发展的

大好时机
,

而且其发展方向偏离了现代自然科学和实

验科学的轨迹
,

走向了一条经验科学与人文科学相结

合的道路
。

问题与对策

从中医药形成的历史沿革及其理论体系特点可以

看出
,

理论自身已形成轨迹的偏离导致其发展具有较

大的局限性 ;相反
,

此体系所涵盖的内容却远远超出了

专属性特别强的医药范畴
。

尽管历代医家及学者 (特

别是当代的医药工作者及相关学科的同道) 就此进行

了大量工作
,

但很难摆脱中医药理论自身的框架束缚
,

尤其表现在基础理论部分至今尚未见重大突破
。

一
、

问题

问题大致可以概括为以下两点
:

1
.

古籍文献浩繁晦涩
,

无效内容和残 留糟粕仍散

乱混杂

《黄帝内经》与《神农本草经》对秦汉以前我国人民

同疾病斗争的经验进行了一次系统总结
,

这应该说在

中医药学理论上是一次系统
、

规范的整理
,

也是一门基

础性
、

指导性的学科
。

《伤寒杂病论》及《金匾要略》在

此基础上
,

从临床病机
、

辨证
、

遣方
、

用药等方面加以总

结
,

其确立的
“

审因辨证
、

因症立法
、

以法系方
、

遣方用

药
”

的中医辨证施治原则和
“

千般狄难
,

不越三条
:

⋯⋯
”

的三因致病学说
,

至今仍有指导意义
。

如果说第

一
、

二部经典属于基础性文献
,

那么后两部经典则为应

用性文献
。

按理说
,

这 4 部经典奠定了中医药学的基本

框架
,

从后世浩如烟海
、

汗牛充栋的中医药文献古籍中

也可以窥见端倪
。

然而
,

后世在不断的积累总结
、

补充

完善的过程中
,

由于通讯
、

交通极不发达
,

信息闭塞
,

交

流不畅
,

加之各个朝代
、

各个区域的文化习俗
、

宗教信

仰
、

人才素质的差异
,

导致了对前世经验的继承
、

理解
、

发挥方面不同
,

更造成个人总结
、

整理与整体理论体系

系统化的障碍
,

而形成了各家学说
、

百家争鸣
、

各自为

政的散乱局面
。

从大量的文献考证资料可以看出
,

一

些观点
、

理论
,

甚至一些药物
、

方剂可以在不同的古籍

中找到毫不相关的诊释和载述
。

如对
“

川牛膝
”

功效的

记载
,

在
“

川牛膝
”

形态
、

性味
、

归经等方面都有完全相

反的内容
。

所谓
“

无效内容
” ,

仅针对中医药而言
,

主要是指与

中医药相关性不强或无现实指导意义却大量散见于中

医药文献中的那部分内容
,

具体包括以下三个方面
:

a
.

学术界认为该内容正确也曾发挥过重要作用但现

代医学已经有更先进的认识
、

方法及手段来取代
,

如

《脉象学》中一些少见或无现实临床意义的内容
、

《温病

学》中一些现代医学能迎刃而解的急性传染病的内容

等 ; b
.

一些纯粹由
“

阴阳
” 、 “

五行
” 、 “

运气
” 、 “

四气五

味
”

等哲学思想推断形成的学说
、

理论或概念经不起现

代人推敲
,

相互传抄
,

很勉强保留的这一部分内容
,

如

《脏象学》中脏腑功能的一些认识
、

《诊断学》中的一些

手段及指标
、

《中药学》中一些性能描述
、

临床各科辨证

分型的一些内容等 ; c
.

与中医药相关性不强
,

如一些
“

旁征博引
” 、

过于哲理化的内容
。

所谓
“

残留糟粕
” ,

系指已被现代科学或医学否定

的
,

具有唯心
、

迷信色彩的内容
,

这部分内容尽管在历

代医家的斧正下 已经所剩无几
,

但毕竟还有散存
,

尤其

是当代的一些学术专著中
,

偶尔也带一些迷信花环
,

值

得我们重视
。

2
.

现代文献的内容及结构不尽合理

以最具代表性的近几版中医药高校的统一教材为

例
,

可以总结出以下几方面不尽合理之处
:

(1) 重复内容太多
。

突出表现在经典文献与现代

文献之间 (特别是时间安排上的重复)
,

基础学科之间

(如
“

中基
”

与
“

中诊
”

)
,

临床学科之间 (内科
、

妇科
、

儿科

与针灸)
,

药学学科之间(中药学与中药药理学)等
。

(2) 无效 内容较多
。

前面已经简要介绍了
“

无效内

容
”

的概念
,

此处不必赘述
。

在许多现代文献中
,

可以

寻及
“

八股文
”

的痕迹
,

更可以找到纯理论推导的大量

内容
,

至于是否与现实相符
,

是否对临床有指导价值
,
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是否经得起实践考验
,

我以为至少不能完全肯定
。

(3) 中医学部分的知识体系封闭较严
,

中药学部分

仍感开放不足
,

直接影响学科继承的教材没能充分而

及时地接受和融合现代科技成果
,

看不到推陈出新
,

这

应该是一种悲哀
。

这一点在中药学的一些教材中让人

略感宽慰
,

但我以为还应该紧紧把握科技发展前沿的

脉搏
,

不断为中药学的生存发展开辟道路
。

二
、

对策

1
.

转变观念
,

摆脱 自身局限的束缚

如何更好地治病
、

防病是整个医药界的最终目的
,

它不受区域
、

种族
、

学科
、

信仰等因素的影响
。

和现代

医学一样
,

中医药学也是一门实用性很强的学科
,

它的

基础理论必须对临床应用有指导价值
,

它的应用知识

必须要有实用价值
,

否则
,

它在这个领域将失去现实意

义
。

基于此
,

中医药学科的建设和发展必须建立在治

病
、

防病的基础上
,

中医药工作者也应该本着实事求

是
、

科学严谨的治学态度面对 自己所从事的行业
,

要正

视学科自身的缺陷 ; 要大胆摒弃已被证实或澄清的无

效内容 ; 要丢掉无效内容的沉重包袱
,

轻装上阵
,

积极

主动地吸纳现代科学与现代医学的特色
,

要看这种特

色是否科学
,

是否对医学有指导价值
,

是否有医学实用

价值
。

对中医药在新形式下的生存问题
,

我们既要有

危机感
,

同时不能因为害怕这种危机而为特色而特色
、

为振兴而振兴
。

2
.

加大文献整理力度
,

果断祛除残留糟粕

对文献的整理
,

可以采取倒查方式
,

即针对现代文

献中存在的一些疑点和难点
,

进行回顾性考证
,

以纠正

和澄清一些观点
、

论点
。

对确属以讹传讹
、

道听途说
、

闭门造车性质又经不起现代人思维推敲的内容就应该

大胆抛弃
。

就现代文献而言
,

尽管文献类别繁多
,

文献

量巨大
,

但
“

专著
”

和
“

期刊
”

这两大类主要形式却存在

较大问题
,

如中医药专著大量低水平重复
,

同类别的书

籍层出不穷
,

往往大同小异
,

毫无创新 ; 中医药期刊办

成了大一统格局
,

品种繁多的不同期刊却在栏目设置
、

稿件内容方面有惊人的相似之处
,

缺乏个性与特色
。

因此建议政府设立相关部门借鉴新药审批管理办法来

制约和引导中医药文献的低水平重复等问题
。

3
.

大胆分流无效领域

纵观中国医学史
,

从目前现存的文字文献可以将

中医学知识分为以下几个分支
:

(l) 医药学知识
。

包括中医 (及针灸)基础理论
、

中

药基础理论
、

临床知识
、

制药知识等
,

用来指导中医药

应用
,

这当然是主要分支
。

(2) 哲学知识
。

因为中医药本身就源于先秦哲学
,

现存第一部医书《黄帝内经》中充满了哲学思想
,

其
“

阴

阳离合
” 、 “

五行生克
” 、“

天人相应
” 、 “

整体观念
” 、“

经络

循环
” 、 “

阴平阳秘
”

等就是非常精辟的哲学论点 ; 中药

学之
“

君臣佐使
” 、 “

七情和合
” 、 “

四气五味
” 、 “

升降浮

沉
”

也是一种哲学概括
。

事实上
,

整个中医药理论体系

贯穿了哲学思维
,

只是缺乏系统整理而已
。

(3 ) 文史与 宗教
。

以中医药经典著作的表现最为

突出
,

古 自《内经》
、

《难经》
,

今至《医古文》等
,

有的古典

就是由文学家或宗教人士撰写
,

如王蠢的
“

外台秘

要
” 。

许多古代医家均精通儒
、

道
、

佛三教
,

其遗留下来

的文献自然留下了多种宗教不同程度的烙印
。

(4) 管理学及其它
。

《素间》云
: “

是故圣人不治已

病治未病
,

不治已乱治未乱
,

此之谓也
。

夫病已成
,

而

后药之
,

乱已成而后治之
,

譬犹渴而掘井
,

斗而铸兵
,

不

亦晚乎
” 。

《后汉书
·

郭玉传》载
: “

贵人疗疾有四难
,

自

用意而不任臣
,

一难也 ; 将身不谨
,

二难也 ; 省节不强
,

不能使药
,

三难也 ;好逸恶劳
,

四难也
” 。

孙思邀在《大

医精诚》中云
: “

若有疾厄来求救者
,

不得间其贵贱贫

富
,

长幼妍嫂
,

怨亲善友
,

华夷愚智
,

皆如至亲之想
” 。

以上内容仅仅是浩繁文库里的一点一滴
,

但从所列的

片言只语足以透射出丰富的管理学内涵
,

甚至涉及了

反腐倡廉
、

职业道德方面的内容
。

当然
,

中医学的整体

观念
、

君臣佐使观点
、

辨证施治观点更是管理学上值得

借鉴的
。

因此推想
,

是否有开辟
“

中医学与管理
”

或
“

中

医管理学
”

等研究领域的必要
,

提请同仁推敲
。

从上述分支领域看
,

后三支尽管和医学之间还有

些粘连
,

但可以将过于抽象的纯文化的部分从中剥离

开来
,

将其归为无效内容
,

或者称之为
“

中医文化
” 。

这

一部分内容从中医药学中分离出来后
,

让从事文
、

史
、

哲及管理学的学者去研究
,

或者说让
“

中医文化
”

研究

工作者去探讨
。

而中医药工作者能更集中精力去研究

医学
、

药学
,

去接受和吸纳更多的现代科技及现代医学
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的先进经验及成果
,

为我所用
,

不断充实和提高中医药

的科技内涵和应用价值
。

4
.

进一步提炼 医药学精华
,

实现中医语言现代化

诚如上述努力
,

在去其糟粕
,

分流无效内容以后
,

中医药学的文字文献将不会那么冗长
、

晦涩
。

在此基础

上
,

进一步规范中医语言
,

统一术语
、

概念及标准
,

并重视

这些内容的解释及翻译
,

逐渐实现中医语言的现代化
。

中医
“

乙癸同源
”

为何意

展 望

一
、

未来中医药知识框架

1
.

基础理论部分 基本脱离经典文献的束缚
,

基

本消除由阴阳五行理论推断的无效内容
,

基本实现基

础理论服务于应用理论的目的
。

2
.

临床应用部分 基本消除由纯理论推导的辨

证分型和疾病症候
,

基本做到临床书籍内容与临床实

际应用的相关性和一致性
。

3
.

药学应用部分 充分结合基础理论及临床各

科的用药规范
,

广泛借鉴现代制药方法与技术
,

形成既

能与现代药学沟通和交流
,

又不失去自身属性的完整理论

体系
,

实现临床常用汤剂与中成药的相对一致和统一
。 ·

二
、

分支领域的发展趋势

中医经典文献中所蕴涵的丰富文化气息将形成一

股强大的文化潮
,

吸引大批文学
、

史学
、

哲学
、

管理学爱

好者及学者来挖掘
、

研究
, “

中医文化
”

可能成为一种文

化类别被广泛认同和接受
,

这种文化还可能渗透到许

多人文科学领域里
,

并占有一定地位
。

结 语

分流中医药知识之无效内容
,

这种提法可能还不

够妥当
,

而且可能会在部分前辈中引起反感或藐视
。

然

而
,

中医药的科研
、

教学及学术风气的确让人担优
,

其

生存也可能在信息经济时代受到震动
。

作为一个青年

中医药工作者
,

和广大同仁一样
,

我也在探索中医药的

发展出路
。

我主张放下包袱
,

减少顾虑
,

解放思想
,

直面

现实
,

学会
“

拿来主义
” ,

洋为中用
,

西为中用
,

提高中医

药的生命力及发展后劲
。

文章不乏谬误和妄言之词
,

恳

请批评指正
。

(责任编辑
:
张志华 贾 谦 )

子 汞

中医的
“

乙癸同源
”

又称肝肾同源
,

是古人把脏

腑和天干相配合而言
。

乙属木
,

属肝 ; 癸属水
,

属肾
,

故名
。

其意义有以下几点
:

1
.

生理上
:

肾属水
,

水能生木
,

肝肾具有相互滋

养的关系
。

肝肾同属下焦
,

肝藏血
,

肾藏精
,

肝血可以

转化为肾精
,

肾精又可以滋养肝血
,

精血相互转化
,

同盛同衰
。

肝又为风木之脏
,

内寄相火
,

主动主升
。

肝

的疏泄条达与调节血量的功能
,

皆有赖于肾水的滋

养
。

同样
,

肾精的再生物质来源
,

又必须通过肝的疏

泄而入藏于肾
,

故说
“

乙癸同源
” 。

2
.

病理上
:

如果肾阴 (精 )不足
,

则不能滋养肝

血
,

肝失柔养
,

就会出现眩晕
、

头痛
、

五心烦热
、

腰膝

酸软
、

盗汗
、

遗精等症状
。

这种病理现象
,

}!苗床称为肝

肾阴虚
。

若肾阴不足导致肝阳上亢
,

可出现头痛头

晕
、

烦操易怒
、

口苦脉弦等症状 ;若温邪久羁下焦
,

阴

枯液竭
,

往往易导致内风妄动
,

若上窜脑户
,

则出现

晕厥
,

若横窜经脉
,

则手足抽播
,

这种病理现象
,

{陌床

上称为水不涵木
。

同样
,

肝阳上亢
,

经久失治
,

亦可下

劫肾阴
,

而出现遗精
、

腰痛
、

耳鸣等肾虚的症状
,

故称
“

乙癸同源
” 。

3
.

治疗上
:
}窟床中体现为肝肾同治法则

。

如肝

肾阴虚的眩晕
、

腰酸
、

五心烦热等
,

治宜滋肾养肝并

行
,

方如六味地黄丸
、

祀菊地黄丸
、

左归丸之类
。

若因

肾精不足
,

水不涵木
,

导致下虚上实
,

水亏木旺
,

而出

现中风
、

眩晕
,

甚则惊厥
、

抽搐者
,

正如叶天士所谓
“

肾液不营
,

肝风乃张
”。

这种动风症状
,

主要是因为

肾阴不足
,

肝失所养
,

故应滋阴潜阳以熄风
,

用三甲

复脉汤
、

大定风珠之类治之
。

所有这些都是在
“

乙癸

同源
”

的理论指导下的治本之法
。

因此
, “

乙癸同源
”

不但说明了肝肾在生理
、

病理

上的密切联系
,

而且说明了两者在治疗上也是密不可

分的
。

长期以来这一理论有效地指导着中医的辨证论

治
。

(摘 自《中国中医药报》)
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