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［摘要］ 由于象思维的研究难度较大、开展研究时间短，加之中国传统文化的断裂、思维科学的发展还不
十分成熟等诸多因素的影响，中医象思维的研究还存在着不少问题，除低层次重复而缺乏创新外，主要表现

为概念不清，逻辑混乱。
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象思维作为中医学独特的思维方法，近年来得

到了人们广泛的关注与研究，但由于象思维的研究

难度较大，开展研究也只有 10 余年的时间，加之
中国传统文化的断裂，思维科学的发展还不十分成

熟等诸多因素的影响，中医象思维的研究还存在着

概念不清、逻辑混乱等问题。
概念是人类思维的基本要素之一，概念的清晰

是任何研究工作及语言表述的基本要求。中医象思
维研究中涉及到许多中医学者较为陌生的概念，诸

如象、形象、表象、意象、象数、象思维、意象思
维、象数思维、形象思维等，加之这些概念之间本
身错综复杂的关系，故在研究中常常出现概念不清

或混淆的情况。如有学者从哲学角度审视中医意象
思维，认为中医的 “象”指的就是体征、症状;
“意”是内在的、深层次的，是一个大脑加工过
程，意象将汇集到的所有信息进行整理、归纳、演
绎、推理、判断和总结，最终形成一个完整认识的
思维过程。意象概念是古人经过长期实践形成的建
立在形象思维基础上的抽象概念，实际上已超越其

本身的内涵和直觉判断，并融合了抽象思维，如分

析、综合、归纳、假设、类推、演绎等，已经变成
某种属性的象征性符号

［1］。中医意象所蕴含的思
维范式有以下特点: 完整性、综合性; 运动性、动
态时空; “医者意也，在人思虑”［2］。上述认识至
少存在以下问题: 首先，将 “意”看做一个思维

过程，混淆了 “意象”之 “意”与意象思维的概
念。其次，认为意象概念实际上已超越其本身的内
涵和直觉判断，存在明显的逻辑错误。再者，所有
的思维活动都是人的思维活动，故将 “医者意也，
在人思虑”作为意象思维的特点，缺乏理据。再
如王琦将取象运数 (又称象数思维) 视为中医原

创思维模式的要素之一，划分为 “象思维”与
“数思维”［3］。王强指出，这一称谓不够确切。
“象”和“数”都是名词，在思维的整个过程中，
“取象运数”仅是开头， “比类”才是关键; 作为
一种思维的整体形式应当是 “取象比类”， “象思
维”可作为一种不甚确切的简称而用之。“象数思
维”是被包含在象思维中的一种方式，主要探讨
事物“性质”、 “意义”的 “质化”，而不是 “量
化”［4］。
在象思维研究过程中，对 “象”含义的认识

亦较混乱，最常见的是以 《周易》中 “象”的含
义比附“象”思维之“象”，如有学者在讨论象思
维的功与过时，即直接引用 《周易》有关象的含
义，分为现象或征象、事物的 “共象” (从自然现
象中抽提出的事物的共同属性和征象)、模拟自然
现象的认识或行为方法三类

［5］。有学者在论述
“象”观念与藏象学的关系时，也以 《周易》为基
础，提出“象”有四种不同层次的含义，即摹拟、
抽象的象征、比类及事物某种本质内涵属性的体
现
［6］。赵继伦［7］从思维机制角度分析 “象”范畴
蕴涵认为，首先， “象”是事物外形的概括与组
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合，即物象，它是关于同类个体形态的整体综合，

包含了此类物形的共性特点，即类象; 其次，

“象”有法或效法之意，是某种规范化的样态或模
式; 第三，“象”具有表征或象征的意义。概而言
之，“象”表现着事物类的形象，建构了思维模拟
的范式，并表征或象征着某种意义。这三个方面有
机地构成了“象”的意义空间，由此也产生出其
特有的思维功能。上述含义的认识无疑将象的含义
与象思维方法混为一谈。另有学者认为，“象”主
要有三重含义: 一指各种有形可见的形象，即是

“物象”; 二为具有抽象意义的符号之象，即是
“意象”; 三是具有古代哲学思辨特点的 “虚象”，
即为“取象思维”［8］。认为“虚象”即为“取象思
维”，不仅存在语言上的逻辑错误，也不符合取象
思维的实际。
在象数思维的研究中，将象数之数与一般之数

不加区分的混用，是概念混乱的又一主要表现形

式。某些研究者屡将象数之数误作数学之数运用，
或将数学之数作象数之数加以解释，对此笔者以往

已有辩驳
［9］。其次，中医学对象数之数的运用有

显在与隐匿之分，如阴阳奇偶数、五行生成数、九
宫数等，很容易辨识; 有些则比较隐匿，难以辨

识，由此导致误判。如王琦［3］将象数思维作为中
医原创思维的内涵之一，认为 “数”包括定量之
数和定性之数，中医学对人体组织器官的实际测量

之数、脉数、呼吸之数、血气运行度数等，还有阴
阳五行、五脏六腑、六淫七情、三部九候、灵龟八
法等都作了“数”的规定，这些都是运数思维的
体现。这里将定量之数纳入象数思维之中，则有悖
共识，容易造成概念的混乱; 另一方面，将血气运

行度数与呼吸之数等并列，视为实际测量之数，也

值得商榷。
申漳
［10］
认为，象思维的特征是思维方法与宇宙

观合一，思维方法与实践活动合一，理性与悟性合

一。此认识存在两个方面的问题，一是未能正确认
识思维方法与宇宙观的关系，所有的思维方法都受

一定的宇宙观的指导，不存在与宇宙观分离的思维

方法; 二是将思维方法与实践活动割裂，也值得商

榷，因为任何实践活动中都贯穿着相应的思维方法。
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仍易醒。上方加甘松 15 g。7 剂，水煎服。2012 年
11 月 15 日四诊:自行停药 1 周，2 周内溃疡未作，易
醒改善，近感两侧耳鸣如蝉，上方加磁石 30 g (先
煎)、炒神曲 10 g、细辛 3 g。7 剂，水煎服。2012 年
11 月 22 日后口腔溃疡控制稳定，至 12 月 13 日溃
疡未作。
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