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基于叙事医学视角的名老中医临床经验研究的思考

王子旭，王永炎✉

中国中医科学院中医临床基础医学研究所，北京市东城区东直门内南小街16号，100700

［摘要］ 名老中医的学术成就凝练了中医药文化的核心价值，为后学示立典范。为全面传承名老中医的学术

成就，不仅需要聚焦其对辨证论治、理法方药的精当运用，也应关注到名老中医诊疗中“以患者为本”“仁

心仁术”的人文关怀特质。将叙事医学视角引入名老中医临床诊疗经验研究中的思考，从叙事医学对名老中

医临床经验研究的适用性分析、研究的局限性与方法学要点分析两方面进行具体阐释，以期为从叙事医学角

度研究名老中医诊疗经验提供思路，并通过研究成果为叙事医学在地化研究提供补充和可行的实践方式。
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叙事医学（narrative medicine）于 2001年由美

国哥伦比亚大学内科学教授兼文学学者丽塔∙卡伦

（Rita Charon） 首先提出，即由具有叙事能力的医

生所实践的医学；而叙事能力则是认识、吸收、解

释并被疾病的故事所感动的能力［1］，其核心为共情

和反思。叙事医学在多方面因素的相互作用下产

生，如患者的疾病叙事、医患共同决策、以患者为

中心的医疗、关系性医学，以及人文社科研究的叙

事转向等都是叙事医学的共同来源，它们提示医务

工作者可以将叙事医学作为医学人文的有力实践工

具应用于临床，倾听患者的疾病叙事，与患者建立

联系，共同制定符合患者自身情况的医疗决

策［2］1-16。丽塔∙卡伦倡导通过精细阅读及反思性写

作（即平行病历）来提高医务工作者的叙事能力，

从而更好地在临床中践行叙事医学，使医患双方感

受到医学的人文精神。

“医乃仁术”“以人为本”“悬壶济世”“大医精

诚”等医学人文理念，通过实际的中医诊疗行为，

融入并贯穿于诊疗工作的始终。特别是在名老中医

临床诊疗中体现出中医医学人文的诊疗特点，并对

疾病的治疗和患者的预后康复带来了明显的助力作

用。此外，名老中医医案及诊疗故事是极有价值的

叙事医学实践案例资料，既丰富了叙事医学的实践

方式，也是平行病历的载体与主题、结构形式有益

的补充，亟需后学的继承、发扬和更广泛的推广。

因此，从叙事医学角度研究名老中医临床诊疗经

验，对经验重建具有重要性及必要性。

1 叙事医学对名老中医临床经验研究的适用性分析

医学是“人学”，是科技与人文的融合［3］。叙

事医学为“重技术、轻人文”的时代注入了一股呼

唤医学人文回归的暖流。而中医学一直强调“仁”

与“术”的相互融合，密不可分。名老中医的临床

诊疗经验及医案正是对大医“精”与“诚”的良好

垂范。名老中医临床诊疗经验研究不仅需要聚焦于

他们对辨证论治、理法方药的精当运用，也应关注

到名老中医“以患者为本”“仁心仁术”具有人文

关怀的诊疗特质。因此，以叙事医学视角为切入

点，总结名老中医临床诊疗经验中的中医人文关怀

诊疗特点，可为临床一线医务工作者提供可行性强

的人文关怀诊疗示范。

1. 1 从叙事医学视角研究名老中医临床诊疗中医

人文关怀特质

丽塔∙卡伦教授在《叙事医学的原则与实践》

一书中明确指出“叙事医学的指导方针从一开始就

是提升医疗照护”［2］334-335。叙事医学通过关注、再

现、归属三要素帮助医者通过倾听和再现，实现与
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患者的伙伴关系（归属）。而中医学在文化内驱力

的支持下，从许多方面反映出医学人文精神、文化

内涵，中医思维和中医诊疗方式为提高共情、反思

提供了行之有效的工具。名老中医临床诊疗经验中

的人文关怀特点正是值得挖掘的宝库，以下几方面

正是可以开展研究的切入角度。

1. 1. 1 名老中医在四诊过程中的人文关怀特点

名老中医诊疗过程中望、闻、问、切四诊充分体现

了医者对患者的尊重和关怀，如强调要重视四诊中

容易被忽视的望诊，应从一开始接触到患者就凝神

静心观望患者的神色形态以及其他大量的非语言信

息。望诊中的非语言信息带给医生关于患者病情程

度、精神心理状态、精力、情绪、生活自理能力以

及体质状况的大量信息，可能包含着可以更充分理

解患者的社会、生物、心理、环境和人文内容［4］，

这既有助于医者对疾病发生发展和预后的认识，又

给予医者进一步与患者沟通、再现患者难以表述的

疾病症状的依据，并给予患者积极有效的回应，使

患者感到被理解，并有了初步的归属感。这正是建

立良好医患信任关系和提升医疗照护感受的开始。

此外，名老中医三部九候切患者脉象的细致入微的

诊察过程，可以让患者感到被重视，并因医者的认

真态度而产生对医者的信任，从而愿意在问诊中敞

开心扉地与医者交流。在对患者问诊的过程中，经

常以“您怎么不舒服”开始，以“您需要我帮您做

点什么”结束，在此过程中，倾听患者，并时常与

家属核实患者的表述。四诊的全过程中充分体现着

人文精神［5］。可见，名老中医的诊疗实例启示我们

中医学的人文关怀贯穿合并于诊疗各环节，与叙事

医学所倡导的“关注”“再现”“归属”三要素有着

相似性。许多名老中医正是通过四诊向患者传达人

文关怀的温暖，但特点各有不同，这也提示我们在

进行名老中医诊疗经验的传承中，应提炼出不同名

老中医在诊疗不同病例时的仁医仁术的具体诊疗行

为，归类总结出名老中医诊疗经验中的人文关怀

特点。

1. 1. 2 名老中医对患者的生命观、疾病观、健康

观的宣教 疾病的打击往往会使患者及家属对其固

有的生命观、疾病观及健康观产生怀疑、不确定

感，进而带来焦虑、恐慌、抑郁等负面的情绪。医

者应在治疗过程中帮助患者及家属重新建立正确的

生命观、疾病观、健康观（即“三观”），使医患

双方在治疗疾病的过程中建立起相互趋同的“三

观”，是提高患者依从性以及确保良好疗效的前提。

而在名老中医诊疗过程中帮助患者树立正确“三

观”的诊疗方式，值得进一步研究。例如，在对沙

庆林院士的治疗中，如何与沙院士深入沟通其患病

原因及风险因素是关键。沙院士因长期工作于烈日

酷暑下，2002年 6月罹患脑卒中，住院期间及随后

的康复治疗期间，身体稍有好转就立即投入工作

中，并因健康原因影响工作而感到痛苦。通过医患

双方的共情沟通，达到了医患间心与心的契合，使

沙院士意识到罹患脑卒中与他长时间在烈日炎炎的

户外工作导致晕厥而引起灌注不足有关，不顾病情

地忘我工作可能存在极大危险。也由此，在医患双

方共同决策下达成在战略上藐视而战术上高度重视

的诊疗策略，使沙院士非常容易完全接受，并对此

后制定的诊疗方案、康复方案、生活起居工作方方

面面的要求也给予认真配合，严格遵守。在他康复

治疗的 10年间，完成了我国高等级公路半刚性路

面的修建模式［6］。

1. 1. 3 名老中医诊疗中“仁德并重”“治病求本”

“本立道生”的医患互动原则 名老中医在临床诊

疗中重视与患者建立良好互动关系，把尊重患者、

平等待人、专注病情、体贴关爱作为医生的责任与

义务，正所谓“病为本，工为标，标本不得，邪气

不服”（《素问·汤液醪醴论篇》）。同时，向患者

“告之以其败，语之以其善，导之以其所便，开之

以其所苦”（《灵枢·师传篇》），说明医生的诊疗

方案，坦诚告知诊疗风险与效果，让患者参与治疗

方案的讨论，征求患者意见，由患者自己决定是否

接受治疗。这其中名老中医的医患沟通技巧及互动

原则值得进一步系统研究，使其隐于无形中的沟通

艺术和医患互动方式得以外化为利于传承的示范和

依据。

1. 2 名老中医诊疗医案对平行病历的补充作用

平行病历，即反思性写作，是临床工作中诊疗

常规指导下的、标准病历之外的、关于患者生活境

遇的“影子病历”，是一段“临床札记”“临症笔

记”。它要求医务工作者用非教科书、非技术性语

言来书写患者的疾苦和体验，继而通过小组讨论，

交换对患者疾苦的理解，反思自己的诊疗行为［7］。

平行病历写作作为培养叙事能力的有力方法之

一［8］，其目的是训练医务工作者的反思与批判性思

维，由此来强化“以患者为中心”“医者以慈悲为

怀”“治疗与照顾并重”等职业精神。

国学大师章太炎先生曾说“中医之成绩，医案

最著”。医案医话是中医临床记录、解析个案的诊
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疗全过程的叙议结合的传统临证文本，不是单纯记

录数据和检验报告的文本，其核心为记录对诊断治

疗中辨证论治、理法方药的思考与心悟体会［9］。医

案医话既是名医名家自身经验的精华，也是中医临

床原创思维的宝贵财富。

名老中医医案风格各异，类型丰富，是丰富和

补充平行病历写作的宝贵文献资料，同时也启迪我

们通过研究名老中医医案，分析构建中医平行病历

的要素。如平行病历可借鉴名老中医医案中按语的

形式进行写作，可以认为是医案分析，是医案的重

点、医案的精华所在，也可认为是医者对患者的共

情及医者对自己行为的反思，书写时应重视患者的

主观感受，侧重患者个人的脾气秉性、情绪、感

情、认知等心理状态，注重其与病因病机、方解、

病情演变、治疗方案及疗效关系的分析，同时总结

患者的身心特点与疾病的关系，在此基础上提炼临

证思辨的思路与要点。

平行病历主要用来记录反思的内容，反思的内

容往往记录了问题外化的过程，或是某事物引起言

难尽意的反思，通过故事的形式夹叙夹议的描述使

难以尽意的反思内容得以外化。名老中医医案中就

将复杂的病因病机以故事的形式得以外化，使读者

身临其境，感悟外化的内容。因此，在平行病历的

写作中提倡将反思的内容做相应外化的处理。同

时，有些名老中医会请患者书写在患病过程中的疾

病叙事，这既丰富了名老中医医案的主题，也可将

名老中医医案与患者疾病叙事日记相对比，为研究

何种诊疗行为对名老中医临床诊疗效果起到了积极

的促进作用。

2 叙事医学视域下名老中医临床经验研究的局限

性与方法学要点分析

叙事医学作为新兴学科，国内外学者对其研究

方法尚处在探索阶段。同时，中医学医学人文有其

独特之处及本土化特点，故从叙事医学视角开展名

老中医诊疗人文关怀特点的研究时，应开拓思路，

以挖掘出人文关怀的价值为目标进行研究。从已有

研究中总结以下需注意的研究要素。

2. 1 研究对象

每一位名老中医的诊疗经验中都承载着其自身

的修养与底蕴，丰富的阅历，对某一学科领域疾病

的理解，对罹患该领域疾病患者所遭遇的疾苦的感

悟、理解，以及为患者提供身心全面支持帮助的总

结。为使研究更突出针对性，使最终研究所呈现的

成果可以有效地为不同疾病患者提供有助于疾病诊

疗的全面心身关怀，提倡在研究中选择从事同一领

域的名老中医作为研究对象，以避免由于过于宽泛

地从叙事医学视角对名老中医临床经验进行研究，

难以总结归纳出具有可行性人文关怀的落地方式。

2. 2 研究指标

目前叙事医学实践效果的评价研究中采用自设

量表或问卷是为了较精准地满足评价需求，但其评

价主观感受存在效度及规范方面的问题。而定性研

究在评价主观感受方面精准度要求相对较高，存在

对研究者专业性要求高、对访谈问题及过程要求精

心设计的问题。目前选用疾病相关的客观指标的研

究仍不多，加之临床实际中存在不同疾病的生化指

标类型、敏感度、可变化性等方面的差异，应用较

少。这些研究中的局限性同样在从叙事医学角度研

究名老中医的诊疗人文关怀特点时存在。近年来，

混合方法研究、真实世界研究、口述史研究等被引

入了叙事医学相关领域中，通过不同定性或定量的

方式以期更全面深入地挖掘资料［10-11］。这些方法也

可用于从叙事医学角度研究名老中医诊疗人文关怀

特点。

2. 3 研究方法

以半结构化访谈法为例。半结构化访谈应在研

究前明确访谈的聚焦点，且聚焦点不宜过多，以免

研究者在实际的访谈中不易把握访谈方向及内容，

产生信息内容过散、访谈不够深入的问题，对后期

数据分析带来困难。访谈时间应有效把握，并不是

访谈时间越长越好。研究者应既为良好的倾听者，

耐心的互动回应者，又可适时恰当地打断，将访谈

内容始终围绕聚焦中心。研究者应学会倾听言语中

的隐喻及引申义，以求访谈内容深入具体，更容易

体现研究目标。访谈场所除安静外，应注重保护患

者隐私，不易使其情绪过于激动。访谈后，要留下

被访谈者信息以便后期进行内容补充。

2. 4 研究设计

研究设计可从名老中医诊疗人文特点的其中一

点入手，不宜面面俱到，使研究难以达到预期。就

质性研究而言，研究者在研究初期需就预研究的问

题设定具体聚焦的范畴及维度，反复讨论可行性及

研究的实际意义，并明确其中重要的概念框架，如

清楚阐述研究问题中的重要概念及概念间的关系，

以更好地厘清逻辑关系，为进一步明确研究者的工

作假设做好充足准备，并为实施具体的研究提供清

晰的逻辑框架，避免研究实施过程中焦点过于广而
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散，难以有深度，并因此可能错过有价值的资料。

此外，名老中医已有较长时间的诊疗经历，新老患

者的病历积累很多，甚至有患者长期跟随名老中医

进行诊疗数年，故在研究中既涉及回顾性研究，也

涉及前瞻性研究。

2. 5 研究资料

研究资料可以是名老中医现有正在诊治的病

例，也可以是名老中医医案及查房记录，可对其进

行数据发掘。或是名老中医请患者撰写疾病日记，

进而成为很好的进行数据挖掘的研究资料。

综上所述，作为中医药发展传承创新的重要载

体，名老中医的学术成就凝练了中医药文化的核心

价值，其医心仁、医道和、医术精、医德诚［12］，

为医学后辈树立典范。因此，为全面传承名老中医

的学术成就，应重视对其人文内涵和精神境界的总

结传承和发扬。近年来，叙事医学研究引发我们将

叙事医学视角引入名老中医的经验研究中的思考，

以期为从叙事医学角度研究名老中医诊疗经验提供

思路，并通过研究成果为叙事医学在地化研究提供

补充和可行的实践方式。

参考文献

［1］CHATON R. Narrative medicine：form，function，and
ethics［J］. Ann Intern Med，2001，134（1）：83-87.

［2］RITA C，SAYANTANI DG，NELLIE H，et al. 叙事医学的

原则与实践［M］. 郭莉萍，主译 . 北京：北京大学医学出

版社，2021.
［3］王子旭，王永炎，杨秋莉，等 . 叙事医学：医学人文复兴

之实践［J］. 现代中医临床，2018，25（2）：1-3.
［4］谢颖桢，周莉，徐栋，等 . 中医望诊须凝神，三部九候示

内涵：王永炎教授大查房实录［J］. 北京中医药大学学

报，2011，18（5）：9-12.
［5］周莉，高颖，邹忆怀，等 . 详析四诊素材 慎思临证技巧：

王永炎教授查房实录［J］. 北京中医药大学学报，2012，
19（2）：37-39.

［6］谢颖桢，王冬慧，孙娜 . 从王永炎院士验案谈叙事医学

内涵与中医平行病历构建［J］. 现代中医临床，2018，25
（6）：1-4.

［7］王一方 . 病历的现代性反思［J］. 中国医院院长，2012
（8）：86-87，8.

［8］郭莉萍 . 叙事医学在中国：现状与未来［J］. 医学与哲

学，2020，41（10）：4-8.
［9］刘更生，徐庆会，王长美 . 医案、医话、医论说略［J］. 山

东中医药大学学报，1997，21（5）：381-384.
［10］李敏谊，李博 . 从混合方法研究的视角反思循证医学

与叙事医学的整合［J］. 中医杂志，2020，61（18）：

1604-1607，1616.
［11］闫雨蒙，李博，李泽宇，等 . 口述史研究与叙事医学对

发展中医临床医学人文精神的启示［J］. 中医杂志，

2020，61（17）：1506-1511.
［12］张其成 . 中医药文化核心价值“仁、和、精、诚”四字的

内涵［J］. 中医杂志，2018，59（22）：1895-1900．
Reflections on the Researches of Clinical Experience of Famous Traditional Chinese Medicine Doctors in the
Perspective of Narrative Medicine
WANG Zixu，WANG Yongyan
Institute of Basic Research in Clinical Medicine， China Academy of Chinese Medical Sciences， Beijing， 100700
ABSTRACT The academic achievements of famous traditional Chinese medicine（TCM）doctors have condensed
the core values of TCM culture and set an example for the medical younger generation. In order to comprehensively in⁃
herit the academic achievements of famous TCM doctors，it is necessary not only to focus on its precise application of
syndrome differentiation and treatment，as well as principles，methods，formulas and medicinals，but also to pay
attention to the characteristics of“patient-oriented”and“benevolent”diagnosis and treatment with humanistic care.
Based on the author's previous research on narrative medicine，this paper introduces the perspective of narrative medi⁃
cine into the researches of the clinical diagnosis and treatment experience of famous TCM doctors，and specifically
explains the applicability，as well as the limitations and methodological issues，so as to provide ideas for studying the
diagnosis and treatment experience of famous TCM doctors from the perspective of narrative medicine，and offer a sup⁃
plementary and feasible practical way for the localization research of narrative medicine through the research results.
Keywords narrative medicine；famous traditional Chinese medicine doctors；medical humanities
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