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中医学是完美的科学吗?
—— 从科学哲学角度审视中医的科学性
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[摘　要 ]　中医的科学性问题一直是中医存废之争的焦点 ,这既是医学问题 ,又是哲学命题。 当代科学哲学家关于科学本质

及其发展逻辑的深刻思考 ,对于破解中医的科学性难题提供了思路。 拟从科学本质、科学的发展及科学方法等方面审视中医 ,

并试图回答以下问题: 中医是不是科学? 中医是否是完美的科学? 面对困境中医何去何从?

[关键词 ]　中医学 ;科学哲学 ;科学

1　中医学不是科学吗?

近百年来 ,关于“中医是不是科学”的命题始终

是中医存废之争的焦点 ,但结论却莫衷一是。究其原

因 ,则归结于科学观的对立。

对中医科学性持否定态度者 ,坚持狭隘的科学

观—— 科学实在论。科学实在论认为 ,真正的科学只

有一种 ,那就是自然科学 ,而哲学和社会、人文等知

识并不是真正的科学 ;科学研究的惟一方法就是理

性分析方法 ,只有经得起逻辑、数学计算和经验证实

方法检验的理论体系才是科学。据此而论 ,中医学作

为一门非常复杂的学科体系 ,具有强烈的人文性、社

会性的学科 ,无法得到科学主义实证方法的严苛检

验 ,自然是要被开除“科籍”的。

那么这种关于“科学”的认识就不可质疑吗? 自

然科学的科学观虽然在自然科学研究领域确实取得

了全面胜利 ,但真理多迈出一步就会变成谬误 ,把实

证的有限的研究方法转化为无所不能的教条 ,原先

科学的解放力量 ,就异化为科学家探索和发展的压

抑力量。医学是研究生命现象的学科 ,是以解决人的

生老病死问题为目的。人不仅是生物人 ,更是社会

人 ,人是立体的、多层次的复杂的生命体 ,是灵与肉

的统一。医学面对的是有疾病的人 ,而不仅仅是人的

疾病 ;“了解什么样的人得病 ,比了解一个人得了什

么样的病更重要” (希波克拉底语 )。针对医学一味

“科学” (狭义 )化导致的诸多医学难题 ,美国医学家

恩格尔提出生物医学模式向生物 -心理- 社会模式

转变的观点。 因此 ,面对复杂的研究对象 ,单纯用实

证的研究方法是不够的 ,狭隘的科学观和划界标准

也是不恰当的。

其实 ,科学主义狭隘科学观的缺陷是显而易见

的。历史主义者从历史的角度考察科学现象 ,注重对

科学理论做整体的评价 ,而不是单个理论的评价 ;认

识到任何科学活动都有其文化背景 ,以及自然科学

与哲学、政治、伦理等文化现象的联系 ,强调科学的

时代性和历史性 ;强调科学活动中人们的价值取向

及其作用。注重自然科学与人文科学的渗透、对话与

汇合 ,反对单纯的逻辑分析方法。而后现代主义的兴

起 ,对科学主义又是毁灭性的一击。他们认为 ,科学

只是许多意识形态中的一种 ,反对将科学与“合理

性”、“客观性”和“真理”这样的概念搅在一起 ;而把

神学、历史学和文学等等看作是“主观的”、“相对的”

或“纯粹的意见”。科学也不应该享有特殊的文化和

社会地位 ,反对科学沙文主义。可见后现代主义者关

于人类文化的多样性和丰富性 ,强调科学与其他文

化的关联性 ,反对纯粹用自然科学认识论来审视和

评判其他文化的见解是有道理的 ,也是发人深思的。

与科学主义狭隘科学观相反 ,另一种较宽泛的

辩证的科学观越来越受到人们的认同 ,即科学是关

于知识的体系以及追求知识的社会认知活动。就知

识的体系而言 ,科学是人类对客观世界认识的结晶 ,

科学是由一系列概念、判断构成的具有严密的逻辑

性的、可以被实践逐步证实的知识体系。根据研究对

象的不同 ,科学体系包括自然科学、社会科学以及思

维科学。就认识活动而言 ,是认识主体以实践活动为

基础、以获得对客体的真理性的认识为目标的活动

过程。《辞海》将其定义为“发现和认识自然、社会、思
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维发生发展的知识体系”。 1999年版《不列颠百科全

书》“科学”条目称“科学涉及一种对知识的追求 ,包

括追求各种普遍真理或各种基本规律的作用。 最近

英国科学委员会为“科学”一词下了新定义 ,认为“科

学是以日常现象为基础 ,用系统的方法对知识的追

求、对大自然的理解以及对社会的理解”。 在谈到新

定义的意义时 ,英国哲学家 AC· 格雷琳说: “因为

`科学’涵盖的领域很广 ,所以对它的定义也应很宽

泛 ,需要说到自然科学的研究 ,也要说到社会科学的

研究 ;需要用到`系统’ 和`现象’ 这样的词语 ,我觉得

这个定义下得很好。”中医学是我国人民总结几千年

的医疗实践而形成的认识健康和疾病发生发展规律

的一个知识体系 ,具有完善的系统理论和确切的临

床疗效 ,它完全符合“科学”的基本要义 ,中医学的科

学性也应毋庸质疑。至此中医已被纳入科学的范畴 ,

已经有了“科籍” ,科学性似乎已成为中医永不失效

的通行证 ,生存发展已没有了危机。然而这并非问题

的全部。在中医界存在一种视中医为完美体系的误

解 ,完全无视中医学存在的问题 ,否认中医自身的内

在否定性 ,中医学的“严密的知识体系”变成了自闭

系统 ,告别中医论者的面目固然可憎 ,但完美论者也

能自毁长城。 那么 ,中医学真是完美无缺吗?

2　中医学是完美的科学吗?

作为知识体系的科学理论 ,必然是绝对性与相

对性的内在统一。一方面 ,科学知识包含着不依赖于

科学家个人或科学家团体意志的客观内容 ,科学之

所以为科学 ,在于它反映和揭示了客观世界的现象、

本质和规律 ,具有真理颗粒 ,科学据此与主观臆断和

信仰划界。另一方面 ,科学活动及其结果不是纯客观

的 ,认识成果受主客观条件制约 ,科学具有近似正确

反映客观世界的相对性 ,绝对正确的、完美的科学是

不存在的。决不能把科学等同于绝对正确 ,否则 ,就

会使科学知识僵化 ,否定科学发展的内在必然性。

中医作为中国的传统医学 ,是中华民族基于长

期的医疗实践 ,根植于丰厚的中国传统文化的土壤 ,

吸收古代科学技术成果 ,对人体生命活动规律以及

健康与疾病的防治原理及其治则的系统理性认识 ;

在指导中国人民养生保健、防病治病方面发挥了重

要作用 ,为中华民族的繁衍昌盛做出了巨大贡献。然

而中医理论以及治疗手段和方法也并非毫无瑕疵。

中医理论草创于秦汉 ,有浓厚的思辩与经验色彩 ,笼

统模糊有余 ,而精细准确不足 ,它绝不是完美无缺的

终极真理 ,绝不是丝毫不能触动的终极教条。正如何

裕民教授所言: “作为一门早先从巫术沼泽地中蹒跚

走出 ,自然哲学韵味甚浓的传统学科 ,它无可避免的

烙有历史的痕迹 ,没法一次褪尽沼泽地的泥巴 [1 ]”。

中医理论存在不完美 ,正是科学发展的常态。人

类认识过程就是一个不断深入的过程 ,“科学的历

史 ,就是这种荒谬思想逐渐被排除的历史” (恩格斯

语 ) ,是一个不断告别谬误、纠错的历史 ,是一个不断

由相对走向绝对的历史。 当代科学哲学家也坚持科

学的相对性 ,不承认绝对的一成不变的科学。波普尔

从自己的证伪主义或批判的理性主义的科学哲学出

发 ,强烈反对对现有科学一味的辩护和简单的重复 ,

认为科学理论的价值不在于对现有知识中已知事实

的新解释 ,而在于提出惊人的、出人意料的新理论、

新预测 ,这些预测被观察经验所确认 ,那么旧知识得

到证伪 ,新知识不 断增长 ,科学就会不 断进

步
[2 ]202- 204

。库恩的范式理论则认为 ,科学活动总是

在一定的范式 (共同的科学信念、方向、方法、手段

等 )指导下进行的 ,科学发展总是由一个旧范式走向

一个新的范式 ,经过常规阶段 (范式稳固化 ) - 危机

阶段 (范式危机 ) -革命阶段 (新范式产生 )- 常规各

个阶段循环往复的发展过程 ,永恒不变的研究范式

是不存在的 [2 ]207。

中医理论体系其实就是一个学科范式 ,学科范

式的变革最终才能推动科学的变革。中医理论历经

千年而经久不衰 ,正是基于其不断的理论变革和创

新。从金元四大家到明清以及现代 ,各代医家虽有尊

经崇古的传统 ,但也绝非一味因循古人、划地自限 ,

批判和创新的风气也令人欣喜。 《黄帝内经》的贡献

在于其吸收阴阳五行以及变易思想 ,为后世医学发

展奠定了理论基础 ,虽也有临床观察描述 ,但绝非思

想主流 ;东汉医家张仲景则与《黄帝内经》不同 ,更多

的重视临床和实践 ,确立了中医学的辨证施治的基

本思维路线。金元四大家更是不拘泥传统 ,针对北宋

官家推行的依据张仲景《伤寒论》标准药方 ,滥用温

燥药方医治瘟病的弊端 ,大胆提出治疗瘟疫的药方

和治则 ,开创了温病新学科 ;明清时期 ,革新创新的

风气依然不辍 ,《伤寒论》继续受到质疑 ,医家继续探

索瘟病的诊治法则 ,终于形成了完整的温病学理论

体系和有效的临床经验 ,并在医学界产生了伤寒学

派与温病学派之争的局面。

我们认为 ,承认缺陷并不可怕 ,重要的是对待缺

陷和不足的态度 ,以及应对困境的对策。面对中医的

不完美 ,通常有几种态度值得反思:一是告别中医论
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汉代经方的源流及与医经的融合
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[摘　要 ]　汉代在中医发展史上是一个关键时期 ,西汉末年刘向、刘歆、李柱国等对方技类文献的整理分类 ,在中医古籍整理

和学术传承史上有着划时代的意义。 《汉书· 艺文志》将中医学分为医经、经方两大系 ,实亦上承东方针灸脉学 (伏羲 )与西方

本草药学 (神农 )之遗绪 ,体现了各自不同的理论与技术传统。 至东汉末年 ,张仲景“勤求古训、博采众方” ,并“平脉辨证” ,实现

了医经与经方两家之学的融合。从李柱国校方技到张仲景撰新书 ,正是医经与经方由分到合的发展历程。这一历程 ,肇端于岐

黄 ,至张仲景而能集其大成 ,从而奠定了今日中医学的基本面貌。

[关键词 ]　《汉书· 艺文志》 ;医经 ;经方

　　汉代是中医发展史上是一个关键时期 ,中医学

最重要的经典著作如《黄帝内经》、《难经》、《伤寒杂

病论》、《神农本草经》等几乎都成书于两汉四百余年

间。在此期间 ,西汉末年刘向、刘歆、李柱国等对方技

类文献的整理分类恰可视为一个居中的分水岭 ,在

中医古籍整理和学术传承史上有着划时代的意义。

从两汉之际李柱国对于医经与经方的划分 ,至东汉

末年张仲景对于两者的融合 ,体现了中医学主流的

演变与发展。

1　西汉时期方技类文献的整理

据《汉书· 艺文志· 序》及“方技略”所述 ,侍医

李柱国负责医书 (当时总括其名曰“方技” )的校理工

者 ,否认中医的科学性 ,视中医为非科学 ,甚至是“伪

科学” ,全盘否定和抛弃。这种观点之荒谬毋庸赘述。

二是否认中医缺陷与不足 ,视中医为圣贤古训 ,全盘

接受 ,反对变革。尤其是对于诸如阴阳五行等核心理

论 ,更要固守 ,不能变革。 三是鸵鸟式态度 ,消极对

待 ,像鸵鸟遇到困难把头钻到沙子里一样 ,无视困境

的存在 ,任其自生自灭。面对 21世纪的各种医学挑

战 ,中医该何去何从?

中医学是一门富有中国民族特色的医学体系 ,

它既包含对人类生命健康及其疾病规律的真理把

握 ,也夹杂有一些牵强附会、甚至荒谬的内容 ,既有

客观性、真理性 ,又有相对性、局限性。面对这个并非

完美的医学体系 ,我们首先要坚持实事求是的科学

精神 ,全面加强中医学的科学研究与临床实践 ,在与

现代医学的比较中 ,全面分析认识其学科特点 ,把握

自身的发展规律及其精髓 ,认识中医药特色优势与

不足 ,明确继承中医的真正内涵。其次 ,坚持辩证否

定观 ,摈弃因循守旧的保守心态 ,要有与传统糟粕决

裂的勇气。最后 ,要有宽容开放的学术心态。中医理

论的科学研究属学术研究范畴 ,不能把学术问题政

治化、伦理化 ,不能用感情代替理性 ,用文化解释科

学 ,科学不相信同情和眼泪 ,别让中医承受不能承受

之重。中医作为科学必须批判创新 ,作为文化则应该

完整保存。有些人把中医阴阳五行思想视若神明 ,设

立研究禁区 ,显然不是科学研究态度。邓铁涛先生则

主张 ,中医的五行学说并能不停留在《黄帝内经》的

时代 ,需要发展 ,生克制化规律迄今已是“名实不

符” ,五行学说应该证明为“五脏相关学说”
[3 ]
。同时

中医研究不仅是中医界内的事情 ,还要吸纳其他学

科的研究支持。因此 ,中医学现代研究应保持系统的

开放性 ,吸纳其他学科的先进知识和技术 ,并接受古

代汉语、古代以及现代哲学、系统科学、数学、计算机

学以及植物学等其他学科的渗透和参与。在虚心学

习与吸收现代医学以及其他学科知识的基础上 ,不

断完善中医理论、改进中医研究方法、规范诊疗手段

与技术 ,在创新变革中实现中医学的时代重建。
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