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前言

记得在学校读书时，偶于一本国外生化参考书之序文中读到这样一句话：“医学，比其他任何一门学
科都更需要历史的知识。
”时过境迁，该书内容讲了些什么早已殆忘无遗，唯有这句话还时时萦绕心头。
原书作者讲这句话的本意何在，我并不十分清楚，因为西方现代医学与其古代医学体系间的联系并不
紧密，甚至可以说有着本质的区别。
但对于执中国传统医学为业者，或研究这门学问的人来说，“历史的知识”确实显得非常之重要。
如此说，至少有两方面的意义：首先，由于当代使用的中医治疗方法与理论体系，是自古以来一脉相
承延续不断的，未见有不治古典而能言中医者；其次，在更深一层的次第上讲，如果没有对于我国古
代文化的较多了解，则无论如何不可能看清中国传统医学之体系是怎样逐渐发展而成的。
这也就是说，如果不把中国传统医学置于从古至今社会发展的总体背景之中加以考察，则无法真正学
懂中医，最多只能成为一个疗效较好的治疗家，或是只知背诵经典的所谓“理论家”。
因而学习中国医学史的目的，并不仅限于了解从古至今、历朝各代有些什么经典著作、杰出人物，而
更为重要的是弄清其发展过程与演变源流，如此方能步入知其然，亦知其所以然的境地。
近年来有关中国古代医学发展史之专著，迭出不穷，大抵均为断代体之通史，兼之名家传记、人物辞
典、大事年表、典籍考述等类著作均有可指，于述史记事可谓详之且博。
故当我接受《国学丛书》之委托，撰写有关中国古代医药文化之册时，深感若再袭旧辙，泛泛而论，
难免令作者与读者均有嚼蜡咀残之憾。
因而先择其要者考论一番，并非面面俱到、事事皆述之作。
然研究中国古代医学之发展本貌，又是时时处处离不开历史人物、经典著作之考证的，凡论之所出，
自当有史为据，若史述有误，论则必谬。
因此本书中亦不厌其详地对一些重要史事泼墨考校，其旨皆在先求史信，以成论基。
我从事中国古代医学史的研究工作，所历春秋未足十载，读书不过数种，所论只是一隅。
此书仅是将这几年手眼所到之处的一些粗浅看法殃之枣梨，以求与治此道之学者共磋之。
拙论所及，虽尽是前贤述过之事，但仁智之见却各有不同。
如读者以为其中确有若干言之有理的可取之处，则其功首先应该归于这些年来对我惠赐言传与身教的
几位老师。
当我完成这第一本学术性专著时，由衷地感谢与思念远在异国他乡的杜石然先生，是他和自然科学史
研究所通史研究室的几位先生一道，引导我走上治科学史之路，并指导我修改文章、确立研究方向。
另外，我还要感谢日本京都大学人文科学研究所的山田庆儿教授，从他的许多论著中，我学习到一些
不同于以往医学史研究的方法与思想。
可以说，我的许多文章是遵循他的治学方法发展而成。
这位和蔼可亲的先生多次对我说：“学生一定要超过先生，否则就不是好的学生。
”为达此目的，唯有继续努力之。
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内容概要

　　对于执中国传统医学为业者，或研究这门学问的人来说，“历史的知识”确实显得非常之重要。
如此说，至少有两方面的意义：首先，由于当代使用的中医治疗方法与理论体系，是自古以来一脉相
承延续不断的，未见有不治古典的而能言中医者；其次，在更深层次上讲，如果没有对于我国古代文
化的较多了解，则无论如何不可能看清中国传统医学之体系是怎样逐渐发展而成的。
这也就是说，如果不把中国传统医学置于从古至今社会发展的总体背景之中加以考察，则无法真正学
懂中医，最多只能成为一个疗效较好的治疗家，或是只知背诵经典的所谓“理论家”。
因而学习中国医学史的目的，并不仅限于了解从古至今、历朝各代有些什么经典著作、杰出人物，而
更为重要的是弄清其发展过程与演变源流，如此方能步入知其然，亦知其所以然的境地。
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章节摘录

插图:第一章 医学起源医学的起源，这是一个古老而又诱人的课题。
没有哪本研究医学发展史的专著不由此发足，但史料匮乏或者说简直无史可考，乃是研究者的共同感
受。
美丽的神话传说固然具有永久的魅力，但“神农尝百草”、“伏羲制九针”终究只是故事而已。
如果我们想到人类文明曙光的出现，并不像东方破晓那样有一道天边的地平线可以突破，那么一切就
不得不从动物界的本能谈起。
任何试图用一句话、一个观点来概括地、圆满地回答这一古老课题的努力，都注定不会成功。
因为其中包含着本能行为、经验积累、理论建立等诸层次的问题。
他们之间既有密不可分的联系，又有本质的差异，由此构成了漫长的进化历史。
一、本能的作用有关动物界，特别是灵长目的一些可被视为医疗本能或治伤行为的例子，似无枚举之
必要，也没有人否认这种事实的存在。
但把人类与动物界完全隔离开的人认为：这些本能的行为永远不可能发展成为医学。
就一般动物而言，这是对的。
著名的女学者珍尼·古多尔在与黑猩猩共同生活的十年中观察到：受伤的黑猩猩长时间在伤口上盖着
一把树叶，但在伤风与脊髓灰白质炎流行时却一筹莫展。
然而问题就在于我们所看到各种动物的医疗行为是在它们业已完成了自身形态的进化后，所表现出的
本能性行为，并不是某一物种的早期行为。
对于它们来说是成熟期的种种行为，对于人这一支来说恰恰是早期、未成熟期的行为。
巴黎一带坟墓里所取出的属于19世纪的颅骨比属于12世纪的要大些，两者的比数是1484：1426；而根
据测量，前者之所以大于后者，完全是由于前额部分的发展——前额部分无疑是各种理智性能的部位
所在。
就低于人类的动物来说，也有可以类比的情况，取前后属于同一些类群的两宗哺乳动物的头骨相比，
结论是在近代的各个类型，脑量要大些，脑壳内壁所留下的脑回的痕迹要复杂些。
伴随着形态的进化，低级的本能行为当然也要向高级发展，也就是说在动物身上不能继续发展的事，
在人身上则能够发展。
不难设想，人在没有达成特定尊严身份的时代，其行为更多的是受本能的支配。
正如居维叶所论：本能与理智的关系是此消彼长，成反比例。
伴随着大脑新皮质持续渐进的改变，人类的理智与行为也在不断地进化，最终在形态、行为、意识等
方面出现了与一般动物较明显的差异。
这就使得社会学家在人与其他动物间设下了一道不可逾越的鸿沟，实际上“人来源于动物界这一事实
已经决定人永远不能完摆脱兽性”。
因此两者在行为方面也就不会存在真正的空白或间断。
既然承认动物中也存在着采食药物的行为，就要研究一下它们为什么会违背一般的进食习惯，选择某
些被我们人类称之为药物的东西呢？
解释恐怕只有一个，就是在特殊生理、病理条件下，动物对特殊的“气”、“味”产生了不同于平时
的偏嗜与好恶。
这种现象在当代人类中仍有所见。
不仅常识告诉人们胎儿可以影响孕妇的口味，而且医生也可以根据病人对气、味的好恶来推断内脏器
官的病变。
这种基于本能要求的行为表现，可以说是药物进人人类生活的最初形式。
而一般医史专著在论及药物学起源的问题时，总是认为由于饥不择食，人们经常误食某些有毒的植物
，因而发生呕吐、腹泻、昏迷甚至死亡等情况，经过无数次的尝试，人们逐渐认识了某些植物对人体
有益，某些植物对人体有害，某些植物可以治病。
这种貌似有理的立论实际上偷换了，食”的概念，“饥不择食”的确是客观现象，但其内涵是指可食
之物，其外延包括人和动物平时喜欢吃的东西和不喜欢吃的东西。
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“饥不择食”仅仅是形容人或动物在饥饿时，不再挑挑拣拣而已。
但上述立论已悄悄将“食”的内涵扩大到可食物之外，外延包括进了各种有毒之物。
在自然界可以普遍看到由于缺乏食物资源而使整个群体，甚至是这个种灭绝的例子，却看不到由于缺
乏食物资源而致使群体误食有毒物品而灭绝的例子。
动物得到一块食物时，首先要用嗅觉加以辨别，对有特殊气味者，绝不放入口中，这种现象也能见于
婴儿。
大部分的中草药都有不被人喜爱的特殊气味，天南星科的植物更有强烈的麻嘴棘喉之感，只要尝一下
就会使人永远记住此物不可食。
人与动物在极度饥饿时都会违背平时的伦理观念，以同类充饥。
正是由于生物具有这种残酷的自我保护本能，才导致了种的延续生存。
就整个进化的角度看，这种残酷自私的行为是有利于种的延续与必需的。
酸物醒酒的常识人人皆知，但请注意：如果认为今人可以来自耳闻，古人亦必同样，那就错了。
达尔文观察到“好多种的猿猴对茶、咖啡和各种烧酒有强烈的爱好⋯⋯酒后的第二天早上，它们脾气
很不好，怏怏不乐，两手支着大概是正在作痛的脑袋，再给他们喝酒时，它们掉头不顾，并且表现出
厌恶神情，但对柠檬汁却很欢迎，可以喝上不少。
一只美洲产的蛛猴属的猴子，在一次喝白兰地醉酒之后，对它从此不再沾唇”。
珍尼·古多尔还观察到黑猩猩在一定时期会捕食动物，并非绝对素食；许多动物要定期饮用含盐之水
以补充生理需求，这些事实都说明最初的药物使用，仅仅是出于本能的需求而已。
无论人或动物在肢体受伤时，都自动采取保护性措施，避免运动，不能说不是外科学固定术的最初表
现形式；内脏与肢体疼痛时会不由自主地按揉，这与按摩疗法有何等密切的关系；“动作以避寒，阴
居以避暑”正是养生学的起源，甚至母亲哄孩子的“哼哼调”也可以看作是音乐疗法的最初表现形式
。
这些行为都可以，也必然出现在人类从事工具制造和使用语言以前。
黑猩猩用树枝作成牙签为伙伴剔去牙缝中的积垢与现代牙医固然有天壤之别，似不可同日而语，但其
目的是一致的，这还标志着医生的行为与作用已在动物中有所表现。
因此硬要在人与动物间设下一个的点，只能使自己陷于困境。
关于本能的作用还要涉及人类用火与婚配关系变化两个问题。
人类用火，历来被视为医学起源、人类进化、卫生保健中的一件大事。
但是如果人类天性需要火，那么在使用火之前就必然因不能抵御寒冷和消化生肉野果而被淘汰。
因此从生到熟的转变不过是像动物也会捡食被野火烧死的飞禽走兽一样，出于省力的目的。
但人与动物的区别就在于一旦了解到熟食的美味，能够有意识地保留火种以便随时重温旧梦，而不必
全赖天赐。
尚需注意的是原始人类对于熟食的一切好处，诸如卫生、易消化、有利发育等一切全无所知，他们只
能是根据自身嗅觉与味觉作出“熟胜于生”的判断（凡是“熟不如生”的，人们至今仍是生食），这
是本能最自然的表现。
在这方面的论述中，恩格斯以为：“打猎和捕鱼的前提，是从只吃植物转变到同时也吃肉，而这又是
转变到人的重要的一步”；“如果不吃肉，人是不会发展到现在这个地步的”；“肉类食物引起了两
种新的有决定意义的进步，即火的使用和动物的驯养”。
然而实际上人类并没有从只吃植物到同时也吃肉的转变，这从人的形态（锋利的犬齿和四肢的奇数分
支）和消化系统的结构（PH值为2.8的胃酸足以凝固蛋白质，再经蛋白酶消化）可以知道；也不能认
为肉对脑的进步有如此关键的作用，如果是那样，岂不是狮子老虎等更具备了新皮质进化的条件了吗
？
再则就人类的进化过程而论，如果因熟食才促进大脑的进化，那么人就不可能有别于动物而学会用火
。
相反，只能认为是大脑的发达才使人学会了用火。
总之，人类进化的根本原因，在于自身生理条件所具备的潜在能力，这才是最基本的内因。
而种种行为上与动物的不同之处，都不过是这种潜在能力的外在表现，是进化的结果，而不是原因。
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关于原始人群如何调整血缘婚配的问题，由于人们头脑中有一个错误的成见，即认为凡是近亲婚配就
必然出现劣质后代或遗传性疾病，所以不得不设想人类最初采用了某种形式限制血缘内婚配。
而实际情况是近亲繁殖只不过为不健康基因相遇而成为显性遗传提供了更多的机会，如果父本和母本
均系健康基因，则没有这种问题。
氏族内的婚配关系使原始人类像其他动物一样，不自觉地遵循了优生学的法则，凡是不健康的家族就
可能在艰苦的生活中被自然淘汰掉，不健康基因也因此断绝了传递的可能。
这种婚配关系造成当时人类在数量上受到限制，但在人口质量上如果撇开杂交优势不谈，并没有导致
直接的危害。
否则，人类早就应该衰亡于近亲繁殖的阶段，而根本不可能有从族内婚向族外婚的过渡。
在人类早期，没有科学知识的指导，如果说从一般现象中观察到了某些婚配造成劣质后代，那么在当
时的认识水平上也只能是增强那些健康强壮家族的自信心和优越感，因此最初的婚配转化必然是由于
一些自然的因素。
原始人群对于自然条件的强烈依赖性，造成了居住的相对集中性，例如黄河流域的部落林立就为族内
婚向族外婚过渡提供了必要的客观条件，战争与掠夺无疑也加速了氏族间的交通融合，此外动物本性
在其间也应起到过一定作用。
自然界中，某些植物依靠“雌雄异熟”（一朵花的雄蕊、雌蕊不同时成熟），或花粉表面的化学结构
避免白花授粉，实现杂交。
提高了后代的生活力和建立起新的遗传性，这是植物界比较普遍的现象。
动物界也普遍存在着选择配偶的现象，动物已有复杂的心理活动，很难一概而论，但至少外激素与气
味等因素在选择方面起了不小的作用，过于熟悉的气味不如一种新的气味更能激起异性的性欲，这也
使得动物获得一定的杂交可能。
人类的视觉、嗅觉、味觉、触觉无不是对陌生事物具有更强烈的感受性。
这种被道德观念斥为“喜新厌旧”的生物学本性难道不足以在原始人类的性关系上起一定的调节作用
，驱使着雄性对族外妇女产生更大的兴趣吗？
至于孔子所说“男女同姓，其生不蕃”和道德观念调整的性关系，都是后来的事情。
实际上在汉代还能看到“太后立帝姊鲁元公主女为皇后”的近亲婚配记录。
在此提到动物、植物调整交配关系的途径，不过是想借以说明“自然之力”的作用，还能使人看到动
物与人类行为间的关系。
综上所述，不难看出本能在人类早期所起的作用。
熟食转变、向族外婚过渡的问题是本能与劳动、社会发展相结合实现的，仅仅是在客观上起到了有利
于人类健康发展的作用。
然而种种本能的救治行为，却是主客观一致，有减轻疾病痛苦、维护机体健康之明确意识，与高度发
达的当代医学的目的是相同的，行为是持续不断的，只是在方法上日见改善与创新。
因此在讨论医学起源时，必须由此开始。
二、经验医学与巫医关系疾病是生命体固有的自然现象。
除人类以外，各物种只能遵循优存劣汰的自然选择法则，不断地淘汰掉劣弱者，从而维持了自身的素
质水平。
早期人类同样遵循这一法则，无力抗争自然的选择。
例如，各种传染性疾患在早期人类中的蔓延与控制，主要是受制于群体数量的变化，当每群不超过50
人时，只有那些适于小范围社会聚落中传播的疾病才可能存在；但当人群数量不断上片时，许多传染
性疾患便获得了存在与蔓延的条件；而当这类疾患造成人口死亡、人群数量下降后，疾病的蔓延也就
自然而然地得到了控制。
然而人类与其他物种的根本区别，恰恰在于随着自身智慧与文化的进化，自然选择对人类生存、健康
、体质改变的作用逐渐减弱，科技文化的作用与影响却越来越大，最终起到了主导的作用。
有益的本能行为逐渐变成生活经验被保存与传授，并可根据客观需要随意重复这些经验。
这样，原始医药也就逐渐从“本能的”转化为“意识的”行为，过渡到了经验医学的高一层次。
这种经验的积累与重复使用，又使得人类社会中渐将分化出一种新的职业，即医生的行为。
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一般来说，凡是不需理论指导，可以重复的有效方法都应视为经验医学。
行之有效的治疗方法，逐渐在发达的人类头脑中留下了成功的经验，譬如说高烧口渴时可能回忆起曾
吃过一些多汁多液的植物，请别人帮助采摘；也可能在看到别人烧得口焦唇裂之时，想到给他吃一些
这样的植物，如此反复就将成为一条生活经验在人群中流传下来。
又如食欲不佳的人闻到一些芳香、辛辣的刺激性气味变得想吃东西了，即可导致将此作为一种治疗方
法广泛应用。
这种方式最初在医学中以食医的形式出现，逐渐扩展到性味学说，成为中药学的重要理论之一。
经验获得是多途径的，偶然性在其中往往发挥着一定的作用，这无疑是药物应用日渐广泛的重要因素
之一。
另一方面，伴随着人类日见丰富的社会生产活动，创造了将各种知识、技术应用于防病治病的客观条
件。
例如建筑技术的进步，使人们从半洞穴（北方）和“构木为巢”（南方），逐渐上升与下降到地面，
这主要取决于砍伐工具和地面防潮技术的进步；开挖水井后，人们才有可能改善饮水卫生并利用井底
的寒凉贮存食物等等。
在半坡的早期遗址中，可以看到卧寝部分的居住面高起，并出现“灸地”的防潮、防寒措施。
在仰韶文化的建筑遗址中，地面普遍经过烧烤，穴底多形成一个青灰色、白灰色或赭红色的低度陶质
地面，显然属于是一种防潮处理。
至仰韶文化晚期，豫西地区已出现“白灰面”的做法，一般厚度为0.1～0.3厘米，不仅坚固、卫生、美
观，而且可以防潮。
到了龙山文化时期，“白灰面”得到很大的推广，且厚度明显增加，这是由于当时已能烧制石灰，所
以材料来源充裕，居住面的处理也自然由灰浆粉刷改进为灰膏涂抹。
建筑技术的进步，对于预防多种疾患，改变“下湿润伤民”的状况，起到了决定性的作用。
一般认为春秋战国以前是我国“巫医结合”的时期，由此发展成为一门具有自己理论体系的应用科学
。
然而就医学发展本身的客观规律与实际而言，在医学理论化以前的漫长岁月中，经验医学始终是占着
绝对主导的地位。
关于这一点，已有很好的说明：“有人调查过本世纪尚存的一些原始部落，他们并无任何宗教观念，
但都有一定的世代相传的卫生习俗。
非洲一些部落，他们把疾病看作是‘自然的’，对所患疾病采用世代相传的药方和疗法进行治疗，无
需作出任何超自然的解释。
”“民族学的调查证明，就是在巫术盛行的一些原始部落，也存在着与巫术丝毫无关的卫生习俗，拥
有治疗各种疾病的丰富经验，以及并不求助于巫术的草医。
⋯⋯如果自己或邻人不能治，就求助于村庄内经验较多的草医，这种草医叫hamuri，是世代相传的，
懂得多种植物药、动物药和矿物药。
⋯⋯说明即使在巫术盛行时期，以经验为基础的原始医学一直存在、发展着”。
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如果不把中国传统医学置于从古至今社会发展的总体背景之中加以考察，则无法真正学懂中医。
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