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１５０余篇；出版学术专著８部。

中医形上之思 （二）

□ 李致重

（香港浸会大学中医药学院）

　　关键词　类比概念　具体概念　阴阳五行　中医学　形上学

１　类比概念与具体概念
是中西医的不同概念

　　用系统性方法论研究形上的
人，形成了中国的中医；用还原性

方法论研究形下的人，形成了西方

以生物医学为代表的西医。这两个

医学科学体系在基础理论上的本质

差异在于中医的名词术语多是类比

概念，而西医的名词术语则多是具

体概念。

１１　类比概念与中医
从研究方法上讲，习惯上说的

类比方法，其实属于综合—演绎方

法。它在沟通万物生存之道与具体

事物方面，发挥着重要的桥梁性功

能。

事物之间，有同也有不同。若

无共性，根本无法加以比较；若无

相异，则比较便是重复。其实，形

上学和哲学就其本质而言，就是讨

论万事万物之间的共性的。正因为

万事万物之间有其共性，所以才建

立起了相互间的共同联系和相互关

系。而对万事万物之间共性认识和

发掘，靠的就是类比。

《易经·系辞上第一》说：

“方以类聚，物以群分。”可见

“类聚”的原则是相互之间的共

性，而 “群分”标准也是相互之

间的共性。将 “万物生存之道”

意义上的某些属性相同的事物，归

于相互联系着的、具有同一性的群

类，需要类比方法。而通过比较认

识相互之间的不同，从而了解各个

“具体事物生存之道”的具体特

点，同样也需要类比方法。

在类比基础上经过抽象而形成

的概念，在形上学那里通常称之为

类比概念。而类比概念，就是逻辑

学中的抽象概念。

《易经·系辞上第七》说：

“言天下之至责而不可恶也，言天

下之至动而不可乱也。拟之而后

言，议之而后动，拟议以成其变

化。”这段话的意思是：说到天下

事物的极其复杂时，不可因之而厌

烦；说到天下事物极其变动时，不
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可因之而忙乱。用（《易》卦爻）来

比拟事物而后说，来议论事物而后

行动，经过比拟议论来确定事物的

复杂变化。可见 《易经》即是用

“卦爻”来“拟之”、“议之”，以确定

事物的复杂性和变化无穷的特点

的。其中所有的卦爻，都应当称之

为类比概念。

应当指出，类比概念反映的对

象并不是事物的本身，而是许许多

多事物共同具有的某一种属性。质

言之，从诸多事物或者一类事物之

间抽象出某种共有的属性之后，把

这种共有属性用语词表述出来，就

是这里所说的类比概念。由抽象而

来的属性是事物的形上属性，所以

类比概念是形上性的。

比如，形上学中的“万有”、“原

理“、“真”、“善”、“美”、“现实”、

“潜能”、“存在”、“本质”、“原形”、

“原质”、“自立体”、“依附体”、

“道”、“德”等，是类比概念；哲学中

“太极”、“阴阳”、“五行”、“对立统

一”、“质变”、“量变”、“否定之否

定”等，也都是类比概念。

用系统性方法论研究形上的

人，所形成的中医基础理论，就是

相应的类比概念 （范畴）的体系。

中医基础理论中，经络、脏象、病

因、病机、诊法、治则等范畴里，

无处不是类比概念。

比如，脏 象 中 君 主 之 官 的

“心”、将军之官的“肝”、相傅之官

的“肺”、作强之官的“肾”、仓廪之

官的“脾胃”、受盛之官的“小肠”、

州都之官的“膀胱”；病因中善行数

变的“风”、焰上的“火”、润下的

“湿”、收引的“寒”、肃杀的“燥”、

湿热相兼的“暑”；病机中“肝阳上

亢”、“肾阴不足”、“心火偏旺”、

“肺气不宣”、“脾不健运”、“营卫不

和”、“枢机不利”、“阳明热盛”、

“太阴中风”、“阳虚外感”、“阴盛阳

微”、“上厥下竭”、“阴阳来复”、

“寒热错杂”；脉诊中如盘走珠的

“滑脉”、端直以长的“弦脉”、如循

榆荚的“浮脉”、三五不调的“代

脉”；治则中“汗、吐、下、和、温、清、

消、补”八法；方剂中“大、小、缓、

急、奇、偶、复”七方；药物中“寒、

热、温、凉”四气，“酸、苦、甘、辛、

咸”五味，以及“升、降、浮、沉”等

等。这些名词，无一不是类比概念。

这里可以肯定地说，没有诸多

的类比概念 （范畴），就不会形成

中医学基础理论体系。

１２　具体概念与西医
具体概念亦称实体概念，它与

抽象而来的类比拟概念相对，是反

映具体（实体）事物的概念。例如，

“地球”、“月亮”、“珠穆朗玛峰”、

“长江”、“森林”、“草原”、“金鱼”、

“轮船”、“楼房”、“桥梁”、“衣服”、

“小麦”、“石油”、“火车”等等。这

些概念的外延是一个或者一类具体

事物，一般用语言中的具体名词来

表达。

用还原性方法研究形下的人，

所形成的西医生物医学的基础理

论，就是相应的具体概念（范畴）体

系。西医生理、解剖中的“骨骼”、

“肌肉”、“器官”、“神经”、“体

液”、“消化”、“循环”、“泌尿”、

“生殖”、“内分泌”、“免疫”、“细

胞”；致病因子里的“病毒”、“细

菌”、“立克次体”；疾病中的“肺

炎”、“脑炎”、“肺癌”、“胃溃疡”、

“胆道蛔虫症”、“子宫内膜异位

症”、“血小板减少性紫癜症”；药

物中的各种各样化学成份等等。

其中所用的名词，无一不是用具

体概念表达的。

１３　具体与类比概念不可通约
从文字角度上讲，中、西医基

础理论中所使用的文字或语词，有

许多是相似甚至完全相同的。但

是，由文字或语词所组成的类比概

念和具体概念之间，相互的含义却

大相径庭。比如，中医的“心”、

“肝”、“脾”、“肺”、“肾”、“胃”、

“胆”、“膀胱”、“大肠”、“小肠”，与

西医中文字或语词相同的脏器相

比，其含义完全不同。所以，中、西

医的概念（范畴）之间，是不可通约

的关系。因而，两个基础理论体系

之间，自然也是不可通约的关系。

这是两个医学学科各自的研究对象

和研究方法不同所决定的，不是人

的主观愿望和想象可以改变的。其

实，西医的生物医学、社会医学、心

理医学之间，彼此的概念含义也有

不相同，更何况中医的概念和西医

的概念呢！

２　重新认识阴阳五行
２０世纪里，在中医阴阳五行

学说的存废问题上，中国文化界和

医学界曾有过多次讨论。而每次讨

论的背后，都矗立着来自近代社会

意识形态的， “放之四海而皆准”

的政治标杆。在全盘否定中国传统

思想文化，尤其在否定 《诗》、

《书》、《易》，否定 《老子》以及

一切儒家学说的氛围中，每一次讨

论的背后都隐隐约约由一个预定在

先的 “废”字在主导。所以，就

使每一次的讨论，留下了每一次的
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遗憾。

２１　从科玄之争到两个口号
２０世纪３０年代，围绕东西方

文化科学的关系问题，文化界曾出

现过一场争论。争论的一方以张君

劢为代表，另一方以丁文江为代

表。这一场争论，后来被称之为

“科学与玄学”之争。虽然历时不

长，在国内外影响却很广。

科学与玄学的问题，其实是中

国在近代文化整合 （即 “新文化

运动”）中一个非常重要，甚至带

有根本性问题。说到底，这是关系

到传统与现代、东方与西方文化科

学之间，究竟是并存还是敌对、相

斥的问题；是关系到中国近代文化

整合能否成功，进而与国家命运前

途连在一起的大问题。本来，玄学

指的是 “玄而又玄，众妙之门”

的，包括道、德、理、气、太极、

阴阳等等重要理论的学问。忿是关

于万物生成、变化原理的形上性的

大学问，是中国传统文化中最重要

的部分。遗憾和不幸的是，争论的

“两方面说了许多玄学、科学，却

始终不曾诠定玄学与科学之意义与

范围”［１］。由于对科学和玄学的定

义缺乏共识，因此 “科玄之争”

注定不会有结果。最终在什么是科

学，什么是玄学都不明白的情况

下，徒留下 “中学为体、西学为

用”， “西学为体、中学为用”这

样两个立场相反、含义不明的空洞

“口号”。而且这两个 “口号”曾

多次因为学术和政治潮流的反复，

成为人与人之间相互争斗，无情打

击的棍子。

随着西学日昌，中学式微，

“玄学”二字变成了不折不扣的贬

意词，道、德、理、气、太极、阴

阳之学，长期包围在种种非议之

中。在这期间，接受过西方文化科

学知识的严复、章太炎、胡适、鲁

迅、郭沫若等人，曾以个人对西方

近代科学的感觉 （而且完完全全

的主观感觉），并以 “大人物”特

有的霸气，发表过许多对中医阴阳

五行学说的评判。逐步使中医因为

阴阳五行学说而戴上了封建、迷

信、落后、糟粕的帽子；并因为这

些 “大人物”不负责任的主观臆

断，渐渐地演变为时代对中医的习

惯性偏见。

２２　中医阴阳五行的厄运
２０世纪初期，医学界以余云

岫为代表的一班人，“痛诋阴阳五

行、十二经脉、五脏六腑之妄”，

并把矛头直指阴阳五行。他认为

“灵素全书，其为推论之根据，演

绎之纲领者，皆以阴阳五行为主。

故阴阳五行之说破，而灵素全书，

几无尺寸完肤。”［２］这是余云岫把

上述大人物的偏见，进一步上升为

废除中医的具体行动。

批评余云岫观点的杨则民出于

维护中医的愿望，以马克思主义哲

学解释 《黄帝内经》。他的 《内经

之哲学的检讨》，是 “第一部用唯

物辩 证 法 研 究 《内 经》 的 力

作。”［３］他认为：阴阳 “是用以概

括宇宙间相互对立的事物性质的，

而非迷信的代名词。”同时阴阳之

间还有相消、相生、相互转化的关

系。而五行之间有 “变动不居、

矛盾破坏、彼此关联、对立、扬

弃”等五种含义，皆为 “辩证法

之含义，征之自然与社会而可信者

也。”［４］

然而，与其说杨则民是用

“用唯物辩证法研究 《内经》的”

第一人，不如说他是以近代社会意

识形态中 “放之四海而皆准的主

流标杆”，解释 《内经》的第一

人。２０世纪５０年代以后，杨则民
的观点被新成立的中医院校中医基

础理论教材广泛引用，发展为用

“意识形态主流标杆”解释中医阴

阳五行学说的权威蓝本。今天看

来，遗憾和不幸，就在于此。

遗憾与不幸的核心不在于马克

思主义哲学本身，而在于中医阴阳

五行学说是否完全先验地建立在马

克思主义哲学之上。或者说，马克

思主义哲学是否先验地包含了阴阳

五行学说的所有方法论内容。再加

上马克思主义哲学在当时被视之为

“放之四海而皆准”的真理，所以

各版中医教材无可辩驳地在阴阳五

行学说之前，冠上了 “朴素唯物

论”、 “自发辩证思想”的定语，

以示自谦不及。

所以中医从此固守着 “唯物

辩证”一说，并将自己定格在

“朴素”、 “自发”句下。这期间，

很少有人越雷池半步，对于中医的

阴阳五行学说中到底包罗了哪些方

法论的内容，以马克思本人所倡导

的实事求是的科学态度，去研究，

去思考。

２０世纪５０年代以后，阴阳五
行学说又经历过几次被废除、摒弃

的危机。１９７４年，当 “文化大革

命”正如火如荼地席卷全国的时

候，著名中医专家岳美中老师面对

废除阴阳五行的呼喊，一针见血地

以 《评论五行学说，先要懂它》［５］

为题，在 《中医杂志》（当时名为
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《新医药学杂志》）上发表了一篇

短文。他劝告人们要首先研究、了

解四个问题：第一，它的起源和演

变；第二，它是如何引用到中医中

来的；第三，是如何说明脏腑的生

理功能与相互联系的；第四，是如

何说明病机转归的。这才平息了那

一次废除、摒弃的危机。

在任何一门科学中，一种学说

的存与废，本来是该学科精英们共

同关切的学术问题。而岳美中老师

冒天下之大不韪并苦口婆心所呼吁

的，竟然是以教导小学生的语气，

提示着 “先要懂它”这类入门性

的基础问题。不懂阴阳五行，却一

次次大谈阴阳五行的存废，数十年

来如此，而且今日亦然。这就是历

史的见证，见证着这一时期学术的

脉搏及其水平。学习和研究中医，

如果不首先摆脱哲学贫困，如何了

得！

２３　对阴阳五行的新认识
不过，历史对中医总是负责任

的！当代国内外许多科学哲学界的

知名人士，在中医方法论问题上，

往往比业内人士们显得更富有敏感

性和大智能。

１８世纪，德国哲学家莱布尼
兹关于数学二进制的发现，得济于

他对 《易经》的研究。他在写给

德雷蒙的信中，高度颂扬了伏羲氏

“不可思议的发现”，并不无激动

地写道： “我之不可思议地发现，

即对于理解三千多年前中国最初的

君主且为唯一的哲学家伏羲的古文

字秘密的发现，对于中国人来说实

在是可庆幸的事情，应该允许我加

入中国籍吧！”［６］

美国数学家理·查德１９５６年

提出模糊数学时，无疑受到了数学

二进制的启示。追根寻源，模糊数

学的原理也与中国的阴阳理论不谋

而合。因为中医阴阳学说中，本来

就包含着模糊数学的思想、方法及

应用。［７］

系统论产生的一个重要原因，

从科学发展史的眼光来看，恰恰是

近代分析性研究方法在科学技术领

域的局限性。２０世纪，系统论的
创始人贝塔朗菲认为：“为了理解

一个整体或系统，不仅需要了解其

各个部分，而且同样还要了解它们

之间的关系。”尤其是对于生命，

“除了某些单个的过程以外，有生

命的系统不是处于真正的平衡态的

封闭系统，而是处于稳态的开放系

统。”所以他在表述 “最佳自稳态

系统”时所画的模式图，与中医

概括五行生克关系时常用的五角星

样模式图，不期而遇的惊人相

似。［８］

当代 “耗散结构理论”的创

始人———比利时物理学家普利高津

在总结其科学成就时指出：当代科

学正经历着一场革命，人们注意的

焦点正从 “实体”转移到 “关

系”、“信息”、“时间”上来。他

强调：“中国传统的学术思想是着

重于研究整体性和自发性，研究协

调和协同。现代科学的发展，更符

合中国的哲学思想。”［９］ “我们正

站在一个新的综合，新的自然观的

起点上。也许我们最终有可能把强

调定量描述的西方传统，和着眼于

自发组织世界描述的中国传统结合

起来。”［１０］而这种 “新的综合”的

方法，与中国的阴阳五行学说惊人

地一致；他所指的 “自发的组织

世界”，也莫过于与天地一样复杂

的人。

美国学者Ｒ·Ａ·尤利坦１９７５
年 《美国物理学杂志》上着文说：

“现代自然科学思想大厦不是西方

的私产，也不是亚里斯多德、欧几

里得、哥白尼和牛顿的领地，这座

盛誉的建筑物也属于老子、邹衍、

沈括和朱熹。我们不能说中国本土

的科学倘若独立发展下来将会演化

成甚么样子。但是，我们可以说，

当今科学发展的某些方向所显露出

来的统一整体的世界观的特征，并

非同中国传统无关。完整地理解宇

宙有机体的统一性、自然性、有序

性、和谐性和相关性，是中国自然

哲学和科学千年探索的目标。”［７］

美国物理学家， 《转折点》

一书的作者弗里乔夫·卡普拉说：

“这种还原的态度根深蒂固地渗透

到我们的文化之中，以至于经常

被看作是科学的方法。其它的科

学也接受了这种古典的物理学的

力学观和还原论，把它看作是对

实在的正确描述，并以此来改造

自己的理论。”他认为：“中国把

身体作为一个不可分割的、各部

分相互联系的系统的概念，显然

比古典的笛卡尔模式更加接近现

代系统方法。”［１１］他好象是在批评

中国的研究中医的人士，又好象

是规劝和帮助中国人重树信念，

指点迷津。

控制论创始人之一，中国著名

的钱学森教授多次说过：“人体科

学一定要有系统观，而这就是中医

的观点。” “西医的思维方式是分

析的、还原论的，中医的思维方式

是系统论的；中医的思维方式更符
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合现代科学思维的发展方向”。

“人体是一个开放的、复杂的巨系

统，人体科学和医学研究都需要系

统观点和系统方法，而这正是中医

的思维方式。”［１２］

中国社会科学院有名的哲学家

刘长林在其 《中国系统思维》一

书指出：“整个中国传统文化贯穿

着统一的，与中医相一致的系统思

想。”［１３］他还在一次学术会议上，

认真地向本人推荐荀子和管子的

书，认为对于了解中医的思维方

式，理解中医的学术思想很有用

处。

祝世讷在 《中西医学差异与

交融》一书中强调：“阴阳五行学

说是中医系统思维的重要理论基

础。阴阳五行学说可追溯到 ‘河

图’、‘洛书’和 《易经》，此后延

续发展三千多年。中医在 《黄帝

内经》中就把阴阳五行学说系统

地医学化，而发展为中医的阴阳五

行学说。”［１４］认为用阴阳五行学说

来研究和回答中医的问题，历史和

现实都证明是正确的。

台湾东海大学邝芷人出版了

《阴阳五行及其体系》一书。书中

深入研究了阴阳五行学说的起源和

《黄帝内经》的有关内容，分析了

贝塔朗菲 《一般系统论》的思想。

他第一次明确提出 “阴阳五行作

为 ‘一般系统理论’”的结论。［１５］

德国慕尼黑大学东亚文化研究

所Ｍ·波克特教授，是第一位严厉
批评中国人背离阴阳五行学说的外

国人。他指出：“本质和内在的不

平衡是两个医学体系在方法论上的

差异，造成了中国对中医的歧视

……一定的方法学和技术，需要一

套与之相适合的常规标准。中国的

科学，特别是中医学，采用阴阳和

五行作为常规标准，来达到定性标

准的单义性。中国科学家反对使用

阴阳五行作常规标准，正好象西方

科学家禁止使用米制来表达定量陈

述的单义性一样荒谬。”他还说：

“就医学而言，由于十九世纪西方

文明的冲击，在中国人心灵上造

成的模糊和麻痹，直到今天仍未

得到克服，连一些中国的医学家

和政治家都没有认识到上述事实

……都是按照这种外来的教条主

义和不合理的前提，发表议论和

行事。都认为西医是科学的，相

反……没有对中医基本方法论和

认识论进行研究。”［１６］他直指 “中

国的医学家和政治家”的批评，

讲得极为准确。

本人在 《中医药走向世界的

若干理论问题》一文曾经谈到：

“因为中医的研究对象涉及生物、

心理、社会、自然诸方面，又具有

整体性、非特异性、动态性、信息

性等特点……就其研究方法而言

……是直接运用哲学方法的同时

（当然也包括形上学原理），着重

运用了一般科学方法，即系统方

法。”关于阴阳五行，当时是这样

说的：“中医的阴阳五行学说，是

与全面概括自然界、人类社会、人

的大脑思维一般规律的哲学方法，

和包括控制论、系统论、信息论思

想在内的系统方法，以及模糊数

学、模糊识别等最新科学研究方法

同轨的综合性研究方法。”本人的

这些说法，是在上述学者们的思

想、观点基础上，结合 《黄帝内

经》的理论实际，总结概括出来

的。［７］

在我们为国内外知名学者的真

知灼见感到欣慰的时候，Ｍ·波克
特教授的批评又一次使我们得到提

示：中国是世界上最早的系统科学

方法论的创始者；中国的中医学是

世界上运用系统科学方法论最早、

最成功的唯一学科。然而今天的中

国人对阴阳五行学说的理解，实在

太浅薄了。这是一个世纪以来，造

成中医方法论断裂的征结所在。所

以．在中国，尤其在中国的中医
界，虚心、认真、严肃、深入地重

新认识阴阳五行势在必行。否则，

将因为我们的无知和愚昧，彻底地

毁掉中医。这一危机其实已经临头

了。只要我们不掩耳盗铃、自欺欺

人，实事求是地审视现实，相信不

会将 “危机临头”视为危言耸听

的。

马克思在肯定两千多年前希腊

文明时曾经说：它 “仍然能够给

我们以艺术的享受，而且就某方面

说，还是一种规范和高不可及的范

本。”所以他反问道：为什么 “在

它发展最完美的地方，不该作为永

不复返的阶段而显示出永久的魅力

呢？”［１７］在提出要重新认识阴阳五

行的时候，马克思的这些话，更值

得当代的中国人深思。
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