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关于中医“名医”的培养途径，

目前基本达成共识的观点是“读经

典，做临床”，言下之意，即全面继

承中医学理论，并在临床工作中反

复实践，将所得到的感悟，再进一

步得到理论上的升华。然而，随着

时代的发展，中医学不可能再单纯

的运用感官的宏观物理表象去诊

治疾病，现代科技文明的迅猛发

展，使得对疾病的诊断迅速而准

确，中医学如何利用现代科技羽翼

自己，与时俱进，即与时代同步、与

科技同步、与国际同步，并将继承

与发扬结合，这是事关中医学未来

发展与走向的关键命题，而对于肩

负此任的中医“名医”的培养，不能

不说要加入许多现代科技含量的

培养模式。鉴于中医学的学科特

点，要成为优秀的中医临床人才，

除师承教育外，似应注重以下四种

能力的培养。

1 掌握中医理论模式的

思维特点，彰显中医特色

中医学是在中国古代人文环

境下形成的，中华传统文化的核心

是中国传统哲学。“气一阴阳～五

行”的哲学观，是中医学最基本的

思维模式，在长期的临床实践中，

逐步形成了不同于西方医学的独

特的思维方式。如：象数思维、整

体思维、变易思维、中和思维、直觉

思维、虚静思维、顺势思维和功用

思维。具体言之，①运用“取象比

类”分析生理功能；②归纳临床症

状和体征的“证象”构建“辨证论

治”理论体系；③突出人体是以五

脏为中心的有机联系的整体，并与

自然、社会的和谐统一的整体观

念；④动态把握疾病发展变化规

律，临诊时既要准确辨证、立法遣

方，又能预测分析服药后病情不同

的发展演变趋势，不同治法方药的

选择及受制因素，如叶天士《温热

论》论外感热病辨治说：“大凡看

法，卫之后方言气，营之后方言血。

在卫汗之可也，到气才可清气，入

营犹可透热转气，如犀角、玄参、羚

羊角等物，人血就恐耗血动血，直

须凉血散血，如生地、丹皮、阿胶、

赤芍等物。否则前后不循缓急之

法，虑其动手便错，反致慌张矣”，
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即掌握卫气营血的传变规律，对证

治疗；⑤宏观调控阴阳平衡状态等

等。中医思维方式具有重合轻分、

重用轻体、重象轻形、重时轻空、重

悟轻测、重道轻技的特征。在中国

传统哲学思想的深刻影响下，中医

学注重生命的精神层面、功能层

面、整体层面和动态层面，体现了

对生命复杂现象的直觉观测、灵性

感悟和整体把握上¨1；中医学认为

人体阴阳脏腑气血功能失调是致

病的主因，治疗上主张“未病先防、

已病防变”，先安未受邪之地，调节

失衡状态，而非对抗性、杀死病原

的治疗方法。例如，中医对

“SARS”的治疗，虽以“祛邪为第一

要义”，但并不是单纯针对病

原——冠状病毒，而是针对冠状病

毒侵入人体后产生的证候因素

“毒、火、瘀、湿、虚”和以肺脏病变

为中心的多脏腑功能失调的病理

状态，采取相应的治疗方法，取得

了令人信服的临床疗效。世界卫

生组织驻中国代表Henk Bekedam

认为，“中国传统医学在治疗SARS

方面做出了极大的努力和贡

献’’[引。

上述中医学的哲学思维观，表

明中医学已经驾驭了认识人体生

理、病理现象的整体特性和辨治规
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律，其哲学思想的深刻性、临床应

用的灵活性、学术内涵的丰富性，

现代科学在生命和医学领域的应

用研究都还未能达到，特别是中医

学的整体统一思维具有西方医学

还原论及微观思维所不可及的全

局视野，能够从宏观上发现和把握

用分解方法所不能及的客体的一

些属性和特点。经受几千年临床

实践的检验，疗效证明了中医学这

一思维方法的进步性和有效性⋯。

因此，这是一笔宝贵的科学财富，

将在建立和发展医学哲学思维中

发挥重要作用。将有助于继承并

发扬中医学的优势特色，提高临

床疗效，探明中医学未来的发展

方向。

2 应用现代科技理念，建立

内部逻辑一致的理论模型

所谓名医，应逐步成为中医界

大师级人物，不仅仅是能有效地治

愈若干种疾病，而是能从各个不同

疾病的症状表现、诊治方法中构建

一个既能阐释这些疾病病因病机

证治，又能内部自洽的理论体系。

只有具备深厚的中医和现代科技

理论，才能够从各个不同的疾病证

象中去发现这些证象后面共同的

具有决定作用的理论模式。要成

为当代名医，是需要临床实践的历

练和专业功底的积蓄。通过长期

的临床体悟、反复的科学实验研

究、教学过程中的理论提升等途

径，最终要提出并建立内部逻辑一

致的理论模型，最好是简洁的数理

统计模型，要有用临床综合评价方

法检验理论模型之推论的能力。

首先，理论的内部逻辑必须是

一致的或者说是自洽的，也就是

说，理论模型中所揭示的“因”，必

须能经过某种机制，才能导致理论

所要解释的“果”。一种理论只有

内部逻辑是一致的，才能说明理论

模型的几个变量是有因果关系的。

其次，理论不是简单的逻辑游戏，

是要解释现象的，因此理论的逻辑

推论和所要解释的现象必须是一

致的，即理论推论和经验现象的外

洽，这是理论必须具备的两个条

件‘3|。

不管是中医理论还是其他社

会或自然科学的理论，理性是相同

的，但是理性在不同的约束条件下

的表达方式是不同的。例如，运用

中医的病因病机理论解释临床症

状就是指病因作用于机体产生I临

床表现，即邪气一脏腑一病形的因

果关系的简单逻辑组合。病机是

用来解释症状的，是对症状的一种

抽象，而并不是症状本身。理论所

揭示的“因”，经过病机演变，产生

了“果”(或是症状)，这个症状就

是人们观察到的现象，所谓“审证

求因”，就是从果导因。再如，过去

对遗传性疾病无法进行治疗，而由

于分子生物学等现代科学的发展，

脱氧核糖核酸DNA双螺旋结构的

发现，破译了遗传密码，由此找到

了致病之因。

2004年荣获国家科技进步一

等奖中医药科研成果项目“血瘀证

与活血化瘀研究”，就是在继承传

统中医理论，以冠心病为突破口，

以提高疗效为目的，对“血瘀证和

活血化瘀治法”从临床、基础及理

论等方面进行深入系统的研究，取

得重大进展Hj。首先，“瘀血”是

冠心病之“因”，瘀阻心络，血运不

畅可以导致的“结果”是与瘀血有

因果关系的若干个变量，如心前区

憋闷、针刺刀割样疼痛，面唇爪甲

紫绀，舌紫暗、瘀斑，脉弦涩。这种

由血瘀导致冠心病的理论的内部

逻辑是一致的或者说是自洽的。

其次，提出“活血化瘀”治法是“法

随证立”和基于临床采用活血化瘀

药物治疗冠心病有效的背景下，这

个阶段的经验证据起到了至关重

要的作用：一是构造假说的阶段，

二是检验假说的合理性阶段。完

整而详尽的临床经验资料，作为将

通过假说而予以概括总结或“加以

解释”的实际现象的代表，除在提

出新假说时所具有的重大作用外，

还被用来验证——假说确实说明

了它旨在说明的问题——即该假

说对某一现象所作的阐述并不与

人们业已观察到的实际情况相矛

盾。通过临床疗效的综合评价结

果和基础实验的数据支持，说明立

“活血化瘀”法治疗冠心病，其理论

的逻辑推论和所要解释的现象是

一致的，也就是理论推论和经验现

象的外洽。

一般医家和名医相比，一般医

家的贡献是一个个小理论，从每一

个小理论来看是内部逻辑自洽的，

而且理论的推论和所要解释的现

象也是一致的，但是各个理论之间

难以形成一以贯之的体系。名医

的贡献则是创建一个新的理论体

系，这个理论体系包容很多新的小

理论，这些小理论可以解释不同疾

病的因机证治，合起来则成为一个

一以贯之的内部逻辑自洽的理论

体系。医圣张仲景在《素问·热

论》六经分证的基础上，诊治外感

病的风寒表实证采用发汗解表的

麻黄汤；痞满燥实坚的热结旁流采

用峻下热结的大承气汤；邪郁半表

半里、枢机不利采用和解剂小柴胡

汤；中焦虚寒、吐利腹痛采用温中

祛寒的理中丸；阳虚厥逆采用回阳

救逆的四逆汤；胃热肠寒蛔厥证采

用温脏安蛔的乌梅丸。创造性地

把外感疾病错综复杂的证候，及其

演变过程，加以总结，将脏腑、经

络、病因学说以及诊断、治疗等方
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面的知识，有机地联系在一起，形

成了一以贯之的、较为完整的六经

辨证体系。再如前述的“血瘀证与

活血化瘀研究”，就是针对不同的

疾病(冠心病、高血压、中风、糖尿

病等)中有血瘀证候的均可采用活

血化瘀立法(异病同治)治疗，对各

个不同疾病用一个一以贯之的理

论将他们联系成一个有机的整体，

而不是不相联系的、相互矛盾的个

别观点的拼凑。这就是一般医家

和名医的区别。

3 保持“常无”心态

“常无”是每一位开创理论新

思潮的大师所共有的思维特性，不

仅老子强调这点，孔子也同样强调

这点。在《论语》中，孔子和他的学

生有一段精彩的对话：“吾有知乎

哉?无知也。有鄙夫问于我，空空

如也。”以这种“常无”的心态，如

何来了解现象?孔子接下来说：

“我叩其两端而竭焉。”也就是要善

于发问、善于比较、善于归纳。作

为名医，“不能不学习现有的理论，

也不能不从观察到的现象中不断

总结出理论，但是，在学习现有的

理论时，要有批判的态度，去观察

一个现象时，要不被现有的理论，

包括自己过去提出的理论所束缚，

才能真正地了解事实，提出足以解

释现象的理论”-3 J。在用科学的思

想、科学的手段来学习传统文化、

学习中医的时候，要保持一种“常

无”的心态，不受传统理论的束缚，

才能真正掌握“理性”的奥妙。中

医藏象理论所谓“心藏神”，显然与

大脑主司精神思维活动的客观事

实相背离口J，王清任著《医林改

错》，绘制有人体内脏解剖图，书中

纠正了古代医书记载脏腑结构及

功能上的某些错误。在理论和治

疗上重视气血，发展了瘀血理论，
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尽管王清任的论述也有出于臆测

而不够科学的地方，但他毕竟认识

到了大脑的真实机能。应该说，王

清任的分析代表了当时中国“脑主

思维”说的最高学术成就M J。当代

名医张学文先生所创立的“颅脑水

瘀论”学说，突破了传统的瘀血学

说，将瘀、水、热、毒四大病因有机

地结合为一个整体，从而开辟了中

医治疗各种脑病的新途径。在此

理论的指导下，张学文先生又研究

出了不同的新方法、新方药，形成

了以“通脉舒络方”、“通窍活血利

水方”、“益肾化瘀方”为代表的系

列性治疗方法，授人以渔，示人以

法，从而起到指点迷津、化石成金

之效"1；今天，当我们在系统整理

和总结古今中医文献，特别是有关

中医理论源流和历代名医学术思

想时，即要把握中医理论起源与历

史嬗变的轨迹，还应善于比较、善

于归纳，不囿常说，敢于发现新思

路、新假说、新理论、新流派，寻找

中医理论创新的切入点，拓宽中医

理论现代化研究思路，提供适应中

医理论创新的有价值的资源信息，

有助于突破中医理论的固有框架，

从而实现现代中医理论的源头创

新，把经典中医学，完善为现代中

医学理论体系¨J。

4 走出“传统文化”低

谷，传承国粹

反思近代中国传统文化渐近

衰落的现状，除了由于西方科学文

化呈世界性的强势崛起、覆盖全球

的外在因素外，也不可否认的是

“五·四”新文化运动给中国的科

学文化带来巨大贡献的同时，其对

中国传统文化过多的批判和过分

的否定，为中国传统文化后来陷入

困境，遭到灭顶之灾留下了伏

笔归J。特别是“十年浩劫”对中国

传统文化的发展给予了致命性打

击。文化是灿烂的，但也是脆弱

的，它需要精心的照料和培育。而

世界各国各民族传统文化，是在当

时特定的自然、人文环境中产生

的，代表中国古代主流文化的中医

学也不例外。若以西方的“科学主

义”为基准，度量各国的传统文化，

一切与“科学主义”有本质差异的

观念和方法均被粗暴地否定，不仅

缺乏对世界各国各民族文化实事

求是的评价，更谈不上对世界各民

族文化的包容与认同的胸襟和气

度。

诚然，传统文化中有一部分内

容难免不合于时，但这正是历史进

步的一个本意。历史的事实已经

证明：一种文明新的跃升，往往孕

育于其母体的再度振兴[10I。在中

西方文化全面相遇与融合的今天，

中医的价值已逐渐被世界上越来

越多的医学界和科学界人士所肯

定。因此，要找准自己的国际和历

史定位，很难离开对自己传统文化

的再度发掘与发扬。中医学既是

中国传统文化的组成部分，又是中

国传统文化的特殊表现形式，在某

些方面又发展了中国传统文化，因

此，弘扬传统文化与发展中医科

学，二者相得益彰u1|。

中医学理论体系，积淀了几千

年传统文化的丰富底蕴，集整体

观、辩证观、恒动观诸哲学思想于

一体，成力当今世界最有成就的传

统民族医学。善于继承中医学的

优势和特色，保持发扬其精华，才

能促进中医学理论的可持续发展，

并促进新理论的产生，实现对传统

的超越。现代生命科学进展已表

明，中医学许多理论与观点都包含

着现代科学的前沿的研究内容。

只有遵循中医学自身的发展规律，

不断地加以提高和完善，并与现代
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科学通约，才能使传统的中医学早

Et进入现代科学的殿堂。

继承是实现现代化的基础，已

成为医学科学界的共识，继承的目

的是为了发展和创新，中医必须发

展，不发展就没有前途，就不能生

存，创新是学术发展最重要的使

命，面对现代生命科学领域里重大

疑难问题，作为名医要具备创新意

识和创新思维，要善于发现、捕捉

新的生长点，赋予其现代医学科学

内涵和时代特征，采用适用于传统

医学的现代自然科学研究的技术

和方法，进行中医的现代化研究，

实现中医学理论和实践的突破性

，黟奔答题乏器黎举劾
秣医林拾趣％
口黾粼《砖＆龟≤乏掣

进展‘8I。惟其如此，才能成为无愧

于当代的苍生大医。
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趣谈延年益寿枸杞子

我国宋代医家王怀隐、郑奇、陈昭遇等人编写的

《太平圣惠方》医书中，有一则关于枸杞子的故事。

传说有一使者去西河出差，路逢一女子，年方十

五，却正在打一个年约八、九十岁的老人，使者深感奇

怪，问其女子：“此老人是何人?”

女子日：“我曾孙。”

“打之何故?”

“他不肯食枸杞，致使年老不能行步，所以决罚o”

使人遂问：“你今年几岁?”

女子回答：“年372岁。”

使者又问：“药有几种，可得闻乎?”

女云：“药惟一也，然有五名。春名天精，夏名枸

杞，秋名地骨，冬名仙仗，亦名王母仗。以四时采服之，

命与天地齐寿。”

这个故事，具有明显的传奇色彩。故事中300余

岁的女子可能是虚构的，无法考证。但枸杞子健身延

年、抗衰老的作用，后人曾有过许多详细的论述。

《本草经疏》认为：“枸杞子，润而滋补⋯⋯专于补

肾、润肺、生津、益气，为肝肾真阴不足，劳乏内热补益

7L剿50”《食疗本草》则明确指出，本品有“坚筋耐老”
的作用。

据现代医学科验证，枸杞子含有胡萝卜素、硫胺

素、核黄素、烟酸、抗坏血酸、弧油酸、B1谷甾醇等成

分。据动物实验和临床观察，枸杞子有降低血脂、降低

血压、抗脂肪肝、保护肝脏、兴奋呼吸、扩张血管等作

用。值得重视的是，枸杞子能促进乳酸杆菌生长，而乳

酸杆菌被认为是一种可以助消化、健身、益寿之品。从

上述研究看出，《太平圣惠方》关于枸杞子的抗衰老作

用，可说是“奇中有理”。枸杞子虽然并不可能使人寿

至三百余岁那么“奇”，但将本品当作一种健身延年

药，确实有一些科学道理。
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