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·中医文化·

中医药话语权缺失现状分析

陈君　 蔡其昀

【摘要】　 中医药话语权严重缺失使中医药发展受到极大限制，与西医的发展空间相比处于劣
势，本文从考证分析中医药诸多话语权缺失状况入手，进而从法律机制包括鼓励创新制度、中医药
知识产权制度和教育教学领域包括中医药文献资料整理、课程设置、临床实习设置两大区域提出可
行性方案和建议。中医药发展应从根本上改变过去几十年的做法，重新进行深入调研，制定符合中
医药自身特点要求的政策法律和教育体系，从保护本土传统文化知识的高度和立场，切实地创造一
个让中医药学能够按照自身学科特点办事的空间。
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　 　 话语权是中医发展的软性保障，也是中医地位提升的内
部动力，话语权缺失，是中医在当代社会无法遵循自身学科
特点发展的主要原因之一。中医药话语权缺失表现在多重
领域，而在这些领域之间又呈现出交叉特点［１］。中医药要
在当今世界范围内走创新发展之路，必须首先革新思维，依
靠法律，走与体制和法律相结合的法制化发展道路，一切创
新和发展要回归到法律体制内的建设中来，恰当而符合内在
学科要求的规则决定中医药发展的长远未来。
１　 法律制度的中医药定位模糊

就法律实现社会利益均衡这一重要功能而言，由于制定
法律时大量参照西方法律制度，没有准确评价中医药传统知
识的价值，使得中医药传统知识持有人应有的合法利益没能
得到充分的法律保障。反映在中医师执业资格取得、中药企
业开办、生产条件和标准、管理、监督等环节上，主流理念是西
医的和西方的，中医药临床操作标准及评估标准、课程体系设
置等都使得中医药学科特征和内在特色不能充分发挥出来。
１ １　 政策法规对中医药学科特征的定位偏失

中国目前所制定的医疗事故处理条例、药品管理法、卫
生部医师资格考试项目、传染病防治法、执业医师法、护士管
理条例等等，多是参照西医或公共医疗的共性为规范目标所
制定的法规政策。

中医立法亟待解决的首要问题，是中医的法律属性及由
此决定的保护方式的选择，有的学者强调中医的文化属性，
探寻利用文化保护制度保护中医之道［２］，也有学者针对中
医具体是科学、文化还是技术提出了疑问，甚至认为应该向

中医告别［３］，这都说明了中医在法律及医疗体系中难以定
位的根本原因是由于中医属性的界定还存在着较大争议。
在２００５年联合国教科文组织第３３届会议通过的《保护和促
进文化表达多样性公约》中“中医融合着科学与文化的双重
基因，是东方思想影响下的关于生命与疾病的巨大而独立的
知识体系，既是我们获于历史的伟大遗存，也是我们走向未
来的思想财富，无论是从科学的角度还是从文化的角度来
看，都应该是如此”［４］。２０１１年６月起，中国开始实行《非物
质文化遗产保护法》，其中第二条将传统中医纳入到调整范
围中，为中医的文化属性做出了较为准确定名。但是相形之
下，世界卫生组织通过的《传统医药之研究与评估方法普通
指南》，对“传统医药”、“传统医学”进行了区分和界定，对传
统医学存在进行了肯定：“对许多社群而言，传统知识构成
其整体世界观的组成部分，并且与其生活方式、文化价值、精
神信仰及习惯法律体系不可分割。这就意味着，传统知识不
仅对于维持其自身，而且对于维持作为其不可分割的组成部
分的社会和自然环境更是至关重要。”［５］

这说明在中国境外对包括中医药在内的传统医药的界
定更具体、更准确，各项规定也远较国内走在了前面。

根据世界卫生组织介绍，目前世界上已有５４个国家根
据本国实际情况制定了传统医学法案，９２个国家制定、颁布
了相关的草药法，韩国早在２００３年即实行《发展韩医药法
案》。而现在中国针对中医药制定的法律多是地方法规或
者单行条例，如《中药药物经济学研究规范（草案）》、《医院
中药饮片管理规范》、《中医坐堂医诊所管理办法（试行）》等
等，数量少而覆盖领域片面。中医药不但缺乏一个能统领全
局的立法草案，而且中医药复杂繁多的药材、医疗技术如何
应用，也缺少相关、细化的政策法规。
１ ２　 知识产权保护制度实施力度和范围不足

知识产权保护是人类智力劳动成果的所有权，是国家依
照法律赋予智力成果发明人或拥有者独占、支配智力成果的
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权利，包括版权和产权等。
中医作为世界四大传统医药体系，是唯一具有系统性的

医学理论和丰富的临床实践的医疗体系。西方和日韩等发
达国家把中药（包括经典中医处方药）当作可供共同开发的
“公共领域”，最大可能地利用先进技术挖掘经济利益。据
最新统计，国际中药市场年销售额达到１６０亿美元，其中，日
本产品占８０％，韩国占１０％，印度、新加坡等过占７％，而作
为中药大国的中国仅占５％左右，只有５ ８亿美元（其中中
成药１ ２６亿美元，绝大多数是原料初级品且多以添加剂形
式出口）。只批准２１０个汉方药制剂的日本，处方主要来自
中国名医张仲景的《伤寒论》和《金匮要略》，原料的７５％也
由中国输入，但其国际市场的覆盖却达到了８０％，而拥有约
４０００种中药品制剂的中国，在国际市场覆盖率却仅为３％ ～
５％ ［６］。除了缺失制度保护而造成大量经济利益的流失之
外，中国还因此丧失了对许多传统中医药的占有权，如以色
列人在２００２年获得美国授予的“治疗消化性溃疡和痔疮的
中药组方”专利，青蒿素被国外某企业改造结构后申请专
利，吉林“人参蜂王浆”被美国抢先申请专利，日本根据中国
六神丸研制出救心丸，韩国根据中国牛黄清心丸研制出牛黄
清心液……这些抢占专利或仿造原生产品，造成中国同类产
品一旦在国际上销售便会构成侵权的局面。

中国知识产权保护制度本身即起步较晚、发展较慢，而且
许多中药研发人员、药企和政府管理机构都没有足够的认识。
在加入ＷＴＯ之后，为了与国际接轨、适应国际医疗环境，规范
中国医学发展，中国针对中医药颁布了一系列法规政策，而知
识产权保护制度的建设情况却差强人意。如上述资料所显
示，中国虽然是中药材资源的重要供给源头，但是在国际上申
请的专利却只有不到三千项，与此相比，外国在中国申请的专
利却高达一万多项（分别占中药申请专利数量的２３％和
７７％），且外国企业在中国申请的中药专利占中国医药领域
高新技术的８０％以上，其中“抢注”现象比比皆是，目前中国
已有１０００多项自主研发并完善的中草药专利被其他国家抢
注，给中国的中医药产业带来巨大的经济损失［７］。
２　 文化环境的缺失

中医是中国文化的主脉和传统医学延伸，中医的兴衰在
很大程度上也是中国传统文化的兴衰。
２ １　 中国现代化进程中文化连续性的缺失

当代西方文明已经不自觉地表示出一种“唯一主流”的
身份，其他国家的文化退居其后成为“民族文化”、“传统文
化”、“区域文化”等附属文化品种。但是，今天各个国家都
意识到一点：没有文化的民族自觉就不可能有国家的长远发
展和持续竞争力。

每一种文化及其思维方式都有长处和弊端，正如当代科
学哲学家费耶阿本德所说：“我不想对这样的理性法西斯美
梦做事情，他们从一个狭隘的文化背景出发，却描述了一种
自称普遍有效的解决途径，使用强权将其施加到世界各个角
落。”［８］而今天，世界的文化多元亦是一种大势所趋，相互取

长补短，人类才可以避免更多的失误和歧途。
中医思想主要依附于中国古代形而上的哲学思想而存

在，与中国古代哲学不能完全分割。诸子百家、儒释道等中
国哲学教义各派，在其学术理论中也常见对人体保健、养生、
医疗方面的论述。中医思想是融汇于古代中国哲学思想之
内的一个医学体系。因此要全面、系统地把握中医，科学地
分析、阐释中医理论，必须对中国古代哲学学说有清楚的理
顺、汇总和了解。

同时，现代大众传媒、影视媒体、网络环境中对中国古代
文学作品、历史史实的改编，也多充斥着现代西方的猎奇色
彩以及世俗生活视角下的调侃和篡编色彩。这种与中国传
统文化渐行渐远的现代社会环境潜在地造成了现代中国人
对古代文化的误解或者不解。文化断层更使不少中医学子
不能准确吃透中医典籍精髓，突破和超越就会成为空谈。缺
乏本土文化的熏陶，许多中医学生理解不了中医理论的深厚
内涵，甚至不具备阅读、领会中医典籍的基本语言功底。

在今天，更多的学者认识到，文化一元论或单边文化最
后总会在结果上看到更多的偏颇，也不利于培养有创新潜质
的现代人才，“一元论使得一个墨守成规者以及其守护的真
理有了支柱；它极大地弱化了创造力、非理性的潜能以及深
刻的洞察力；它毁掉了年轻人极为珍贵的天赋，即他们的想
象力”［８］。
２ ２　 已有中医药文献资源中的哲学缺失

中医教学和中医医疗实践不能脱离中医专著典籍，也不
能只依靠中医专著奠基进行教学和行医。中医思想并不是
孤立的，每一种诊疗方法都能追根溯源到中国古代具体的哲
学理论，有着深厚的哲学渊源和基础。中国古人之所以重视
养生保健观念，是与发扬修身养性的哲学思想分不开的。中
医学实则是一部哲学史、文化史和社会史的综合记录。

目前中国高校中医专业或专业中医院校所使用的中医
药教材存在着较大问题，一是教师采用的中医药典籍文献范
围狭窄，医学理论局限于古代中医文献著述之中的内容，缺
乏对古代哲学中存在的医学思想的系统归整；二是教材中存
在着明显的哲学“不在场”的缺憾，就取材中医四大经典编
写的中医学基本教材来讲，断章取义、就事论事、只谈临床应
用不谈理论渊源、只教方法不谈哲学的情况十分普遍，这种
情况长期存在则后患无穷，因为它使中医学生知其然不知其
所以然［９］。从而也就逐渐丢弃了创新赖以成长的土壤，中
医药队伍对本学科普遍归属感不强。例如，在讲到中医理论
来源之一的易学时，很多教师回避问题实质，甚至告诉学生：
这个问题不能再往下讲了，再讲就是迷信了。这种解读最后
让学生谜团顿生，而且会认为自己所学专业起源于不科学的
迷信。教师自己把握不好解读分寸，教与学之间均雾中看
花，敏感问题累积下来，学生专业思想极为脆弱。
３　 医学教育与临床实践的脱节
３ １　 医学教育中中医主角地位的缺失

中医药学教学体系本应该要求学生不仅能够通阅古代
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文献，领会中医背后的哲学思想，并且在此基础上，提出自己
的看法，将中医哲学思想、华夏医药思想“科学化”，这些教
学要求需要中医药教育必须给学生充分的自主空间消化吸
收，在领会中医思想、中医文化哲学的基础上，用融会贯通、
触类旁通的思考驾驭中医诊疗手法，其中需要大量时间让学
生从知、记、悟、通、用真正完成对中医体系的掌握。而在传
统文化与现代自然科学、中医与西医之间更需要搭起一座互
相融汇在一起的内在桥梁，站在中医的方法论和基本立场消
化、吸收利用一切自然科学成果，中医现代化才能成为事实。
３ ２　 临床标准中的中医灵魂缺失

所谓中医灵魂，实际上指的是中医医疗思想与治疗手段
的核心方式。其中既包括思维方式、也包括中医基本的治疗
手段与药物工具等。

现阶段临床标准中，中医院临床标准西医化，是中国目
前中医药发展中最直接的市场因素，也正是这种西化的临床
操作规范使得中医院校为迎合市场需求不断加大西医课程
比例。中医临床西医化，还使中医基本功望、闻、问、切正在
退出临床过程，从而导致中医学生四诊技能不过硬也能上临
床的局面，同时，中医学四诊手段远远比不上西医检测手段
所带来的经济效益大，这使中医院管理者在竞争压力下自然
导向鼓励西医检测手段的应用。所有这些不为个人意志转
移的市场因素正在销蚀着中医的灵魂———辨证诊治。

中国临床检验标准“泛指由临床实验室（即可以是医院
中检验科、实验室、也可以是独立的检验所）为临床医学提
供的一系列实验室检测工作和项目的结果，用于疾病的诊
断……不仅仅单指使用各种实验技术对取自人体的各种标
本进行检验，并将检验结果提供给医生对人体的健康状态、
疾病的诊断、预后的良恶、疗效的监测等方面进行判断，从而
给以正确的治疗。”［１０］临床检验标准采用的模式是“倒推
法”，以医务人员手中拿到的实验结果为准，来判定病情，完
全抛开患者所处的社会环境与心理因素。从好的方面看，强
调了医疗诊断的客观性，规范了病情的判定标准，但是也切
实忽视了人与社会、自然的互动，割裂了病患的心理与生理
状况。中医辨证思维灵魂在现代临床标准中可谓缺失普遍。
４　 中医药话语权缺失对中医药创新发展的制约
４ １　 中医药经济优势难以充分体现

如果说西医最大的治疗优势体现在时间效益上，那么中
医最大的治疗优势则体现在低廉而高效的药物经济效益上。
中药材具有相当之高的医疗价值和经济效益，例如，据世界
权威的内科期刊《内科学年鉴》报道，中药方剂“麻杏石甘汤
加银翅散”与西药特效药“磷酸奥司他韦”比较，结果显示，
二者防治作用完全一致，影响因子都是１６ ５％，而且中医药
方剂价格仅是磷酸奥司他韦的十分之一，且安全性好，几乎
没有不良反应，而磷酸奥司他韦有２０％左右不良反映，在
２００９年抗击“甲流”的工作中，疫苗接种和中医药的配合使
用，使得中国“甲流”防控工作取得显著成效：中国甲流病人
的死亡率仅是同期美国的死亡率的二十五分之一。再以

“小夹板接骨”为例，小夹板加手法治疗，对骨折的治疗康复
效果非常好，与西医手术的打钢板，钢钉相比，具有无创伤，
痛苦小，恢复快，后遗症少的优点。而且，小夹板收费低，西
医手术要几万元的病例，小夹板接骨只需几百元，不及西医
费用的百分之一［１１］。

然而长期以来，大部分有效、成本低廉的中药材还得不
到挖掘，不能发挥真正的功效。由于中国知识产权保护制度
未能全面完善的建立，加上医疗的市场化运作，无论是医学
专业人士、中草药生产商还是社会大众的知识产权保护观念
不强，导致许多中草药被国外生产商抢先注册，造成中国本
土中草药生产、销售的巨大经济损失。同时，中药研发和药
企在如何提高中成药临床效果的技术投入不足，相较日韩在
这方面取得的成绩，中医药科研人员，相关企业和政府管理
部门的眼光和技术投入都需要跨出大步追赶。
４ ２　 中医药文化建设难有长足发展

对于中西医来说，西医文化讲求客观性、可证性、局部
性，而中医文化讲求整体性、人文性和天人身心的和谐统一。
西医文化带着独立于人主观认识的理性色彩，而中医文化强
调人心性、身体、自然三者有机糅合的综合效果，突出放大了
人主观能动的思想认识。所以，中西医根本的文化思维、医
学思维犹如一只蝴蝶的两只翅膀，对称而互补，殊途但可以
同归。但在当前西医独掌文化霸权的情形下，中医的治疗特
色和医学思想遭到了过度矮化，中医哲学特色的医疗思想和
手段，如阴阳五行、七情六欲之说、宏观揣测诊疗法等等，这
些抽象化、强调推理过程的理论和方法极容易被矮化成主观
臆断的玄学思想，被判断为缺乏科学事实的支撑而让医疗者
摸不清、抓不住客观真理，严重削弱了中医药人才培养质量
及其长期可持续发展的动力。

对以上各种现状，中医学研究者和政策制定者都必须警
醒起来，切实做好宏观的和具体的目标，防患于未然才是上
上之策。
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