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［摘要］ 中医学是一门“一源多流”的学科，在中医学发展过程中经历着各种中医学术流派的争鸣、盛衰、
分化、融合甚至消亡。通过对中医学术流派发展的影响要素和成功经验的分析，探讨中医学术流派发展的内
在逻辑和规律及对中医传承教育和中医特色发展的启示。
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中医学术流派是中医学在长期历史发展过程中

形成的具有独特学术思想或学术主张及独到的临床

诊疗技艺，有清晰的学术传承脉络和一定历史影响

与公认度的学术派别。中医学术流派的历史影响和
公认度往往建立在临床行之有效或在某个时期、地
域行之有效的基础上。国医大师裘沛然认为，“中
医学术流派是医学理论产生的土壤和发展的动力，

也是医学理论传播及人才培养的摇篮”［1］。中医学
术流派在历史上有力推动了中医学理论的不断创新

和临床诊疗体系的丰富发展［1］。即便如此，因为
各种因素，历史上的中医学术流派一直经历着盛

衰、分化、融合甚至消亡的过程。探索中医学术流
派发展的内在规律，吸取流派发展的经验，对中医

的传承教育和特色发展均有启示性意义。

1 研究中医学术流派的必要性

对中医学术流派的挖掘，既要重视现存已知的

流派，又不能忽视看似被融合或消亡却又在某一历

史时期趋于成熟的流派。现今对中医学术流派的研
究存在一定的局限性，例如认为研究的重点在金元

时期， 《四库全书总目》言: “儒之门户分于宋，
医之门户分于金元。观元好问 《伤寒会要序》知
河间之学与易水之学争，观戴良作 《朱震亨传》
知丹溪之学与宣和 《局方》之学争也。”这个观点
导致二百多年来很多学者认为，中医学派的产生始

于金元时期或者认为中医学术流派的研究中心就是

金元时期。是否如此呢? 我们首先需要对中医学术
流派进行客观地认识。
学派的标志性表现在 “学”和 “派”两个方

面，“学”即学术思想，在学术思想上必须有独创
的贡献; “派”即组织和继承形式，必须形成一个
在学术思想上有特色的 “团体”，且代有传人。有
学者认为，“学”和“派”二者缺一不可，这种观
点恰好忽略了中医发展史上各个学派开创、分化、
盛衰、消长、融合的过程。以春秋战国时期为例，
官府垄断文化、学术、教育和医学，“学在官府”，
基本看不到医学流派的痕迹。到春秋末期，“天子
失官，学在四夷” ( 《左传·昭公十七年》) ，奴隶
制瓦解，开始出现如孔子等民间传业者，名医扁鹊

也在此时期出现。李伯聪认为，扁鹊学派是战国秦
汉时期影响最大的学派［2］。司马迁 《史记·扁鹊
仓公列传》言: “至今天下言脉者，由扁鹊也”;
《黄帝内经》亦曰: “色脉者，……先师之所传
也”，可见脉学并非来自黄帝岐伯的发明。 《黄帝
内经》多处可看出当时不同学派、不同学术观点
的争鸣，如《素问·五脏别论篇》言: “余闻方士
或以脑髓为脏，或以肠胃为脏，或以为腑，敢问更

相反，皆自谓是……”，说明与 《黄帝内经》同时
期或者更早的时期，中医学术流派不但存在，而且

很活跃地碰撞与交融，这其中的一些学派看似消

亡，但是类似脉诊等有效的内容已被其他学派继承

或融合。虽如此，我们仍然可以设想，一些行之有
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效的方法、学术思想本身的内在有效规律，或许因
为影响传承的各种因素，散失、流落或被曲解，所
以在中医学术流派研究过程中不可忽视那些看似被

融合、消亡，看不到固定传人的学术流派，特别是
不可忽视对脉诊、望诊等中医有效诊疗手段出现并
趋于成熟的源流时期的研究。

2 中医学术流派传承发展的影响要素

中医学术流派发展的影响要素直接揭示中医发

展的内在逻辑，对中医学术流派发展影响要素的研

究，有益于厘清中医理论损益、继承和创新的规
律。影响中医学术流派发展的因素众多，以下两个
方面的要素不容忽视。
2. 1 中医学术环境对中医学术流派发展的影响
中医学派发展的鼎盛时期主要集中在战国和金

元时期，战国时期是一个百家争鸣、学术空前繁荣
昌盛的时期，哲学、政治学、军事学、逻辑学、天
文学、地理学、数学、音律学、工艺技术等学科飞
速发展，为中医理论体系的成熟奠定了良好基础。
黄帝学派在方法论上明确提出 “览观杂学，及于
此类，通合道理”; “上穷天际、下及地理，远取诸
物，近取诸身”。《黄帝内经》一书就突出地体现了
多学科和综合性的特点，直接催生了中医理论体系

的成熟，这种鼎盛的状态一直延续到东汉和六朝。
中医学术流派的发展被认为是金元时期的标志

性成就，以刘完素、张从正、李杲、朱震亨为代表
的金元四大家是这一时期医学流派的代表性人物。
金元时期是一个文化多元、社会动荡、灾害频发的
时期。例如，刘完素和张从正经历的百年间发生水
灾 24 次、旱灾 20 次、蝗灾 11 次、饥馑 11 次、地
震和山崩 12 次［3］。战争和灾害催发了社会对医学
的不同需求，也推动了学术流派的产生。在金元多
民族交往、多元文化融合的背景下，金元当政者客
观上对学术的发展起到了推动作用，如提倡文字互

译、成立惠民局等医疗机构、寻访遗书、鼓励药材
交易、允许儒、释、道共存等［4］，学术环境相对
宽松，这些环境因素都为金元时期中医学的蓬勃发

展提供了客观条件。
2. 2 地域性是影响或催生中医学术流派发展的重
要因素

“天人观”和“三因制宜”是中医学的基本指
导思想，气候、地理环境和人的个体体质均与所生
存的地域相关，地域性是中医和中医学术流派形成

和发展不可忽视的重要特征。医学流派虽然以学术

特点为主线，但是地域性医学流派既是中医学术流

派的显著特征，也是中医学术创新和发展的重要组

成部分［5］。《素问·异法方宜论篇》中描述了东、
西、北、南及中央五方地域致病的不同特点，曰
“医之治病也，一病而治各不同，皆愈何也? 岐伯
对曰: 地势使然也”。明代郑全望 《瘴疟指南·伤
寒瘴疟分南北辨》曰: “伤寒因于寒，瘴疟因于
热，则北地多寒，……南地多热，……北方伤寒病
多，南方瘴疟病多。”从《黄帝内经》时代开始已经
认识到疾病的发生与地域、气候及不同的饮食和生
活习惯相关。历史上著名的医学流派其地域性特点
也很鲜明。如金元四大家刘完素，以火立论，与刘
完素所处的北方气候以及所处的战乱年代关系密切;

清代名家叶天士，喜用药性平淡、药力缓和之品，
药量亦轻，与叶天士所处吴中地区的人群体质有很

大关系。明代著名医家缪希雍在所著《先醒斋医学
广笔记》中言: “况南北地殊，厚薄不侔，……
况在荆杨交广梁益之地，与北土全别，故其药则有

时而可改，非违仲景也”［6］。所以缪希雍治太阳
病，发汗解表邪，放弃麻桂而主用羌活汤，因江浙

多湿，羌活是祛风除湿的要药。这些历史上的著名
医家，与其说各有所长，不如说是更好地掌握了所

在地域和历史阶段的人与自然间关系的特点，同时

也证明地域性是影响或催生中医学术流派发展乃至

创新的重要因素。

3 中医学术流派传承发展的成功经验

医学流派的传承发展过程对现代中医传承教育

有许多值得参考和借鉴的地方。以传承发展比较成
功的孟河医派和新安医派为例，明清时期常州地区

孟河镇形成的孟河医派传承了 300 多年。孟河医派
早期以师承及家传为主，近代以来形成了师承、家
传与院校教育并存的格局，出现了学院教育、函授
教育、临证实习班、短期讲习班等多种传承形
式［7］。其中丁甘仁家族在上海筹建并先后创立的
上海中医专门学校、中国医学院等中医教育机构，
通过院校教育对学生统一培养，通过师承教育达到

对学生的个性化培养，培养出程门雪、秦伯未、章
次公、张伯臾等一大批近现代中医名家［8］。发源
于新安江流域古徽州地区的新安医派，自宋迄清见

于史料记载的医家达 800 余人，医学论著达 800 余
部。新安医派在明清两代讲学盛行，士人结社成为
人们平常进行学术交流的一种方式［9］。从对名老
中医专家的学习经历调研结果来看，中医经典医籍
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的学习和跟师经历是中医临床人才成才因素中的主

导关键，而经典医籍学习在中医临床人才成长过程

中的影响更具有普遍性意义［10］。强调师承教育和
院校教育相统一、重视著书立说和学术交流是中医
学术流派在传承过程中的宝贵经验。

4 中医学术流派发展经验对中医传承的启示

4. 1 厘清中医学术流派的发展脉络有利于中医学
术的有效挖掘和传承

中医传承过程中面临的 “真伪相乱”是历朝
历代的共性问题，若没有正本清源、思路明晰的方
向指导，中医学术的挖掘和继承容易走弯路。对中
医流派进行梳理，对医学流派的存在与传承规律进

行研究，有助于在中医传承过程中追本溯源，挖掘

和继承中医经验成果。
4. 2 重视地域性特征有利于中医学区域性特色发展
历史上有明显特点的中医大家，其特点或擅长

多源于地域性特点或受到特定时期地域性特点的影

响。《瘴疟指南·伤寒瘴疟分南北辨》言: “故医
者当上察天时四时温凉寒热，上明五运六气司天在

泉之理，下察四方风土之宜，中辨病患平日之

性。”国家中医药管理局遴选的中医流派建设单
位，也大都以某地某病或某科传承来命名。在中医
传承过程中，应当重视结合地域性特点的中医理论

和诊疗经验的传承，将地域性医学流派的传承经验

借鉴到中医药高等教育过程中，这是一种很好的传

承和发掘方式［11］。结合地域性特点对中医进行挖
掘和传承，既符合中医天人观的基本规律，又可以

在保证基本质量的前提下形成特色避免中医传承过

程中的同质化。
4. 3 创造学术包容的环境有利于中医学的传承与
发展

中医学术流派发展的经验提示我们，只有在学

术包容的背景下，才可能出现中医学术流派兴起、
分化、交融，或者是趋于成熟的境况。我们现在所
处的历史阶段是新的学术包容时期，中医有良好的

发展环境，中医学术的发展和创新正处于新的机遇

期，中医学者若能沿着中医学术流派发展的脉络对

医籍和医技开展大胆而深入的研究，中医的挖掘、
传承乃至创新都会进入一个新的鼎盛时期。

4. 4 加强建设具有地域性特色的中医药发展载体
载体建设即平台建设，平台建设是利用现有条

件和资源助力中医传承的一种模式，具有优化整

合、推进系统化构建的优势。近年来在政府、高
校、医院及科研院所的共同努力下，搭建了一批以
推进中医药发展为目的的中医药产业联盟、传承工
作室、流派研究中心。这些平台的形成为中医药的
发展提供了便利条件，但是在中医区域性特点研究

和发掘方面仍缺乏系统性，对中医有效诊疗手段在

各区域出现并趋于成熟的源流时期的研究还不够深

入。平台间的交流或区域间的交流有益于中医研究
和应用者从中医自身的规律出发，站在 “因时、
因地、因人”的角度，对中医学有更深一步的理
解和更精准的应用。
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