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［摘要］ 《伤寒论》组方的术数机制是中医理论与临床研究中十分吸引人却又很难得其要领的领域。从人类
智能的本质与知觉物体概念，象数思维及其在中医学中的地位，《伤寒论》组方规律研究的意义、进展及存
在的问题，机器学习在中医学中的应用，伤寒论中的术数研究 5 个方面，认为 《伤寒论》组方术数机制研
究具有认知方法上的意义，符合中医学发展的客观现实，是临床实际的迫切需要，也是中医创新的一线生

机。为从经方这个源头上引导中医临床回归，恢复中医传统理论本色提供科学依据。
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《伤寒论》开中医辨证论治先河，其方被视
为“群方之源”。研究《伤寒论》的组方规律，对
中医药的传承与发展具有承前启后、继往开来的意
义。在医学从生物-心理医学模式演变为生物-心理-
社会医学模式的转型期，从人类智能本质、人类思
维发展客观规律与客观历史存在来认识人自身，最

能在医疗活动中体现以人为本。

1 人类智能的本质与知觉物体概念

人类智能的本质是什么? 这是认知科学的基本

任务，也是基础科学面临的四大难题中最后、最难
解决的一个［1］。每门基础科学都有其特定的基本
单元，例如高等物理学的基本粒子、遗传学的基
因、计算理论的符号、信息论的比特等。人类智能
的本质是什么，在某种程度上取决于什么，是认知

基本单元。适合描述物质世界的变量，并不一定适
合描述精神世界。认知基本单元不是计算理论的符
号，也不是信息论的比特，而是知觉组织形成的

“知觉物体”。例如，当人的知觉系统注意一只飞
鸟的时候，所注意的是整只鸟 ( 即一个知觉物

体) ，而不是鸟的某个特性，如形状、大小、位置
等。尽管在飞行过程中，鸟的各种性质特性在改
变，但作为同一个知觉物体的性质始终保持不

变［2］，知觉物体的核心含义为大范围拓扑不变性

质［3］。人类智能的目标不是准确，人类智能的本
质不是计算，尽管人类智能体现在对外部环境的感

知、认知，对所观察事物或现象的抽象、记忆、判
断、决策等，但并不是人类所独有，许多高等动物
如狗、猴、猩猩等也或多或少具有类似的能力。真
正将人类与其他动物区分开来的，是人类的逻辑推

理能力、想象力、创造力及自我意识［4］。
以人类智能的本质及知觉物体概念为思考的出

发点，以《伤寒论》组方机制为例，对中医学基
本理论中的基本单元进行考量，来认识中医学理论

中的“知觉物体”，具有认知方法上的意义。

2 象数思维及其在中医学中的地位

近百年来，由于西方 “科学主义”及思维方
式的影响，社会各界对中医学质疑之声不断。要回
应质疑，首先应该认识自身主体，认识中医学的原

创思维是什么。中医原创思维是中医学 “取象运
数，形神一体，气为一元”的整体思维模式，即
中医学的“象数观-形神观-一元观”［5］。象数思维
是运用带有直观、形象、感性的图像、符号、数字
等象数工具来揭示认知世界的规律，通过类比、象
征的手段把握事物之间的联系，从而构建宇宙统一

模式的思维方式。中医象数思维模型源于易道的象
数思维模型，是中医学的基本思维模型。中医象思
维模型还未完全精确地、数量化地把握和反映人体
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各个脏器实体的所有生理结构功能、病理变化，象
思维需要精化、量化的数思维的修补［6］。在易学
象数概念中，象与数是可以相互转化的一体关系，

在对中医相关问题分析时，应明确区分象数之数与

一般之数，同时还应注意隐匿的象数之数，如气行

50 周，“凡行八百一十丈，正合九九之数”［7］。数
思维具有定量性、严密性、逻辑性、运动整体性、
以时统空性、机械性、形而上性及经验性、神秘性
等八大特征。近现代中医忽略了 “数”，一味重
“象”，以致不能“运数”处方用药［8］。
运用中医原创思维的观点和方法，对 《伤寒

论》处方用药的基本思路进行梳理与挖掘，重现
中医处方的思维脉络，符合中医学发展的客观现实。

3 《伤寒论》组方规律研究的意义、进展及存在
的问题

《伤寒论》方“疗效卓著，历经筛选”“法度
严谨，示人规范”“理遵经旨，贴近本源” “基础
扎实，研究广泛”，是中药复方配伍研究的切入
点，对于促进中医理论的发展、推动中医药走向世
界［9］具有基础性作用。《伤寒论》组方配伍的研究
一直都是热点，角度也多种多样。比如从临床运用
技巧方面，总结出“同类相从，相须为用”“异类
相使，各取所长”“性味相反，相反相成” “作用
不同，相得益彰”“一药多能，各具法度” “燥润
分明，恰中病情” “刚柔相济，动静结合”等规
律［10］。从用药经验与心得方面，如认为人参基本
作用与用药调配之间密切相关: 配伍主导治病，量

变主导药效，药效因量而变［11］。从现代药理实验
方面，认为改变中药的配伍剂量，其功效会产生变

化［12］。也有学者认为，《伤寒论》方剂配伍应从气
机升降出入考虑［13］，还有学者指出可用逆向思维，

如以方测证来研究经方配伍规律［14］。在经方剂量
方面，认为可将 1 两折合成 9 g计算［15］，而且有观
点认为，经方本源剂量之迷失始于唐，延续于宋，

加重于明清，迷惑于当代［16］。诸如以上研究，有
的以取象为长，有的用现代科学实验证明，有的不

倦于繁杂而真伪难辨的考据，有的还运用了思维的

逆转，从不同方面对中医药配伍规律进行了阐述。
但对原创思维要素，尤其是运用数学思维方式来辨

治疾病［17］方面，涉及不多。
从象数结合的角度，对《伤寒论》112 方的药

物、剂量、煎服法及预后判断等进行归类、分析，
逐方阐述其可能的象数机制，还原中医处方的基本

尺度，是临床实际的迫切需要。

4 机器学习在中医学中的应用

将计算机科学如数据挖掘技术、图像处理与模
式识别技术、专家系统与智能中医诊断等引入到中
医研究，已成为现代中医研究的一种趋势。为了促
进中医核心理论的发展，必须创立具有中医特色、
符合中医发展方向的研究方法。秦延斌［18］以目前
医疗单位的一般工作流程为基础，以中医辨证施治

为指导思想，从虚拟患者入院检查开始，囊括完整

诊疗过程，将同一患者的不同病症独立考察，与中

医诊病 “因、位、性、势”相结合，采用 “人在
回路”的动态诊疗方式，以中医自学习专家系统
为核心，采用反馈神经网络算法，完成了专家系统

的机器学习功能，实现了中医专家知识最大限度的

临床运用与自我更新。王天芳［19］通过 “刘渡舟教
授运用经方的专家咨询系统”，模拟 《伤寒论》及
《金匮要略》中有关苓桂剂治疗心血管系统疾病的
临床经验，在医理知识整理的规范化、系统化及程
序设计所使用的人工智能技术方面，均达到了较高

水平。汤尔群等［20］应用中医处方智能分析系统
( CPIAS) 对《伤寒论》112 方进行知识挖掘，修
正并验证了中药剂量范围。除了传承、模仿外，谭
文学等［21］还通过面向对象的规则建模、关联关键
因子联想主观 Bayes推理，使机器确诊的精度进一
步提高。
将象数方法用于药性、药效、剂量、煎服法等

方面，确定机器学习中的基本参数、步骤与模型，
设计部分联想功能，再将机器学习的结果与 《伤
寒论》原文相比较，判断整个演算过程中方法、
参数、假说的符合程度，是中医创新的新思路。

5 《伤寒论》中的术数研究

《伤寒杂病论》原序曰: “撰用 《素问》 《九
卷》 《八十一难》 《阴阳大论》 《胎胪药录》并
《平脉辨证》，为《伤寒杂病论》，合十六卷。虽未
能尽愈诸病，庶可以见病知源。若能寻余所集，思
过半矣。”要想在越来越复杂的疾病辨治中打开局
面，不妨重读《伤寒论》，重温经典，在思维方式
上与先贤同步，在处方用药上与张仲景同行。术
数，又称数术，原指用各种方术观察自然界可注意

的现象，来推测人的气数和命运。 《汉书·艺文
志》曰: “数术者，皆明堂羲和史卜之职也。史官
之废久矣，其书既不能具，虽有其书而无其人。”
术数一词最早记载于 《素问·上古天真论》，曰:
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“上古之人，其知道者，法于阴阳，和于术数，食
饮有节，起居有常，不妄作劳，故能形与神俱，而

尽终其天年，度百岁乃去”。 “术数”不单是修身
养性之法，更是学术和技术中的客观规律，即象数

规律。藏象学说就是术数与理、象相结合的产物，
因数得象，以象比类，据象求理是传统中医认知世

界、总结经验的思维方式，即中医的原创思维。卓
廉士［22］利用骨度的术数原理发现今本 《灵枢·骨
度》的讹误，有助于骨度的现代研究。吴新明［23］

从医学理论分析 《黄帝内经》的阴阳、五行、六
律、九宫八风、运气干支等主要术数范畴的特点及
其与传统术数的有关区别和联系，提出采用术数作

为理论底层去解释生命现象的思想，阐述了术数理

论和方法对于中医基础理论建设的意义。从这种意
义上说，术数便是中医理论的 “知觉物体”，尽管
具体运用中表现各异，但 “在大范围内具有拓扑
不变性”。
笔者认为，在 《伤寒论》中术数将前人诊病、

用药的经验联系在了一起，构建出了一套当时全新

的辨证论治体系; 从 《伤寒论》中的证候分类入
手，以六经中风病为切入点，依据 《京氏易传》
进行象数与卦理分析，推论出 《伤寒论》各组证
候均可用术数方法进行分析，对于完善临床辨证与

诊治思维具有一定的指导意义［24］; 探讨了 《伤寒
论》中脉法与阴阳、五行、八卦的关系，揭示了
辨脉的目标与数理依据，对于 《伤寒论》脉法的
理解与运用有一定的启示［25］。
《伤寒论》术数理论研究对研究者传统文化功
底与现代科学素养要求较高，而且容易走向 “迷
信”的歧路，应多学科交叉，在具有高技术要求
( 如计算机科学技术、大数据技术) 与社会所急需
的领域 ( 如临床医疗) ，使术数研究尽可能地具备

科学性、实用性与说服力，服务于现代社会。否则
时过境迁，术数研究将依旧只是作为理论推演、盲
目迷信等消极社会意识泛滥的温床，仅仅是算卦、
问卜之类的消遣，时间越久，越难得到正确、科学
的解读。
阴阳是有直接文字表述的，而卦象则是隐含着

的，对二者的解读均需要进行语义、语境与医理的
分析，从哲学思想、思维方式甚至是认知方法的高
度加以认识，用客观的方法加以挖掘，用可靠的手

段加以检视，否则 《伤寒论》方剂作为医家临证
楷式的作用将会大打折扣，而术数思想、象数思维
也只能存在于学者的思考中，无法通过客观证据来

表现。
从象数思维的角度，运用知识发现、自然语言

处理等数据挖掘技术，结合文献理论演绎、算法建
模和机器学习等方法，对 《伤寒论》组方机制进
行术数 /象数考查，探索《伤寒论》中各药物剂量
的术数联系，从经方这个源头上引导中医临床回

归，为恢复中医传统理论本色提供科学依据。
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Significance of Ｒesearch on Prescription Divination Mechanism in Treatise on Febrile Diseases ( 伤寒论)
GONG Xuan
( Medical School，Changjiang University /Chu Culture Institute，Changjiang University，Jingzhou，434023)

ABSTＲACT The divination mechanism of prescription in Treatise on Febrile Diseases ( 伤寒论) is a field that is
very attractive but difficult to get the essentials in Chinese medicine theory and clinical research． From the following 5
aspects of the essence of human intelligence and the concept of perceptual object，image thinking and its status in
Chinese medicine，significance，development and problems of Treatise on Febrile Diseases prescription rules resear-
ches，machine learning application in Chinese medicine，as well as divination research in Treatise on Febrile Diseases，
the author thinks that research prescription divination mechanism in Treatise on Febrile Diseases has the meaning of
cognitive method，accords with the objective reality of the development of Chinese medicine，is an urgent need for
clinical practice and is a slim chance of survival of Chinese medicine innovation． This article may provide scientific
basis for guiding Chinese medicine clinic return from the source of classical prescriptions and restoring the qualities of
Chinese medicine traditional theories．
Keywords Treatise on Febrile Diseases; classical prescription; prescription mechanism; image thinking; divination;
human intelligence; perceptual object; machine learning
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