


序
周铭心①

  仆与庆其教授，戊午（1978年）相识，有幸共为中国中医研究院首届研究生，三

年同窗，遂成契友；后虽天各一方，而过从犹密。日月匆匆，不觉四十年矣！ 庆其

长我四岁，向以兄事之；更慕其学识宏阔，医艺俱精，往还之间，多所请教而屡蒙垂

示，实则兄而师者也。近日忽寄新著《杏林碎叶》嘱序，不无惶恐；谅仆钝质末学，

奚敢任之！ 然既为至交，相知不替，却之无辞，爰听所命，忝为承乏焉。

庆兄出身世医，学得家传，宿根坚深；而复才情颇赡，灵秀聪敏，夙志高骞，好

学颖悟，是以从医从教，学验陡进，日新益丰。迄今研读尤勤，而始终不辍临证。

因治病多验，求诊者络绎接踵。至其引领学术，翘楚医林，良有以也。庆兄集诊

疗、讲学、课徒于一身，任固重矣，业固繁矣！ 却能勤于笔耕，不废著作；其书其文，

几已等身。内多医论医话，亦饶医案诊籍。而所著《内经》研究数册，更擅其长。

如《黄帝内经临床医学》《内经临证发微》等，独能将经论径直用于临床，辄令学者

遽开心智，顿增手眼，始知熟读《素问》《灵枢》，方可悟扁仓而识仲景，而后可登金

元四子之堂，而入明清诸家之室。医经奥秘，轩岐至道，唯熟读精研者可探而得

之，庆兄即其人也；而读经兴致，问难甘旨，唯探秘得道者方能知之，庆兄则知之尤

深者也。

人之业医者多矣，其中不乏功成至伟者，庆兄其一也。然所学有异途，其不遵

根本，不循常法而终老无成者，往往而多。尝有学未广求、妄称流派者，获一家之

论、一书之方，便谓医宗某家。学丹溪者专事养阴，学景岳者着力补阳；不知景岳

之重补阳，丹溪之主养阴，时势而然，当有不得不如斯之理也。黄山谷曰：“不善学

者，即圣人之过处而学之，故蔽于一曲。”今鹜趋流派之医，不从正道习学，反步名

家之过而蔽于孤陋者，正复不少。又有徒抱方书、唯颂歌诀者，得某药治某病、某
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方疗某疾，如获至宝，以为终南捷径矣，遂因袭而泥用之。初试未尝不小效，遂谓

天下之大、疾病之多，举可以如是学而如是行矣；及至无效，则茫然不知所措，而反

责古方不合今病，今药难入古方欤。斯二者，一偏一浅，自认得计，各执己见，不屑

他顾，权充下医俗工可也，若望其成就功业，非敢与闻焉。计其失也，殆急功近利，

不识读经，未遵本源，置《内》《难》《伤寒》等典籍于不问，以为远水不解近渴，遂致

学无根苗耳。

医之读经者亦夥，而学有建树，蔚然大家者，不啻麟凤，何也？ 盖所谋不同，而

所企及也判然别焉。曾见医有好读《内经》者，用情甚笃，至能大段背诵以示人；而

审其疗疾，则识证无据，用药少法，疗效平平。或诿之曰：《内经》非临证书，况我攸

好理论，不擅临床也。并见读《内经》未得皮毛，而畏其古奥艰深，遂浅尝辄止、束

之高阁者，亦以为读与不读、读深与读浅，均非关乎临证，何苦用心于斯。噫！ 孰

谓《内经》不涉临证，怪其人未得真谛，学弗致用焉；不知其经乃提炼古人治病经验

以凝为至理，讵无裨于临证乎？ 似彼等业医而不读经典，与夫读经而不求甚解、罔

知所用者，乌可与庆兄同日而语哉！

庆兄为医而精于医，业内所共晓。然其为书而精于书，早年尚不为外人闻，唯

同学同事略知一二耳。盖庆兄为书从不沽名，第爱而好之焉。因爱而好之，故习

之有恒，从无懈怠。数年而后，其书学精艺渐为人知，今则蜚声医界，享誉艺林矣！

尝闻书论曰：“翰墨之美，多以身后腾声；二王之书，当时见贵。”何以如此？ 盖古人

淡泊名利，不妄褒贬，不欲自鸣。书果如二王之尽美者，方可获众人称道，尊之当

时；否则自阅自赏而已，至若妍媸美丑，任由后人评说可也。慨叹今时，古风不再，

其游走儒林者，鲜少王冕，而多匡超人耳！ 庸庸者辈，汲汲乎名利，孜孜于求成。

才临砚池，初调丹青，便遽然蓄长发而修虬髯，办展览而设论坛，自命书家画家，唯

恐人之不我知欤！ 然观其书画，则乖异不经，无美可言，须借助说明文字以表其象

征，不尔便难知谁何矣。若庆兄书法，则上宗二王，兼学众家，功力深厚，所透显之

美，乃真美也；故不欲名也亦已名之，不欲彰也亦已彰之矣。近年庆兄书艺日淳，

友朋同好，识者闻者，竞相求墨迹而宝之。复屡将书法专辑出版，而寄赠仆者，已

有多部。如《王庆其临池散墨》《王庆其行书名联两百首》《杏林散墨———王庆其行

书作品集》等，均仆所珍爱，时而观览临摹，每每叹羡不已。

庆兄之为书，虽天资慧禀，而习学之式，必遵古训。概取二王及颜欧柳虞等诸

家古帖为范本，盖法乎上也；先正楷而后行草，偶及篆隶魏碑，殆以楷行为常习，揆

度奇恒也。其临古帖之法，则如陈老莲之摹习李龙眠七十二贤碑刻：必先摹古临

古，以古还古，而求形似；日久而逼真其形，庶乎焕若，使无暌隔；然后数临而变其

法，易圆以方，易整以散，由形似而神似，尽得似而勿似之妙矣。所谓“临一遍有一

遍之心得，深一层有一层之见地”，信夫！
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庆兄书学，一如其医，亦家传所习也。是以始于童稚，持于少壮，迄无移易。

盖有“鸡声、灯影、黄卷、烟墨”之景，长相与伴，则其“从容、淡定、宁静、愉悦”之性

生焉，而劳顿、乏困、烦恼、恚怨之情解焉，于是则日必临池、挥洒翰墨之习成焉。

既已成习，即若饮食，无日不有，自然而然矣。习之既久，则爱之愈深；爱深习久，

则持之弥坚。以至其专注间，尝废寝食；而会心处，意驰神往。《庄子》曰：“用志不

纷，乃凝于神。”又曰：“习伏众神，巧者不过习者之门。”庆兄书学，盖习之恒而用志

专，故已凝于神以伏众神，无求巧而超诸巧矣。若素无苦功、徒弄纤巧、浪得虚名

者流，安能望其项背焉。

庆兄饶具才艺，以岐黄为业，以翰墨为趣，两者相得益彰，皆已堪称巨擘。今

编《杏林碎叶》文集，涉医而涉艺，品味以鉴赏，俱其医业、书学之余绪也。是编选

文，分作五类：一曰岐黄絮语，中医学术议论之文也；一曰摄生余话，颐养保健性理

之文也；一曰文化走笔，儒医艺医相益之文也；一曰师承拾遗，尊师重道感悟之文

也；一曰序言跋语，著作著者评介之文也。诸文所及，论事者有之，格物者有之，品

人者亦有之；究其所述，采摘广博而不失精深，立意允当而别出心裁。览读之际，

沛然旨趣，如临多宝之岛，俯拾随处珍奇。其文思忽跌忽宕，语辞至灵至警，足可

开人智蕊、发人慧光，又何止品人、格物、论事而已也哉。

古语谓：字如其人。庆兄为人，蕴藉雅量，且慷爽豁达，恰如其书法之淳正而

潇洒也。庆兄处世，平正而随和，辞不亢卑，真诚而热忱，语无虚妄，故人乐近之。

凡与交往者，无论为师友，为同事，为徒生，皆觉心舒意畅，从无拘束。仆偶至沪

上，或庆兄来疆，必作纵谈，每谈多能释我疑虑而愉我情怀焉。

今观是编，感悟如此，弁之篇端。读者亦可由此为引，索读著者载医载艺诸

书，识其学理，赏其墨帖，当更有仁智之见，无需仆之叨叙也。

时2017年6月，岁在丁酉

谨题于乌鲁木齐汶阳山
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书书书

                                     

甲篇 岐黄絮语

  有人说“中医能治好病，但是讲不出道理”，由此怀疑其科学性。我认为中

医不是讲不出道理，而是讲的道理一般人不易听懂，或者说目前还不能完全用

现代科学的术语来解释。诞生于数千年前的中医学理论与中华传统思想文化

紧密相连，它与发源于西方的现代科学有着某种隔阂，这是毫不奇怪的。但并

不等于说，西方科学无法解释的东西就必定不是科学。因为西方科学不是科

学的顶峰，也不是科学的全部，尤其对于生命科学领域来说，人类还是知之甚

少。诚如美国科学院院士刘易斯·托马斯所说：“医学是最年轻的科学。”





中医学之我见①

中医学，是发祥于中国古代社会的一门学科。从其起源言，已有五千余年的

历史；从其理论体系的形成而言，则有两千余年的发展史。它是中国人民长期与

疾病作斗争的经验结晶，亦与我国的人文地理和传统文化有着密切的联系，属于

东方的传统科学范畴。它和肇源于古希腊的西方科学相比，具有独特的学术思想

和临床特色及优势。中医学不仅对中华民族的繁衍生息作出了不可泯灭的贡献，

而且在世界医学史上也是一颗璀璨的明珠。故毛泽东同志说：“中国医药学是一

个伟大的宝库，应当努力发掘，加以提高。”②

  一、仁智互见话中医

中医学是中华民族的瑰宝，但中医学的发展却迭经坎坷和曲折，尤其是自西

学东渐以来的百年间，堪称多事之秋。历史上关于中医药的存废以及如何发展之

争主要有：19世纪关于中西医优劣、异同之争；20世纪初叶的两次存废之争；20

世纪中叶以后的发展路线之争等。有人主张“废除旧医”，有人主张“医可废，药不

可废”，也有人提出“中医要改良”“中医科学化”等。在这些争论的背后，其根本焦

点是：“中医是不是科学？”

关于中医科学性的论争，归纳起来有四种观点：第一种观点认为中医是“玄

学”“伪科学”。所谓“玄学”，又称形而上学，指研究感官不能达到的东西，即超经

验的东西的哲学。持此论者认为中医的阴阳五行、五运六气学说不具备科学的必

要条件，属于“玄学”。所谓“伪科学”，是指据称是事实或得到科学的支持，但实际

上不符合科学方法的“知识”。有人认为中医的理论没有实验证据，不能进行重复

性实验，断言不合逻辑，所以是“伪科学”。

第二种观点认为中医是“经验医学”“前科学”或“准科学”。经验是指人们在

实践过程中通过自己的感官，从事实的表象认识积累的体验。持此观点者认为中

医是一门治疗技术，靠经验看病，所以属于“经验医学”。所谓“前科学”（“准科

①

②

原载黄定九主编：《内科理论与实践·对中医学的认识》，上海科技出版社，2009年。

1958年10月11日毛泽东对卫生部党组《关于西医学中医离职学习班的总结报告》的批示。
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学”），是指未确定理性概念的科学，而理性概念的本质是实证性。李约瑟博士在

《中国科学技术史》中承认中国古代有科学，但认为它不是理论性的科学，而是经

验性的准科学或前科学。

第三种观点认为中医是中国传统科学，属于“象科学”。中医以中国传统文化

为背景，以中国古代哲学为基础，是中国人民长期与疾病作斗争的经验结晶，通过

经验的积累和直觉领悟，以综合整体的方法，着意系统功能，建立起来的防治疾病

和维护人体健康的知识体系。它与奠基于古希腊思想，以形式逻辑加实证主义建

立起来的西方科学，是两个完全不同的知识体系。这两个体系各有长短，相互不

可替代，都有其发展的潜能。中国社会科学院哲学研究所刘长林先生认为，中医

学是唯象科学，所谓“象科学”，是关于世界现象层面，即自然整体层面规律的认识

活动和知识体系①。中国中医科学院傅景华先生认为，“中医学是生命过程演化方

式的科学，而不是人体结构存在形式的科学”②。

第四种观点认为中医是“复杂性科学”。所谓“复杂性科学”，大致是具有整体

性、复杂性、非线性特征的知识体系。朱清时院士认为：“中医是科学，但不同于西

医的‘还原论’，而是复杂性科学。”他说：“20世纪后期诞生的复杂性科学，使现代

科学的观念发生了重大转变，开启了认识中国传统文化包括中医药的科学性

大门。”③

持否定中医科学性观点的人，其根本错误在于用西方科学的某些观念和方

法，当作衡量一切科学认识的标准，符合这一标准的是科学，否则一概不是科学。

显然，这一认识本身缺乏科学性。

当今人类社会正面临着生存和持续发展的大问题，世界科学也面临着整体

性、复杂性、非线性等新问题。生命科学是21世纪科学研究的热点，仅仅用西

方流行的还原论和分析方法不能解决所有问题，其弊端正逐渐被人们所认识。

中医突出显示了中国传统的整体论和综合方法以及天人合一的科学思想和智

慧，其优势正受到国内外学术界的关注，并将在未来的科学研究中发挥良好的

作用。

  二、中医的医学模式

医学模式是指人们观察、认识健康与疾病的基本观念和思维方式，是对医学

实践的抽象概括。

①

②

③

参见刘长林：《中国象科学观》，社会科学文献出版社，2007年。

参见崔月犁主编：《中医沉思录》，中医古籍出版社，1997年。

朱清时：《中国中医药报·2004年中医药科学论坛》。
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中医是“天地人三才一体”的医学模式。中医认为，天地人三才是一个统一的

整体，彼此不可分割。人是大自然的产物，“天地合气，命之曰人”。人的生命现象

是自然现象的一部分，自然环境的变化与人体生理病理有着千丝万缕的联系。于

是将人体放在自然环境和社会环境这些大背景下来考察生命的运动变化规律。

从人与自然和社会环境的协调关系中，研究生命、健康和疾病。因此它要求每一

个医生要“上知天文，下知地理，中知人事”，才能成为一个合格的医生。从上述基

本观点出发，中医学关于健康的定义可以归纳为：（1）躯体无异常变化，所谓“平人

者不病也”；（2）内部机能和谐，即形神和谐及气血和谐；（3）人与自然环境的和谐，

即“人与天地相应”，“顺四时而适寒暑，和喜怒而安居处”。简言之，健康的本质就

是和谐，形神和谐，人与环境的和谐。人们的医疗实践活动就是为了调整和维护

这种和谐。

令人惊奇的是，中医的“天地人三才一体”医学模式与当今医学界提出的“社

会—心理—生物医学模式”的基本观点是相通的。这表现在两者都把“人”看作是

自然社会环境的一员，认为对健康与疾病的认识，不仅要着眼于个体，更应着眼于

人与自然社会环境的相互联系。两者都注意到精神心理因素在个体健康与疾病

中所起的作用，强调社会心理因素的重要性。这就使得人们对于健康和疾病的认

识和处理，不至于陷入单纯生物因素的死胡同。这对于推动中医学术发展和提高

诊治疾病、预防疾病的效果，具有深远的指导意义。

无独有偶，学者陶功定提出“大生态医学模式”，即把人类置于大生态系统之

中，认为人作为大生态系统中的子系统必然要与其他系统发生关系，而这种关系

是否和谐是判断健康与疾病的标志。基于这一模式，健康的定义应该是“人的身

体和精神心理状态与生存环境的和谐适应”。因此，“优化人类生存环境是医学最

广义的，也是最首要的任务”①。这一观点可以认为是对中医“天地人三才一体模

式”的现代诠释。

  三、中医理论的学术特点

中医学术的内容非常丰富，概括起来说有以下三个特点：

（一） 整体地把握生命规律
中医在探究人体生命活动规律时，并不是把人体分割成各个部分孤立地加以

分析研究，而是从人体内部之间的互相联系和人体与自然界的相互联系中加以认

识的。《内经》说：“善言天者，必有验于人。”强调“天人合一，五脏一体”。中医从

① 《黄帝内经素问·阴阳应象大论》。
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