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西医东渐中的科学与儒学的亲和性研究

马来平

摘要:中医是儒学在医学领域的特殊表现形式;西医东渐中科学与儒学关系的内容具有多样性和复杂性.
西医东渐中科学与儒学关系是中、西两种文化互动的重心,以及各种医学思潮论争的根本点.论及西医东

渐,人们对西医与中医的冲突津津乐道,而对于西医与中医及其背后的科学与儒学的亲和性却往往熟视无

睹.其实,西医东渐中的科学与儒学具有根本上的亲和性.这种亲合性具体表现为,面对西医和科学技术

的冲击,中医不断做出重大调整;对于西医东渐,儒学和中医持欢迎态度并发挥一定建构作用.西医东渐

中的科学与儒学之所以具有充分的亲和性,从儒学的角度说,不论是中医,还是西医,都具有贯彻儒学基本

理念的工具价值;从医学的角度说,双方在不同程度上都兼具科学性和地方性,二者性质相近又有一定的

互补性.
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如果说,在明末清初第一次西学东渐中由于中国改历的迫切需要,天文历法和数学的东传成为当

时的重中之重的话,那么１９世纪中叶之后,由于新教传教士奉行藉医传教方针并且把行医当作服务

于殖民势力在华谋取利益的重要工具,西医东渐便上升为第二次西学东渐的重头戏了.１９世纪中叶

之后的西医东渐过程中,各种医学思潮纷争不断、高潮迭起,令人惊心动魄.于是,关于西医东渐,人
们对西医与中医的冲突津津乐道,而对于西医与中医及其背后的科学与儒学的亲和性却往往熟视无

睹.为此,本文拟着重就西医东渐中的科学与儒学的亲和性予以初步探讨.

一、几个基本认识问题

研究西医东渐中科学与儒学关系的亲和性,需要首先明确几个相关的基本认识问题.
(一)中医是儒学在医学领域的特殊存在形式

从最直接的意义上看,西医东渐是中、西两种医学互动的过程.
就西医而言,西医不仅是各门自然科学在医学领域的具体应用,也是以人的身体、生理、心理和疾

病为研究对象的科学,是多学科交叉的研究领域.所以西医不仅是技术,而且也是科学的重要分

支之一.
就中医而言,它大致包括医理、诊疗和药物三部分.医理是基础,它支配着诊疗和药物.如何诊

疗、用什么药、如何用药,统统依据医理.通常认为,中医医理的核心观念是阴阳五行学说和元气说.
阴阳五行学说和元气说的早期形成蕴含着先秦诸子百家尤其是道家和阴阳家的贡献.将阴阳五行学

说和元气说系统引进医学的是形成于汉代的中医经典«黄帝内经»① .该书以阴阳五行学说和元气说

为纲阐述生命的形成、疾病的发生和辨证施治的原则.而在汉代,不仅儒学已经取得独尊地位,而且,
阴阳五行学说和元气说也已是儒学的基本理论了.«汉书艺文志»强调儒家自始就与阴阳理论有不解
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之缘.它为“儒家”所下的定义中第一句就是:“儒家者流,盖出于司徒之官,助人君顺阴阳、明教化者

也.”著名中国哲学史家任继愈先生主编的«中国哲学发展史»则指出:“由于从董仲舒开始,阴阳五行

学说已是儒家学说的基本组成部分,所以儒和医之间的联系也建立起来了.后世有不少医家都认为,
作为医,如果不懂得儒家那一番道理,就只能是个庸医.这种情况也表明,中国的医学,乃是儒家哲学

为父,医家经验为母的产儿.”①其实,不仅如此.中医和儒学在许多基本理论方面是一脉相通的.例

如,儒家的核心思想是“仁”,中医则把“仁”作为行医的前提和出发点,故而李时珍«本草纲目»重刻本

说:“夫医之为道,君子用之于卫生,而推之以济世,故称‘仁术’”②;儒家以“天人合一”作为自己的宇

宙观,而中医以“天人合一”作为构建自己理论体系的基本框架,主张“与天地相应,与四时相副,人参

天地”③;儒家重“礼”,强调伦理角色和社会次序,而中医以“君臣佐使”为用药原则,借助对社会次序

的认识来描述脏腑功能;儒家崇尚“中和”思想和“执用两中”“执中权变”的中庸之道,而中医力主阴阳

平衡是人体健康的重要标志,治疗当遵循“阴阳和合,阴平阳秘”,追求“致中和”.诸如此类,不胜枚

举.这些情况表明,儒家的一整套基本理论和价值观念渗透进中医,成为中医之魂.因此,可以认为,
在一定的意义上,中医既是医学,也是儒学在医学领域里的特殊存在形式,抑或说,中医乃是医学领域

的儒学.
强调中医是儒家思想在医学领域里的特殊存在形式,是否意味着贬低道家对中医的贡献? 不是

的.当我们论及道家对中医贡献的时候,需要明确:首先,道家在先秦中医形成期的贡献十分突出,但
汉代以后,儒家对中医的贡献就逐渐领先了.其次,道家对中医的贡献,集中体现在阴阳气化、精气观

和矛盾转化的思维方式等方面.第三,强调儒家对中医的贡献并不意味着对道家贡献的否定,而且,
儒、道两家对中医的贡献常常胶着在一起、难分难解.尤其中国封建社会后期,儒道释相互融合的趋

势压倒相互排斥趋势,乃至一度出现了三教合一现象.
既然中医和西医分别以儒学和自然科学为基础,甚或分别是儒学的一种特殊存在形式或自然科

学的分支学科,那么,中医与西医的关系从属于儒学与科学的关系,并且是后者的特殊表现形式,则是

理所当然的了.
(二)科学与儒学关系在西医东渐中的重要地位

在西医东渐中,科学与儒学的关系具有不可忽视的重要地位.

１．西医东渐中的科学与儒学关系是中、西两种文化互动的重心

从根本上说,西医东渐是中、西两种文化冲撞和融合的互动过程,其中心乃是科学与儒学的关系.
就西方文化而言,自近代科学革命开始,包括西医在内的科技文化即逐渐占据主导地位.羽翼丰

满的科技文化逐渐在器物、制度和价值等不同的层面对社会各建制或各领域发挥引领和一定的支配

作用.由于近代科技革命发生在西方,所以,科学技术曾一度集中反映了西方文化追求真理的价值

观、尊重客观规律的宇宙观和严密的逻辑思维方式等,成为西方文化的精华和最具代表性的部分.只

是到了２０世纪以后,科学技术才全面成为世界性的了.西医东渐时期,正是科学技术由西方地域性

文化开始走向世界性文化的时期.当时,西医和整个西方文化一起传入中国.１９世纪中叶以后,西医

不仅是西方科学的一个分支,而且担当着西方科技东渐的开路先锋角色.加之西医以人的生命这种

最高级的物质运动形式为研究对象,在所有的自然科学门类中最复杂、最高级,并具有综合运用各门

自然科学成果的特点,所以,可以认为,西医东渐时期,西医是整个西方科学乃至西方文化的杰

出代表.
就中国文化而言,尽管２０世纪初,儒学受到全面否定和激烈批判,黯然走下中国社会意识形态神
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坛,但是,儒学作为中国文化主体的地位并未真正被撼动.在中国,文化上的古今中西之争从来没有

真正停止过.西学东渐时期,中西两种文化在医学领域的关系,主要是儒学和西方文化的互动关系.
而后者则主要发生在以下两个层面:一是作为儒学在医学领域特殊存在形式的中医与西医及西方科

学的关系,二是作为西医东渐文化环境的儒学整体与西医及西方科学的关系.
总之,正是由于西医对于中国而言是一种异质的文化,而且是整个西方科学乃至西方文化的杰出

代表,所以,西医一旦进入中国,便立即受到了来自以儒家文化为主体的中国文化的强力作用,上演了

一幕幕中西医之争的大戏,从而使得西学东渐时期的科学与儒学关系成为中、西两种文化互动的

重心.

２．西医东渐中的科学与儒学关系是各种医学思潮论争的根本点

在一定意义上,西医东渐是一场医学思想的斗争或革命.
西医传入中国后,从诊所到医院,从传教士办医院到国人办医院,从医院量的扩张到医院人才、器

械、设施和管理等方面质的提高,以及利用开办医校、吸引留学生、迻译出版医学书刊和建立西药房、
药厂等途径,西医在体制上迅速得到了巩固和发展.尤为重要的是,西医建立在精密的自然科学基础

之上,它在许多疾病的治疗上,尽展医理清晰、诊断准确、医疗过程透明、疗效立竿见影等风范.这给

作为千年古医的中医造成了泰山压顶之势,随之,中医由一家独大降为西医的配角,甚至数度发生了

生存危机.在这个过程中,相继促生了中国医学界形形色色的医学思潮.这些思潮,尤其“废止中医

论”“保存中医论”“中西医汇通论”和“中医科学化论”等有代表性的若干思潮的论争,无不以科学与儒

学的关系为根本点:“废止中医论”割断了中医与科学的联系,认为中医与科学是完全对立的,是伪科

学;“保存中医论”主张中医是与现代科学技术性质不同的“另一种科学”,它与现代科学技术“道并行

而不相悖”,甚至既相容又可以互补;“中西医汇通论”认为中医与科学技术存在局部可通约关系,可以

有选择地用科学技术完善和补充自己;“中医科学化论”认为中医与科学技术是完全可以通约的,中医

发展的正确方向是不断用现代科学技术解释、完善和发展自己.总之,各种医学思潮的论争最终都汇

聚于:如何看待中医的科学性? 中医和科学的基本关系是对立的,还是相容的? 若基本关系是相容

的,那么,二者是否存在可通约性? 中医为什么能够在中国传统科学中独立存在下来? 中医的发展是

回到中医经典,还是主要依靠现代科学技术提升自己? 如何看待中医在与西医觌面的过程中所暴露

出来的现代科学技术局限性? 如此等等.所有这些,从现象上看各种思潮的论争的根本点是中医与

科学的关系,但由于中医是儒学在医学领域里一种特殊的存在形式,所以,各种思潮的论争的根本点

乃在于科学与儒学的关系.
(三)西医东渐中科学与儒学关系的内容

较之西方科学其他学科东渐中的科学与儒学关系,西医东渐中科学与儒学关系的内容具有以下

两个突出的特点:

１．多样性.除了直接的科学与儒学的关系以外,西医东渐中科学与儒学的关系尚有以下几种表

现形式:(１)西医与中医的关系.前面已经说过,两者分别奠立在科学与儒学的基础上,二者的关系既

是东西方两种医学的关系,也在一定程度上表征着科学与儒学关系.(２)科学与中医的关系.实际上

是以中医为中介的科学与儒学关系.(３)西医与儒学的关系.实际上是以西医为中介的科学与儒学

关系.其中,对于西医东渐中科学与儒学的关系说来,分别作为科学与儒学具体存在形式的西医与中

医间的关系最直接、最重要.上述情况在其他学科东渐中的科学与儒学关系中极为少见.形式影响

内容,它决定了西医东渐中科学与儒学关系的内容必定是丰富多彩、独具特色的.

２．儒学形式双重性的长期存在.和西方古代科学包容于哲学相类似,中国古代科学整体上主要

隶属于儒学,所以,在西医以外的其他学科东渐的过程中,都曾一度存在儒学形式的双重性情况.所

谓儒学形式的双重性是指,西学东渐过程中,在科学领域,儒学有两种基本的存在形式:一种是以直接

形式存在的儒学;一种是以间接形式存在的儒学即以古代科学形式存在的儒学.由于在西方科学的
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冲击下,中国古代科学的其他学科相继汇入世界科学的主潮流,只有中医顽强地独立存在下来,所以,
儒学形式的双重性,唯独在西医东渐领域中一直保留下来了.这一现象不仅提供了关于儒学与科学

具有相容性的新证据;同时,也为人们提供了关于考察科学技术与中医这类民族性或地方性知识关系

的一种新视角.

二、西医东渐中的科学与儒学具有根本上的亲和性

整体上看,西医东渐中的科学与儒学关系在发生一定冲撞的同时,呈现出根本上的亲和性.具体

表现如下:
(一)面对西医和科学技术的冲击,中医不断做出重大调整

西医东渐中西医和科学技术对中医产生了一定冲击.这种冲击主要指西医东渐过程中,一方面,
中医曾遭受来自民国政府的一次次施压和公开取缔;另一方面,在西医势力渐趋扩大的形势下,以西

医界人士为主的一部分人一次次兴起攻讦中医的浪潮,以致引发近现代史上的数次中医存废之争.
这种作用一直贯穿西医东渐的始终,不过,在西医和科学技术的冲击和引导下,中医不断做出了重大

调整,使得中医焕发青春、如虎添翼,从而踏上了现代化的征程.中医的调整贯穿于西医东渐的始终,
并使中医主要发生了以下几方面的深刻变化:

１．中医学术内容上的变化.中医依据科学技术摈弃了大量猜测和臆说,纠正了延续多年的大量

错误和偏见,不少经验认识和做法得到了现代医学理论的解释和验证,使得中医医术更加规范,从而

更具科学性和严谨性.例如,区分了经络与血管、知道了心脏会跳动、尿液不是从肠子进入膀胱的、人
吸入的空气不是在五脏之间周游一圈而是进入肺;接受了许多西医病名,将中医的诸如气虚、血虚、痰
湿、气郁等病名改称为“证”;中医依据科学技术改进了病因、病机学.如,认识到“外邪”有相当一部分

是源于细菌、病毒、支原体等病原微生物和寄生虫以及中毒、中暑等理化因素,“情志致病”亦有相当一

部分是源于神经或体液异常、内分泌紊乱和免疫功能低下等.此外,在中医诊断中,其诊断方式转变

为采用四诊法的同时也适当运用现代仪器进行检查;药物方面较为重视药物构成成分的配置和中药

剂型的改革等.

２．中医人才教育方式的变化.尽管中国古代也出现过诸如唐代“太医署”之类的小规模的医学学

校教育,但是,中国古代中医人才教育的主要方式是父传子、师授徒.西学东渐过程中,中医人才教育

的方式由父传子、师授徒的传统方式全面转向了现代院校教育方式.这种变化引发了双重效应:一方

面,提高了培养人才的效率,实现了人才教育的体制化和规范化等;另一方面,学生在校大部分时间是

课堂学习,导致理论学习和临床实践的结合有一定的局限性,不利于中医感悟性、体验性等缄默知识

的传授,中医经典的学习和研究有所削弱等.迄今,关于院校教育应当适应中医特点,以师为主、把师

傅带徒弟的个性化授业方式适当引入学校教育的呼声不绝于耳.

３．中医学术研究方式的变化.过去,中医的学术研究全神贯注于中医经典的注疏、考据和药方的

积累与编辑等方式.西医东渐以来,中医除了继续开展古籍的整理和研究外,已经开始利用现代自然

科学和人文社会科学的理论和方法,进行广泛和深入的中医药基础研究,以及临床研究和药物研究

等.例如,西医东渐以来,我国在藏象肾脾研究、证候研究、经络研究、针刺镇痛和针刺麻醉研究,以及

中医学术标准的规范化建设等医学基础研究方面,均取得了显著成就.在我国,中医的许多学术研究

越来越成为现代自然科学研究的重要组成部分.不过,中医界对于这种学术研究方式的变化一直存

在不同声音,认为中医的实验室研究是西医的做法,对中医是一种异化.一部分人认为,中医学术研

究唯一的正途是回到研读中医经典的轨道上来.

４．中医学术交流方式的变化.宋代政府曾设立过“校正医书局”,专事搜集、整理和刊印历代重要

医籍,明代也成立过“一体堂宅仁医会”的民间医学团体(４６人),但要么昙花一现,要么规模有限.整
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体而言,中医传统的学术交流不那么开展.著书立论,把自己从医的心得,以及搜集和研制的药方公

诸于世,被称赞为“不藏私”,是“立论以济天下后世”(明代名医吴有性语),这大概是古代医界学术交

流最重要的方式之一.一般情况下,医生们处于“进与病谋,退与心谋”(清代名医吴鞠通语)的相对封

闭状态.西医东渐以来,中医学术交流已经实现了成立社团、创办期刊、举行学术会议等现代化方式.
这一转变,活跃了学术氛围,提高了交流效率,有效促进了中医的进步.当然,对中医学术交流方式的

这一变化,中医界也有异议.异议者认为,中医学术水平的高低,关键在于对中医经典参悟的深浅,与
他人交流的作用是相当有限的.

西医和科学技术促进中医所发生的变化,绝不限于以上所述.诸如医生职业化、医院及其管理制

度的设立和完善、公共卫生体系的建立等均属此范畴.西医和科学技术对中医的冲击固然是双方冲

突的直接表现,但同时应该看到,冲击和中医的调整密不可分,冲击最终导致了中医的调整,而中医调

整的实质是,中医和儒学在强大的压力下向科学技术的一种靠拢,是中医科学性的增强,以及儒学和

科学技术接榫的过程.因此可以认为,西医和科学技术对中医的作用表明,科学与儒学是具有根本上

的亲和性的.
(二)儒学和中医对西医持欢迎态度并对其发挥一定的建构作用

西医东渐中儒学和中医对西医的作用主要是一种“选择”的作用.所谓“选择”主要是指:以儒学

化了的人为中介,即儒学思想首先内化为人的世界观、价值观、认识论,乃至生命观、身体观、生理观、
疾病观等,然后,通过人对西医和科学技术所表现出来的迎拒作用.从西医东渐的历史实践看,充任

当时儒学对西医和科学技术作用中介的,不仅仅包括社会上层人士,而且也包括社会基层的老百姓.
而“选择”则表现为许多种形式.其中,主要分为排斥、欢迎和建构三种形式.其中,欢迎是建构的前

提,而建构则是欢迎的深化.
诚然,儒学对西医产生过一定的排斥.尤其是鸦片战争以后,新教传教士借助西方殖民势力进入

中国,并且以行医作为传教和西方殖民势力经济活动先导的历史阶段,与基督教胶着在一起的西医所

遭遇到的以儒学为主体的中国文化的排斥情况更是司空见惯.从西医剖腹和截肢等外科手术长期不

被接受,到误传西医“剜眼剖心”“盗尸炼银”“拐卖幼童”“蒸食小儿”等,把西医妖魔化;从教会医院与

民众之间层出不穷的医患冲突事件,一直到西医的生理观、身体观、疾病观与儒家传统观念的深层冲

突等,应有尽有,不一而足.这种排斥贯穿于西医东渐全过程,但总的看,随着西医东渐的深入,儒学

对于西医的排斥呈弱化趋势,而欢迎则长期占据主流.

１．关于欢迎.西医东渐过程中,从整体和主流上看,儒学对于西医是持欢迎态度的.鉴于西医对

于儒学的冲击和影响直至清末才格外明显起来,所以这里将主要聚焦于清末民初主要儒家流派对西

医的态度.清末民初,最有代表性的儒家流派是以康有为等为代表的今文经学派、以章太炎等为代表

的“国粹派”,以及以梁漱溟等为代表的早期现代新儒家.下面,将扼要考察一下上述流派对西医

的态度.
晚清今文经学继承和发展了汉代今文经学的变异、进化思想,主张社会历史是不断发展变化的;

同时依据«春秋公羊传»所说的“所传闻世”“所闻世”“所见世”三阶段,提出了社会发展的新的三阶段

论.例如,晚清今文经学的集大成者康有为提出的三阶段论即是:“据乱世”“升平世”“太平世”.康氏

认为,中国两千年来一直处于“据乱世”,实行君主统治.应当通过变法,将社会推进到“升平世”,实行

君主立宪.将来再将社会推进到“太平世”,实现民主共和,康氏以此论证了维新变法的合理性.晚清

今文经学所主张的社会历史进化论不仅直接依据了达尔文进化论,而且与西方科学求变、求新和求真

的科学精神是一致的.所以,它对中医和西方自然科学持欢迎态度.例如,康有为热情赞扬西医.
«日本书目志»(１８９８年)是康有为为国人介绍西学的一份详备的书目表,当时曾产生过重大影响.在
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这份长达１５卷的书目中,生理学和医学雄踞篇首.皆因康氏认为“大治在于医,故以冠诸篇焉”①.书

目表每卷卷后均有作者“序”.在这些“序”中,康有为热情赞扬西方的解剖学、妇产学和生理学.他

说:“近泰西解剖之学至精微,贤列氏其冠冕矣”②;“若产婆学,尤关生理之本,泰西皆有学人专门考

求.而吾中人弃于一愚妪之手,草菅人命数千年”③;“如生理之学,近取诸身,人皆有之,凡学者所宜,
尽人明之.吾«素问»少发其源,泰西近畅其流,鳖杰儿氏、兰氏、歇尔蔓氏,大唱元风,兰氏阐析尤精

矣”④.他还自学西医,“创试西药,如方为之”,治好了自己的病.
清末“国粹派”是一个资产阶级知识分子派别.古文经学是其主要思想资源之一,宗旨乃是,保存

国学,重铸国魂,反对欧化.基本主张有四:一是用国粹激发和增进爱国热忱;二是颂扬“国学”,批判

“君学”,反对帝制;三是从“国学”中寻找变革政体、实行民主共和的根据;四是在效法西方各个中国政

治的同时,必须立足于复兴中国文化.尽管“国粹派”在如何保存国粹和如何处理保存国粹与中国文

化实现近代化的关系上具有明显的局限性,但它反对一味醉心欧化,主张中西文化互补和会通的基本

观点是正确的.所以,它对西医和西方自然科学整体上是持欢迎态度的.例如,“国粹派”骁将、古文

经学殿军章太炎出身中医门第,精通中医医理,却不讳中医之短,不妒西医之长.他说:“脏腑血脉之

形,昔人 尝解剖而不能得其实,此当以西医为审脏腑锢病,则西医逾于中医,以其察识明白,非
若中医之悬揣也.”⑤他认为,较之中医,“西医则有化学家植物学家矿物学家助其药学;理学家发明探

热针X光显微镜,助其诊断;电学机械家助其治疗.此中西医一进一退之关键在焉.”⑥

早期现代新儒家是在“五四”新文化运动的激进派全面否定和批判儒学的刺激下而走上历史舞台

的.在“五四”激进派看来,儒教是封建专制的理论基础、儒学“仁义道德”吃人、儒学与民主和科学完

全对立,因此他们激烈抨击儒学,主张在中国彻底根除儒学.这种偏激态度刺激了以梁漱溟和熊十力

等为首的一批儒者.这批儒者针对“五四”激进派将中西等同于新旧、新旧等同于是非的独断文化观,
基于文化的根本精神,将中西两种文化归结为不同民族生活样法和意欲方向的不同,进而揭露了西方

文化的弊端、展示了中国文化的优长.他们认定,西方文化的路向已经走到了尽头,未来将是中国文

化复兴,成为世界文化的时代.他们的核心理念是,中国应当增强文化自信,充分认识到儒学并不比

西方文化逊色,相反,却拥有西方文化不可企及的许多优长之处.中国不仅不应当根除儒学,相反要

爱护、光大和发展之.儒学具有与科学和民主等现代化要素一致的深厚潜质,也一定能够实现现代

化.所以,儒学如何实现现代化,如何在现代化中发挥引领作用是早期现代新儒家提出并成为后来各

时期现代新儒家的中心议题.既然如此,早期现代新儒家对西医和西方自然科学持欢迎态度则是不

言而喻的了.例如,梁漱溟终生研究儒学和传统文化,被誉为“中国最后一位儒家”,其“中西文化比

较”思想享誉海内外.它基于中西医比较,对西医赞誉有加.他说,中西文化“两方比较,处处是科学

与手艺对待.即如讲到医药,中国说是有医学,其实还是手艺.西医处方,一定的病有一定的药,无大

出入;而中医的高手,他那运才施巧的地方都在开单用药上了.十个医生有十样不同的药方,并且可

以十分悬殊.”⑦他认为西医追求客观共认的确实知识,中医习用猜测、崇尚天才,“这种一定要求一个

客观共认的确实知识的,便是科学的精神;这种完全蔑视客观准程规矩,而专要崇尚天才的,便是艺术

精神.”⑧他还认为:“西医是解剖开脑袋肠子得到病灶所在而后说的,他的方法他的来历,就在检察实
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验.中医中风伤寒的活,窥其意,大约就是为风所中,为寒所伤之谓.但他操何方法由何来历而知其

是为风所中、为寒所伤呢? 因从外表望着像是如此.这种方法加以恶谥就是‘猜想’,美其名也可叫

‘直观’.这种要去检查实验的,便是科学的方法.这种只是猜想直观的,且就叫它做玄学的方法.”①

且不说梁漱溟对中医的看法是否准确,单就他对西医是否持有肯定和赞扬的态度说,则是一清二

楚的.
儒学对西医整体上的欢迎态度,既充分显示了儒学对科学技术具有亲和性的内在基质,也充分显

示了儒学对异质文化海纳百川的博大气度.

２．关于建构.建构有多种表现形式:
(１)西医的主动适应.西医东渐初期,在儒学和中医的作用下,西医对中医做出了种种适应性努

力,或者说中医对西医发挥了某种形塑作用.如传教士行医时,为了适应病人不了解西医而相信和依

赖中医的心理,往往要学习一点中医;在西医诊断中加进了中医把脉问诊的步骤;有的传教士在自己

所办的诊所里,聘请中医坐诊,用以招徕病人、配合和补充西医;英国传教士、医学硕士合信(Benjamin
Hobson)主张中西医应该沟通,在临床上中西药并用,甚至说:“药剂以中土所产为主,有必须备用而

中土所无者间用番药.”②

(２)中西医汇通和中西医结合工作影响西医发展.西医东渐过程中,在西医和西方科学技术的冲

击下,中医界一部分人做了大量中西医会通和中西医结合的工作,以致形成了颇有影响的中西医汇通

派.这些工作有不少是把西医经过改造纳入中医,其实质就是对西医的建构.此外,中国知识分子在

研究或参与翻译西医著作的过程中,往往掺入儒学意识,从儒学和中医的角度理解和解释西医,从而

使得传入中国的西医较之其本来面目表现出一定的变异.这也是对西医的建构.
(３)中医和儒学的现代科技价值对西医产生了巨大诱惑力和挑战性.西医东渐对于中医和儒学,

既是挑战,也是机遇.机遇的突出表现是,正是由于西医东渐,彰显了中医和儒学的现代科技价值.
和中国传统科学的其他学科相比,中医与科学的关系表现出了两个突出特点:一是这种关系的深度与

广度无与伦比.中医比中国传统科学中的任何学科都更加鲜明、更加集中地表征着儒学.二是中医

集中放大了儒学所具有的整体性、关联性和有机性等特点.关于后者,无独有偶,恰恰是西医以其往

往治标有余而治本不足和防不胜防的药物副作用等许多缺陷,也同样集中放大了科学技术所具有的

分析性、机械性和还原论的弱点.于是在西医东渐中,当中医遇上西医,这两种放大共同造成了一种

效应:彰显了中医和儒学的现代科技价值,即彰显了中医和儒学对于西医和现代科技具有补偏救弊的

作用.不少人认为中医和儒学的补偏救弊作用只是到了２０世纪后半叶甚至更晚一些才显现出来.
其实,早在西医东渐时期就已经十分明显了.面对具有关注病灶、细菌、细胞病变和头疼医头、脚疼医

脚等特点的西医,中医以其“重在治人”、“治未病”、辨证论治,以及重视人体器官的有机关联、人体与

自然环境的和谐相处和情志保持平衡等特点,在预防疾病、治疗顽症和慢性病、克服药物副作用等方

面,显示出了突出的优点.其实,中医相对于西医的优点在很大程度上就是儒学对现代科学补偏救弊

的作用即儒学现代科技价值之所在.在现代,尽管西医和科学技术发展迅速,但由于人体生命是一个

复杂的巨系统,具有自组织性、自稳态性和开放性,而且人的各种疾病还具有随机性、偶然性等不确定

性.所以,西医在许多疾病面前无能为力.如何从中医和儒学中汲取智慧和营养,乃是关乎西医甚至

整个现代科技前途和命运的重大时代性课题.
在中医和儒学对于西医“选择”作用的几种表现形式中,欢迎既然占据主导地位,那么,科学与儒

学之间具有根本上的亲和性,则是不言而喻的.而建构作用看起来是儒学和中医通过沟通中西医和

缩小中西医差异而实现对西医的改造和同化,其实,与此同时也为西医和科学技术改造和同化中医搭
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建了桥梁.甚至由于科学技术和西医的日新月异和高速发展,西医和科学技术对西医的改造和同化

反倒占了上风.换言之,中医界所做的中西医会通工作,在中医和儒学对西医的改造和同化方面举步

维艰,而在客观上却大大加速了西医和科学技术对中医的改造和同化进程.当然,无论是谁改造、同
化谁,既然是改造和同化,就意味着双方的一种认同和接近.简言之,就是一种亲和性.

总之,西医东渐中的科学与儒学,是具有根本上的亲和性的.

三、西医东渐中科学与儒学具有根本上亲和性的内在根据

为什么西医东渐中,科学与儒学会具有根本上的亲和性呢?
(一)“知医为孝”
从儒学的角度说,医学一向为儒家所重视.在中国古代“经、史、子、集”的知识系统中,医学属于

“子”类.这是因为“本草经方,技术之事也,而生死系焉,神农、黄帝以圣人为天子,尚亲治之”①.更

为重要的是,不论是中医,还是西医,都具有贯彻儒学基本理念的工具价值.
众所周知,儒家学说的中心内容是一种伦理道德体系.其中,“孝”具有基础性地位.用«孝经»的

话说即是“夫孝,德之本也,教之所由生也”②.原因是,“孝”制约着其它伦理关系,甚至关乎政治.
“孝”是“敬天下之为人父者也”“敬天下之为人兄者也”“敬天下之为人君者也”③,就是说,“孝”不仅是

孝敬父母,事实上,它可以外推至尊敬兄长、顺从长官、忠于皇帝等.所以,«孝经»强调,以“孝”化民,
便可以“天下和平,灾害不生,祸乱不作.”④基于此,儒家极为重视“孝”,认为“孝”是大经大法,是人人

应遵守的天经地义的纲纪:“夫孝,天之经也,地之义也,民之行也.”⑤汉代以后,统治者大都提倡以

“孝”治天下.
于是,如何践行“孝”成为一大问题.原则上说,践行“孝”的途径有多种.其中,相当重要的一条

途径就是“知医”.为此,医学界逐渐形成了“知医为孝”说.早在魏晋时期,名医皇甫谧就说过:“夫受

先人之体,有八尺之躯,而不知医事,此所谓游魂耳! 若不精通于医道,虽有忠孝之心,仁慈之性,君父

危困,赤子涂地,无以济之,此固圣贤所以精思极论,尽其理也.”⑥到了宋明时期,理学家更是力推“知
医为孝”说.程颢说:“病卧于床,委之庸医,比于不慈不孝.事亲者,亦不可不知医.”⑦程颐认为,人
子事亲学医,“最是大事.今人视父母疾,乃一任医者之手,岂不害事? 必须识医药之道理,别病

是如何,药当如何,故可任医者也.”⑧

“知医为孝”说的道理并不深奥,为此,该学说在古今儒士中影响很大.儒士们高度认同并自觉践

行该学说.例如,被誉为金元医学四大家的张从正说:“为人子者,不可不知医.”⑨明代儒医、“一体堂

宅仁医会”的创办者徐春甫说:“父母至亲者,有疾而委之他人,俾他人之无亲者,反操父母之生死,一
有谬误,则终身不復.平日以仁推于人者,独不能以仁推于父母乎?”许多儒士也正是在“知医为孝”
说的鼓舞下投身医学的.如明代名医王肯堂自述从医经过:“嘉靖丙寅,母病阽危,常润名医.延致殆
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遍,言人人殊,罕得要领,心甚陋之,于是锐志学医.”①清代温病四大家之一的吴瑭回忆说:“瑭十九岁

时,父病年余,至于不起.瑭愧恨难名,哀痛欲绝.以为父病不知医,尚复何颜立天地间! 遂购方书,
伏读于苫块之余.”②

其实,在儒家看来,医不仅能为“孝”服务,也能进一步为“仁”服务.其一,医服务于“孝”,就是服

务于“仁”的根本.这是因为“孝弟也者,其为人之本与”③.其二,医有助于实现“仁”的目标.“仁”即
“爱人”,“仁”的目标是“亲亲而仁民,仁民而爱物”④.治病救人就是施仁爱于民,“上以疗君亲之疾,
下以救贫贱之厄”⑤,于是“仁”的目标得以实现.其三,医是“仁”的践行.医的职业道德要求,医生的

天职是治病.医生要处处为病人着想,视人之疾,犹己一体,不计报酬,不辞劳苦,尽心治病;而且,医
生与病人的关系具有至上性和排他性.在医生面前,病人仅仅是病人,病人的一切社会属性全都遁

去.不论贵贱、穷富、亲疏和长幼,均须一视同仁.所以,人们通常认为,“医为仁术”“医儒相通”.
既然儒学这么看重医,又这么需要医,而且西医这么有疗效、中西医在职业道德上又这么如出一

辙,那么,西医东渐中,儒学和中医对于西医持欢迎态度,就是理所当然的了.
(二)双方均有一定的科学性和地方性

从医学的角度说,西医和中医双方都既具有一定的科学性,也具有一定的地方性.

１．西医和中医都具有一定科学性.西医已然成为自然科学的分支之一,其科学性自不待言,关键

是,中医是否具有科学性呢? 西医东渐中,在中医的科学性问题上,中医界和思想文化界基于为中医

辩护的立场,所提出的较为集中的一种意见是:中医正确与否不能以科学为标准,中医是与现代科学

不同的“另一种科学”.例如,民国著名中医理论家恽铁樵认为:“西方科学不是学术唯一之途径,东方

医学自有立脚点.”⑥理由是:“鄙意以为科学是进步的,昨日之是,今日已非,故不能谓现在之科学即

是真是.”⑦就是说,在恽氏看来,科学的发展实际上是不断纠错、不断自我扬弃的历史,昨天、今天和

明天的科学尽管面目不同,但同样都是科学,因而科学是多元的.既然如此,中医为什么不能称为科

学呢? 这种观点的要害是混淆了科学知识和非科学知识的界限.的确,科学是带有一定假说性质、具
有一定社会建构性的.但是,科学追求真理的终极目标决定了,科学的发展既是不断纠错的历史,更
是从相对真理走向绝对真理的过程.尽管追求绝对真理的过程是无止境的,但是,基于经验事实的理

论抽象、具有可检验性而又和已有科学知识相一致的知识,是与错误知识或无法判定其真假的知识有

天壤之别的.客观真理性和普遍性是科学知识的本质属性,是科学知识与一切非科学知识相区别的

分水岭.因此,科学归根结缔是一元的,和科学平起平坐的所谓“第二种科学”是不存在的.
当然,认定中医不是“第二种科学”,并不必然意味着一刀切断中医与科学的联系.
首先,从根本上说中医在认识论上是主张反映论的,它的理论深深扎根于人体器官、人体组织的

形态和功能的客观基础之上.不少人认为,中医不讲解剖,中医理论根本没有生理解剖学的基础.其

实这是一种误解,中医经典著作中并不乏解剖学的内容.例如«黄帝内经»早就指出:“若夫八尺之士,
皮肉在此,外可度量切循而得之,其死可解剖而视之.其脏之坚脆,腑之大小,谷之多少,脉之长短,血
之清浊,气之多少皆有大数.”⑧说的是,人活着时,可从体表进行触摸和测量;人死后,可通过解

剖进行观察和测量.不仅可测知内脏质地的软硬,还可以用尺子、竹签和器皿测量“腑”库的大小、容
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纳水谷的数量、脉管的长短、血液的粘稠度和人死后血液的浓缩程度等.其解剖之细和范围之广,令
人叹为观止.再如,«灵枢肠胃»载:“咽门重十两,广一寸半,至胃长一尺六寸”,所记食道长度基本

正确;«灵枢肠胃»又载:小肠“长三丈二尺”、回肠“长二丈一尺”、广肠“长二尺八寸”,大肠与小肠总

长为５６．８尺.古今长度有别,但大小肠之间的比例与现代解剖学所得大小肠之间１∶３７的比例大体

一致.«灵枢海论»说:“脑为髓之海,其输上在于其盖,下在风府(腑).”把脑髓的上界定在颅骨的最

高点,下界定在风府穴的水平线,相当于枕骨大孔的水平线.这与现代解剖学的划分完全一致.«难
经四十二难»说:“心重十二两,中有七孔三毛,盛精汁三合”;“大肠重二斤十二两,长二丈一尺.广

四寸,径一寸,当脐右回十六曲,盛谷一斗,水七升半”.«灵枢平人绝谷篇»说:“小肠大二寸半,径八

分分之少半,长三丈二尺,受谷二斗四升,水六升三合合之大半.”诸如此类,不胜枚举.或许上述解剖

数据依然粗疏或欠精确,但中医重视解剖,努力将医学理论建立在人体生理解剖之上的旨意是一清二

楚的.
其次,中医具有西医无可替代的许多合理性.其根本的合理性是,相对于西医“看人为各部机关

所合成,故其治病几与修理机器相近”,而中医“即在其彻头彻尾为一生命观念,与西医恰好是两

套.”①具体说即是:其一,中医注重人体器官之间以及器官与人体整体之间的有机联系;其二,中医注

重人体及其器官与自然环境和社会环境的有机联系;其三,在中医医理的指导下,经过数千年无数医

家的反复试验和大胆探索,中医积累了无数行之有效的药方;此外,还有魅力无穷的经络理论和针灸

方法;等等.这些合理性不仅对于中医形成特色和提高疗效至关重要,而且对于整个现代医学的未来

发展,可资借鉴和利用的潜力十分巨大.因此,我们应当坚定不移地爱护中医、发展中医;同时应当坚

信,凡是中医有合理性的地方,大都是合乎科学的地方,即便一时不能说明其科学原理,随着科学的发

展,将来迟早会得到越来越充分的说明的.
应当指出,中医的科学化意味着中医逐步汇入世界科学主潮流,是中医对壮大世界科学作出了贡

献,而不是中医变成西医.近代自然科学诞生于西方,在科学诞生初期,称之为“西方科学”理所当然.
但是,随着现代科学事业的全球化和科学知识的去地方性,自然科学已逐步变为世界性的了.与此相

关联,现代医学也已逐步具有普世性,而非单单是西方的了.所以,“西医”称谓不过约定俗成,仅具象

征意义,中医的科学化绝不等于中医的西化,而是中医的现代化.

２．西医和中医都具有一定的地方性.在一定意义上,西医和中医既是科学和儒学的关系,也是科

学医和民族医的关系.如果说,民族医在一定程度上,代表着地方性知识的话,那么,在很大程度上,
西医和中医的关系则是普遍性知识和地方性知识的关系.

中医的地方性是显而易见的.中医是儒学在医学领域的特殊表现形式本身,就是中医地方性的

突出表现.然而,需要强调指出的是,中医并非完全的地方性知识,它包含着大量的科学性成分,是地

方性知识和科学知识的混合物.长期以来,中医主要以地方性知识的面目示人,而西医东渐以来,中
医以各种方式摄入了大量科学知识,它所固有的科学成分得以极大地扩张,而且从此以后,其科学成

分的扩张趋势从来没有停止过.
其实,西医也不是完全的普遍性知识.它也包含一定的地方性,而且,西医所包含的地方性知识

成分之重,出乎人的意料之外.这是因为,西医所依托的科学知识也是有地方性的,其具体表现如下:
首先从起源上看,近代科学起源于西方,是西方希腊理性传统、宗教改革、文艺复兴和资产阶级的兴起

等众多经济、政治和文化因素共同作用的结果,并曾一度作为西方文化的有机组成部分和杰出代表.
尽管近代科学革命完成后,科学走向世界,逐渐实现了普世化,但胶着于科学之中的西方文化遗迹,即
西方文化所赋予科学的地方性遗迹也还是难以消弭殆尽的.其次,更重要的是从实践角度看,科学是

一种在现代社会越来越重要的人类实践活动.正是在这种实践活动中,科学知识的生成、传播、辩护
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和应用,统统具有一定的情境性,和它欲反映的事物的本来面目有某种偏离,从而使得科学知识不可

避免地带上了一定的地方性.既然科学知识带具有一定的地方性,那么,以科学为基础的西医也必定

具有一定的地方性.
总之,尽管西医和中医各自所包含科学成分的多寡不可同日而语,但由于双方在不同程度上都是

地方性知识和科学知识的混合物,二者性质相近又有一定的互补性,所以具有充分的亲和性,则是理

所当然的了.
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ShownintheProcessofMedicalDisseminationfrom WesttoEast
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ty,whichhasbeenembodiedintheimpactandchangeofwesternmedicineandscienceandtechnoloＧ
gyontraditionalChinesemedicine,aswellasthewelcome,exclusionandconstructionofConfucianＧ
ismandtraditionalChinesemedicinetowesternmedicine．
Keywords:Processofmedicaldisseminationfrom WesttoEast;RelationshipbetweenConfucianism
andscience;Affinity
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