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［摘 要］ 论及《黄帝内经》方法论的意义和12种方法。 即观察法、实验方法、调查方法、经学方法、比类方法、揆度方法、术数
方法、模型方法、假说方法、系统方法、从容模式思维方法、案例分析方法等。
［关键词］ 方法；比类；揆度；从容

  方法是指在人类活动领域内为了从实践或理论
上把握现实，达到某种目的采用的手段、工具乃至方
式、途径的概称。 科学方法是科学的灵魂，科学的本
质特征就在于它的方法。 关于方法及其理论的总和
是为方法论。 方法论的内容包括建立和鉴别理论的
方法，具体学科的研究方法和思维方法等。它有鲜明
的主体性与规律性。 前者表现为认识的主体性和主
体的创造性，后者既合乎经验，也合乎理论规律。 科
学的方法和方法论推动着科学和技术的发展。
1 方法是《黄帝内经》理论的组成部分

中医学的方法论是中医理论的重要内容之一，
它与医学观、本体论等共同构建了中医学理论体系。
《黄帝内经》一书中不乏方法论的内容，除散见于各
篇外，还矢集于《素问》的《方盛衰论》、《示从容论》、
《著至教论》、《疏五过论》、《征四失论》等篇。 唐代王
冰在次注《素问》时，把这些篇论集中地编排在一起，
列于卷末，说明他已经认识到方法的理论问题了。
《灵枢·外揣》也是论述方法论的重要篇章。《素问·
示从容论》指出：研究医学要“览观杂学，及于比类，
通合道理”，《素问·著至教论》也说：“而道上知天
文，下知地理，中知人事，可以长久，以教众庶，亦不
疑殆，医道论篇，可传后世，可以为宝。”要从天、地、
人的大系统及其要素间的相互作用来考察人体的健

康和疾病，所使用的方法，既丰富又当有所独到。《黄
帝内经》主要运用了观察法、实验方法、调查方法、经
学方法、比类方法、揆度方法、术数方法、模型方法、
假说方法、系统方法，和案例分析方法及从容模式思
维方法等。这些方法不仅参与构建理论，成为理论的
重要内容的一方面，并为以后的拓展奠其基蕴，搜妙
创真［1］。
2 《黄帝内经》方法述要
2.1 观察法

观察法是获得经验事实的重要方法。 “观察”一

语，出自《易传·系辞》“仰观于天，俯察于地”。《灵枢
·逆顺肥瘦》把对自然现象的观察称为“审察于物”，
《黄帝内经》多篇称观察为“观”，为“察”，为“候”，又
有多篇称临床观察为“诊”、“诊病”、“诊视”等，《灵枢
·五阅五使》篇称“阅”，《灵枢·血络论》称“相”。《黄
帝内经》有多篇论及色诊、脉诊及色脉诊。《素问·方
盛衰论》、《素问·三部九候论》言及“五诊”和“七诊”
等，多与临床观察有关。《黄帝内经》临床观察的视角
和信息提取，以整体性、动态性和意象性堪为独特。
如《素问·五脏别论》论及“气口独为五脏主”，以气
口之局部脉象可推知五脏；《灵枢·五色》篇，以面部
之五色，可寻身体脏腑寒热的信息具有意象知识
（ tacit know ledge） ，这种知识比一般称为客观知识
（ explicit know ledge）更具有实在性而以其意会和简
洁居于主导地位。
2.2 实验方法

《黄帝内经》中曾记载用实验方法获知的医学知
识。 《灵枢·经水》言“解剖而视之”的解剖实验［2］。
《灵枢·血络论》以刺血络的实验发现了动脉血与静
脉血的不同［3］。《灵枢·平人绝谷》曾以肠管测量，得
出“人之不食七日而死”的道理。 《灵枢·五味论》通
过品尝而知“五味入于口也，各有所走，各有所病。”
实验为中医认识人体提供了宝贵的经验知识。
2.3 调查方法

调查方法在中国古代称钩距法，在中医用于辨
识药物、品鉴验方和掌握疫情等。 《素问·异法方宜
论》通过对五方民俗的医疗行为调查，而得出“一病
治各不同”的结论。
2.4 经学方法

经学方法在《黄帝内经》中包括运用文献和阅读
经典的方法。 《黄帝内经》曾引用过《五色》、《脉变》、
《揆度》、《奇恒》、《九针》、《针经》、《热论》、《刺法》、
《下经》、《本病》、《阴阳》、《阴阳十二官相使》、《上经》
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《金匮》、《脉经》、《从容》、《形法》、《太始天元册》、《脉
法》、《大要》、《脉要》等21种古文献。有者引录原文，
有者阐概大意。 《黄帝内经》的整理者一再提示读者
要用读经的方式学习医学。 《素问·征四失论》说要
“循经受业”；《素问·疏五过论》说要“循经守数”。
《素问·著至教论》还把研读经典的方法概括为诵、
解、别、明、彰，即解决好“诵而未能解，解而未能别，
别而未能明，明而未能彰”的问题，以达到学之至善。
2.5 比类方法

比类方法包括类比和分类。 类比是两个对象属
性相同时来推断未知事物的方法。 《黄帝内经》用比
类取象方法建立了藏象学说。 分类的方法，《素问·
六元正纪大论》称之为“从其类序”，既用此方法归类
人体系统及环境事物的联系，又用于分类药物。 五
行、六经、十二经等都可堪为理论分类的框架。《素问
·示从容论》以“援物比类，化之冥冥”之语提示比类
方法的重要。
2.6 揆度方法

揆度方法是一种定性的辨类方法。 揆度又称切
度，在《黄帝内经》中也具有精确度量之意。 《素问·
病能论》称：“揆度者，切度也。”《素问·玉版论要》
说：“揆度者，度病之浅深也。”揆度包括位度、量度和
传度。 位度就是定位，主要指对穴位、脏腑具体位置
的确定，例如“太阳根于至阴”，“脉中大腧在杼骨之
端”等皆是位度。 量度是对某些量的准确把握，如器
官之重量，骨骼之长度等。传度是对过程的计量。揆
度方法的运用，使中医学理论向精确目标逼进。
2.7 术数方法

术数方法是据阴阳五行易理以明天象，推历法、
占节候及卜筮之术。其中既有天文、数学、气象、物候
等自然科学内容，也有以卦爻蓍法推人事之术。 《素
问·上古天真论》质言“其知道者，法于阴阳，和于术
数”，《黄帝内经》中有些理论，就其来源与阴阳、五
行、卦爻、河图、洛书等有关涉及术数方法外，其《素
问》的“七篇大论”中运气推演，《灵枢·九宫八风》篇
的八风占候等，皆是术数内容，被称为“医门之玄
机”，因受古代“制术精神”的影响，尽管曲隐原理，但
在推演程式的背后，深藏着对重大科学规律的认识。
2.8 模型方法

模型方法是通过建立或选择能模拟或表述研究

对象的相似客体（即模型）的方法。 模型包括抽象的
理论或数学模型及实体的物质模型。 模型方法旨在
构建可用于进行检测和实验的模型，然后将研究结

果类推到原型。 科学史表明，研究的对象越复杂，离
开人们的感性知觉越远，模型方法的作用就越重要。
《黄帝内经》的藏象，它以五脏六腑诸实体为原型，在
功能和阴阳五行、天人相应等意念的约定下提升为
重视“形而上者”的“道”（规律）和“神”的理论模型。
既有同构性，是实在的一种近似，又包含许多非实在
因素对应的结构（例如时间结构、方位的空间结构
等） ，在功能上超越实体，具有研究理论和运用于临
床的实践价值。 同样经络也是依据藏象原理构建的
理论模型。 《六元正纪大论》之“照其气数”是以洛书
之数为模型的数学模型。 值得重视的是，在《素问·
六元正纪大论》中提出的“昭其气数”，即现代所称谓
数学模型者，系以五行生成数和“河图”、“洛书”之数
（ “洛书”之数与《灵枢·九宫八风》一致）为表述时间
方位的概念单元。
2.9 假说方法

有一定的理论与事实依据的对问题推测性的解

释是为假说。 是研究过程的环节、方法，也是理论的
初始形式，又称学说。《黄帝内经》关于梦的假说就有
《灵枢·淫邪发梦》和《素问·脉要精微论》的盛邪发
梦假说，以及《素问·方盛衰论》的藏气盛衰假说。在
营卫循行理论上，有《灵枢·营卫生会》、《灵枢·营
气》、《灵枢·五十营》各篇的多个假说。 《灵枢·邪
客》言卫气“昼日行于阳，夜行于阴。”和《灵枢·卫气
行》、《灵枢·大惑论》等都以卫气之行解释睡眠。《黄
帝内经》的病因假说也很丰富，例如《素问·疟论》以
卫气行解释单日疟、间日疟、数日疟的病因。《灵枢·
大惑论》论及的多卧假说、善忘假说，以及《素问·逆
调论》的“胃不和则卧不安”假说等，都有指导临床的
意义。《黄帝内经》中最为重要的当属气化学说，此学
说有多篇论及，在“七篇大论”中又有所提升，成为运
气之学的主导理论之一。
2.10 系统方法

《黄帝内经》的系统方法，体现于他以人的整体
观视人为整体系统，以天人观为大系统。气为运动着
的精微物质和功能外，也有信息的涵义［4］。 如《素问
·气交变大论》所说：“善言气者，必彰于物。”水火也
如是，《素问·阴阳应象大论》说：“水火者，阴阳之征
兆也。”《灵枢·外揣》所言之“司内揣外，司外揣内”
的“外揣”，和《灵枢·本脏》的“视其外应，以知内
脏”，都堪称为信息识别的方法。《灵枢·胀论》所言：
“脏腑在胸胁腹里之内也，若匣匮之藏禁器也”，认为
脏腑是不能打开的黑箱，主要靠外揣的黑箱方法去
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认识其功能，这也是构建藏象学说的重要方法之一。
《黄帝内经》中的“诊法”属于信息识别，“合参”相当
于信息互校，经络为信息通道，“证”相当于信息群。
《素问·天元纪大论》：“五行之始，各有太过、不及
也。 故其始也，有余而往，不足随之；不足而往，有余
从之。”《素问·六微旨大论》言：“亢则害，承乃制，制
则生化，外列盛衰，害则败乱，生化大病。”这些都是
反馈的思想，是系统方法的理论依据。
2.11 “从容”的模式思维方法

对于如何把理论用诸于临床思维，《素问·示从
容论》中，提出了称为“从容”的模式思维方法［5］。“从
容”一语，出自《学记》中“待其从容”一语。《周礼·考
工记》把铸造时用的“范”（又称模子）称为“容”，从容
者，即从其模式之义，当代把循此方式的思维称为模
式思维。 《素问·示从容论》中，黄帝指导雷公，在临
床辨证分析具体病情时，可与《脉经·上下篇》的理
论相对照。 “然从容得之”。 《黄帝内经》多篇论及从
容，《灵枢·逆顺肥瘦》篇论述的“必有明法，以起度
数，法式检押”也属于从容方法。 是以经典之论为规
范、为法式，以具体的病情向“容”或“法式”上对号入
座而求解。
2.12 案例分析方法

在《素问·示从容论》中，雷公请教了两个案例。
第一个病案的病情涉及肝、肾、肺三脏，黄帝告雷公
关键在肾，以肾论可解释另两脏的病情，因此，“一人
之气，病在一脏，若言三脏具行，不在法也。”第二个
病案的病情，有脾胃病征，也有肺的喘咳征象，雷公
不倾向考虑肺，黄帝感到雷公的临床思维大有长进，
指出像圣人那样“循法守度，援物比类”，大有助于提

高理论境界，案例中一派脾胃之病证，伤肺又源自于
脾，何况已见脾胃“真脏坏决”，“此二者不相类也”。
《素问·示从容论》，既叙述了《黄帝内经》的临床病
案分析法，也是“从容”的模式思维的典例。
3 意义与评价

除以上所论的12种方法之外，《黄帝内经》还多
次论及治学，如在几篇中提及“知其要者，一言而终，
不知其要，流散无穷”；又多次言及比较法；有者还涉
及河图与洛书等的数学模型等。 《黄帝内经》就是以
此丰富的方法论内容，参与构建了中医学理论体系，
运用于临床实践，也为后世医家和著作所取法，并以
此赋予于中医理论的特色。

但是上述12种方法中，也有未能尽意发展者，
例如实验方法有所偏失，创新无多，演进迟滞，直到
20世纪中叶，才有所新举，以至在当代，如何构建现
代的中医学实验研究体系，仍然是应当慎思和着力
探索的重大问题。
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“颈复康颗粒”、“腰痛宁胶囊”临床研究与应用征文启事
山庄牌“颈复康颗粒”、“腰痛宁胶囊”系承德颈复康药业集团有限公司生产的治疗颈椎病、腰腿痛的首选药品，投放市场20多年，因其疗效好、价格

低，深受患者与医生的信赖。该药系国家中药保护品种，国家基本医疗保险药品。为了总结“颈复康颗粒”、“腰痛宁胶囊”多年来的临床应用经验，更好地
指导临床用药，中医杂志社与承德颈复康药业集团有限公司联合举办此次征文活动，现将有关事项通知如下。

1.征文内容：（1） “颈复康颗粒”在治疗各种类型颈椎病（神经根型、椎动脉型、交感神经型、颈型、混合型等）的临床应用经验、体会与分析；“腰痛宁
胶囊”在治疗腰椎间盘突出症、腰椎增生症、坐骨神经痛、腰肌劳损、腰肌纤维炎、风湿性关节痛、类风湿性关节炎等病症的临床经验、体会与分析。（2） “颈
复康颗粒”、“腰痛宁胶囊”临床中用量、用法的研究与经验总结；（3） “颈复康颗粒”、“腰痛宁胶囊”组方研究、药理研究与探讨。（4） “颈复康颗粒”、“腰痛宁
胶囊”临床扩大应用范围的研究与探讨。 2.征文要求：（1）来稿应未公开发表，字数在4000字以内，请加盖单位公章，不退稿；（2）请采用法定计量单位；
（3）文题下属作者姓名、单位、通讯地址、邮编和联系电话。 欢迎电子邮件形式投稿（请用Word文件格式） 。3.奖励办法：由全国中医药界知名专家、教授
组成评审委员会，评选出一等奖2篇（每篇奖励5000元） 、二等奖8篇（每篇奖励3000元） 、三等奖15篇（每篇奖励1500元）优秀奖25篇（每篇奖励价值500
元礼品） 。 获奖者将由主办单位颁发论文证书、奖金或礼品，获奖论文达到刊用标准者将在《中医杂志》上发表，其他获奖论文将在《中医杂志》2011年增
刊发表，并赠送样刊一册。 此次征文活动不收任何费用。 评选结果将在《中医杂志》、《健康报》上予以公布。 主办单位将邀请部分获奖论文作者免费参加
在河北省承德市召开的颁奖大会和由中华中医药学会和中医杂志社联合主办的“全国中医脊柱疾病研究与临床治疗学术研讨会”并考察承德颈复康药
业集团有限公司。

来稿请于2011年3月31日前寄至北京东直门内南小街16号中医杂志社，22号编辑收，邮政编码100700，电话： （010）64035632，传真： （010）
64050201，投稿邮箱：jtcm＠163．com
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