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（一）

 

1.“医乃仁术”。仁者爱人，医学是为人的健康目标服务的，根本上是一门人学。

故“医道不远人，以病者之身为宗师。”（章太炎）医学发展的根本道路，离不开

向自己的服务对学习。
 

2.“医者意也”。医学是一门人本主义意向性的功能目标动力学实践，其致思认知

的方向，是向前、向上、向内地寻求自己的依靠对象—人的生生之气的自我健康能

力和自我痊愈能力的功能目标动力学根据。
 

3.中医学的对象层次关系，是天人之际的健病之变，即作为与自然社会环境相互作

用中人的健康和疾病互相转化过程，不局限于疾病实体，也不拘泥于细胞与分子的

层次关系。
 

4.医学是杂学。因与人相互作用的自然社会环境是多层次的，所以医家应成为杂

家，应该能够“览观杂学，及于比类，通合道理”（《素问·示从容论》），善于

借鉴和比较研究。而医学的学术危机，则是因为“不知比类，足以自乱，不足以自

明”（《素问·徵四失论》）。其突出表现为，未能明确地确定自己研究对象的层

次特性和研究内容及其相应的专门方法论。
 

5.“君子务本，本立而道生”。因为对“本”存在不同的理解和追求，就形成各自



不同的“道”。因此，什么是中医学及其基础理论？怎样理解和发展中医学科和它

的基础理论，就决定于：
 

你追求什么？你就是什么！

 

你所说的世界，是你所理解的那个世界。

 

对于中医学及其基础理论，近代存在不同的理解和追求。

 

（二）

 

6.究天人之际，通健病之变，成医家之言。由此形成和发展了持续几千年的中国医

药学。中医学主体价值体系包含四个方面内容：
 

（1）养生治病必求于本的中医诊疗思想。

 

（2）天人合德健康生态的目标医学模式。

 

（3）人的生生之气自我健康能力和自我痊愈能力的中医基础理论。

 

（4）辨证论治生生之道功能目标动力学实践的专门方法论。

 

7.养生治病实践必求于本的诊疗思想，要回答：从哪里出发？到哪里去？依靠什么

和发展什么？是实践论意义上关于“目的因”和“动力因”的本：
 

（1）从实际出发：从完整人体与其生存环境相互作用的“天人之际”层次关系的实

际出发，去发现和实现其意义。
 

（2）实践的目的：追求“万物并育而不相害”，“与万物沉浮于生长之门”的天人

合德健康生态的生生之效。
 

（3）实践的动力：从人的健病之变互相转化过程这个医学实事求“是”，找出其转



化过程的内在动力学根据——人的生生之气的自我健康能力和痊愈能力。
 

8.中医基础理论是养生治病必求的目标动力学的本，是中医诊疗思想的依靠对象和

发展对象的理论模型。其中的治病实践必求的本，是人的生生之气的抗病反应调节

机制及其传变时势的理论模型，中医称之为“邪实—正虚—传变”的自我痊愈能力

模型。其中的养生实践必求的“本”，是人的生生之气健康能力模型，是以“神者

生之制也，气者生之充也，形者生之舍也”三位一体的协调统一。在健康与疾病互

相转化过程中的“务本论道”，就存在三种追求和答案：
 

（1）辨病的认识必求于本：求病的本质原因。

 

（2）治病的实践必求于本：愈病的目标动力。

 

（3）养生的实践必求于本：健康的目标动力。

 

9.从文艺复兴开始的西方工业革命推动的医学科学化，主旨在回答“病从何来”的

溯因分析认识论和线性因果决定论。认为致病因素决定疾病的性质，病理变化决定

疾病的转归，药物化学成分决定疗效原理。它的微观实体本质论的成分论追求，把

细胞作为生命基本单位，在细胞与分子间相互作用层次所见，作为构建辨病认识必

求于本的基础理论及其物质基础的物理化学原理。恩格尔称：“今天统治着西方医

 

 



学的疾病模型是生物医学模型，这个模型已成为一种文化上至上命令，它已获得教

条的地位。它认为疾病的一切行为现象，都必须用物理和化学的原理解释。它把对

生物医学疾病医学模型的终极真理提出疑问，并建议更为有用的医学模型的人，视

为异端。”这就成为在20世纪指责“中医不科学”和主张“废医存药”地研究中医

的西方来源。也是用生物医学疾病模型扭曲中医基础理论和辨证论治，导致中医实

践队伍的主体缺失和角色错位的后继乏人乏学，屈服于唯物质论的科学认识论的诊

疗思想根源。
 

10.局限于以疾病为对象的消极疾病观的辨病认识必求于本，其致思方向为向后向下

向外的认识论意义上的“刺激因和结构因”。
 

中医养生治病必求的本，其致思方向为向前向上向内的实践论意义上的“动力因和

目的因”。
 

西医建构的是疾病本质原因的理论模型，中医建构的是健康和愈病的功能目标动力

学模型。功能作为生物学概念，是指有机生命为实现某种目的而进行有效活动的能

力，故功能具有目标指向性。而功能目标指向过程的出现，正是有机生命区分于物

质世界的最重要特征。
 

为此中医学及其基础理论学科建设，必须能正确处理好下述关系：

 

（1）中医研究与研究中医的关系；

 

（2）医学的实践论与科学的认识论的关系；

 

（3）中医基础理论与生命物质基础的关系。

 

（三）

 

11.与近代西方科学专注于外部世界研究的唯物质论的知识论不同，中国的自然观主



要是有机生命的发展观，“天地之大德曰生”的价值观。《内经》云：
 

“升降出入，无器不有；故器者生化之宇。”

 

“神者，生之制也；制则生化。”

 

“气者，生之充也；气止则化绝。”

 

“形者，生之舍也；器散则分之，生化息矣。”

 

“根于中者，命曰神机，神去则机息。”

 

“神转不回，回则不转，乃失其机。”

 

“阴阳者，神明之府也，治病必求于本。”

 

体现在天人之际相互作用中，人的生命在整体层次上的主体性地位，个体性自组织

演化调节的时间不可逆性。使人的整体生命成为一个主体性开放系统，自组织演化

系统，稳态适应性整合自调节的功能目标动力系统。
 

12.中医基础理论是指导辨证论治生生之道实践的理论。中医的辨证论治要发现什么

和实现什么？是中医诊断和治疗的基础科学问题。
 

辨证论治是要贯彻执行养生治病必求于本的诊疗思想：从粗守形的诊，到上守神的

断；从粗守形的疗，到上守神的效；主旨在于发现发展人的生生之气的自我健康和

痊愈能力，作为具体识别环境利害药毒的取舍标准以及作为“医师，聚毒药以供医

事，”将之转作利用成为“方技者，皆生生之具”的聚合规则。通过前体组合的间

接动员，通变合和以助人的自组演化调节，因势利导地扶其“正祛邪”抗病反应之

势，帮助人的生生之气实现稳态适应性整合调节和健康生态天人合德生生之效的实

践目标。
 

 



13.“证”是辨证论治的逻辑起点和核心概念。

是天人之际层次关系相互作用的证。

 

是人的生生之气健病之变转化过程的证。

 

是人的主体性开放系统出入信息的证。

 

是人的生生之气的功能目标动力学行为现象的证

 

是人的整体边界屏障和界面全息效应的证。

 

是中医辨证论治“粗守形”的观控对象所在。

 

在空间关系上体现为“升降出入，生化之宇”，在天人之际中的主体性开放地位。

 

在时间序列上体现为“阴阳自和，神转不回”的自组演化调节的时间不可逆性。

 

这两个基本点，决定了中医辨证论治，只能是向前向上向内的功能目标动力学实践

的生生之道。
 

14.是“形者生之舍也”的整体边界屏障功能，成为天人之际相互作用的“界面”。

区分开：“形而内”的是生化之宇的自我，“形而外”的是非我的利害药毒。是整

体边界屏障保证和支持人的自组演化调节基础上的主体性开放。即：
 

(1)“一切邪犯者，皆是神失守位故也。”

 

(2)“针药治其外，神气应乎中。”

 

(3)“察阴阳之宜，辨万物之利。”

 

人的主体性开放出入，排斥了线性因果论的病因决定论，药物和营养的成分决定



论。因为，无论是养生的，治疗的，致病的“对有机生命发生影响的东西，都是由

有机生命独立地决定、改变和改造着的东西。”这是因为“只有有机生命才独立地

起反应，新的反应必须以它为媒介”，在进化层次低级的“机械的、物理的反应，

随着每次反应的发生而耗尽了。化学的反应改变了反应的物体的组成，并且只有在

给后者增添新量的时候，反应才能得以重新发生。只有有机生命才独立地起反应，

而不像在低级阶段那样（外部刺激）直接发生作用，所以在这里，有机生命具有独

立的反应力。”所以，无论是心理及生理反应，乃至药理反应和病理反应，都是人

的主体性开放自组织演化调节发动的独立地起反应。人的心理的、生理的、药理

的、病理的主体性反应的功能模块自组演化及其信息网络整合调节，是人的主体性

开放的内在动力学基础。而主体性反应的功能模块自组织演化和信息网络整合调节

问题，显然超越了解剖基础上的微观实体本质论。
 

15.辨证的诊断认识，从“视其外应”的诊察开始，由于“受本难知，发则可辨”，

因此可以“因发知受”地从健病之变的状态变量，来识别相应环境变量的利害药

毒，这是“由此及彼”。
 

“知丑知善，知病知不病，用之有纪，诊道乃具”。知丑以知善，从致病作用中去

发现其可被利用的治疗作用，是为“去粗取精”。知病知不病，从病态反应去发现

其背后隐藏的生理功能，是为“去伪存真”，这是因为病态反应是还未成功而有正

反馈放大系统的发动导致原有生理功能的亢进。所谓“非其位则邪，当其位则正。

邪则变甚，正则微”，也就是“一切邪犯者，皆是神失守位故也”。为此，对于病

态反应的辨证诊断，应该问这些反应行为的功能目标指向过程，问它要干什么？要

实现什么？向哪里去？由谁发动的？处在什么时势？这也是要从粗守形的诊，前进

到上守神的断，从视其外应到以知内藏。
 

“取虚实之要，定五度之事，知此乃足以诊”。这是要求上守神的以知其内藏的

“虚实之变”，建构抗病反应调节时势的自我痊愈能力的理论模型，是为“由表入



里”。辨证诊断的根本任务是要发现人的生生之气的自我痊愈能力和健康能力。
 

（四）

 

16.中医基础理论学科建设，是重建中医主体价值体系的关键。要总结中医历史上疾

病对抗医学的经验教训，王履称之为由于“粗工不知求属之道以成之欤”。《医学

的目的的再审查》国际研究计划宣称：“当代世界性的医疗危机，其根源在于‘近

代医学模式的’主要针对疾病的技术，统治医学的长期结果”。WHO在《迎接21世纪

的挑战》报告中指出：“21世纪的医学研究不应该继续以疾病为主要领域，应当以

人类的健康为主要的研究方向。”早在1970年拜因豪尔等提出：“医学的发展要具

有质的飞跃，关键在于对人的防卫抗病反应及其调节机制的活动原则有所阐明”。

中医学及其基础理论的学科建设，要坚持自己的有机生命发展观，养生治病实践必

求于本的诊疗思想，天人合德健康生态目标实践的医学模式，辨证论治生生之道的

功能目标动力学实践。从长期把“证从属于病”的学术误区中解放出来，坚持人的

整体性层次的主体性地位，自组演化调节的个体性和时间不可逆性。从长期以来现

代教育中接受的关于物质科学的思维方法中超脱出来，用功能目的性行为看待医学

行为现象。从长期以来致力于说明中医愈病之理的研究中医，转变为致力于发展中

医生生之道实践能力的中医研究，改变中医队伍主体缺失和角色错位，改变后继乏

人乏学，都有待于中医基础理论的学科建设健康地发展。
 

17.中医基础理论：天人之际中人的生生之气自我痊愈能力和自我健康能力的理论模

型。
 

                人的生生之气

 

自我健康能力（正）                          自我痊愈能力（症）

 

主体开放自组演化调节模型                    抗病反应调节时势模型

 



形者神之舍：  主体开放出入                  邪实：非其位则邪的变甚的抗病反应

 

整体屏障功能                        寒热

 

界面全息效应                        风温燥水火

 

气者生之充：  流通自组演化                        气郁血瘀津液成痰

 

防卫清除功能                  正虚：失衡为虚，不足为虚

 

发动抗病反应

 

神者生之制：  心理、生理性反应                    阴阳

 

病理、药理性反应                    五藏

 

的功能模块自组演化                  气血津液

 

的适应性反应                  传变：表里

 

的整体稳态为目标                    外感          内伤

 

的信息网络整合调节                六经辨证       阴阳辨证

 

在天人之际相互作用中人的整体层次的稳态          三焦辨证       五藏辨证

 

主体性开放的出入                  卫气营血辨证   气血津液辨证

 

个体性自组织演化                  病邪辨证       病位辨证

 

时间可逆性的目标指向过程

 


