
   

和而不同----从疫病防治看治未病和传统预防医学的区别与联系 
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摘要：基于中医治未病学与传统生物预防医学在历史源流、理论基础、研究与应用方面

的区别与联系，阐述了整体医学模式下治未病学理论思想和方法对现代预防医学的启示和补

充作用，以“疫病”的治未病学结合目前对于传染性疾病的防治，对其在现代医学及疾病预

防中的参考价值进行了讨论。 
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中医治未病学与预防医学都重视预防疾病的发生，“治未病”思想的形成要远早于预防

医学。因两者归属于不同的医学体系，故对于疾病与健康的理解、治未病与预防医学的涵盖

范围等都存在一定的差异[1]，这一点也有教材和学者进行了讨论。传统预防医学基于预防接

种、杀菌灭虫和抗菌药物这三大法宝的相继应用，使急、慢性传染病和寄生虫病有了“克星”，

这也是为什么它面对如新型冠状病毒肺炎的侵袭，成为医学主体的干预模式的原因。 

随着医学的发展，人类健康需求的多样化和多元化，以及医学伦理层面的演进，现代预

防医学体系中除了传统生物预防的思想和方法外，也需要有更多的交叉，促进其发展和进一

步为全人类健康做出贡献，以现代整体医学模式与预防医学交叉为例，二者都重视身体、心

理和社会适应的完好状态，遵循以人为本、以健康为中心的思想，强调健康与疾病的平衡[2]。

而中医的治未病学本身已经具有整体医学模式的雏形，其理论和应用可以为其解决提供参考

和力量，使我们做到“不知已病而治未病，不治已乱而治未乱” （《素问·六元正纪大论》）

的理想目标，或成为学术研究的契机。 

笔者结合中西方预防医学对传染病学防治的发展脉络，通过两个学科的比较，简述其区

别与联系，请专家指正。 

1.从“疫”而起，殊途同归 

中医治未病学与预防医学的发展起源离不开中西方人类历史上对于急性传染性疾病的

防治，中国古代虽然没有传染病这样的名词界定，但也有疫病一说。早在殷商时代的甲骨文

中即有“疥”“疟”“痫”“风”等传染病名称的记载，先秦古籍《周礼》《左传》还记载

了气候异常与传染病的关系[3]，说明古人很早就认识到了传染病的危害和发生规律，这些都

表明，与以传染性疾病研究为中心的传统预防医学建立史而言，可以说都是从“疫”而起，

治未病学早期的萌芽是建立在中国古代对急性传染性疾病早期的认识和防治的基础知识之

上的，《黄帝内经》（简称《内经》）在提出治未病的概念之时，所说“不知已病而治未病，

不治已乱而治未乱”，依据传统“疫病”理论做到顺应四时 , 调节阴阳 [4]，无论从哪个

角度来看，也是受到了传染性疾病防治的启发，《内经》最早把传染病定名为疫、疠,如《素
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问·刺法论》说: “五疫之至,皆相染易,无问大小,病状相似。”《素问·六元正纪大论》说: “温

疠大行,远近咸若。”, “疠大至,民善暴死。”受《内经》“今夫热病者,皆伤寒之类也”的

影响,在很长的历史时期内,急性传染病都称为伤寒[3]；有学者认为，本次的新型冠状病毒肺

炎也属于中医“寒疫”范畴[5]。《伤寒论》其中的很多方剂也被后世疫病学派与温病学派所

广泛采用，这对疫病与温病治疗学的发展产生了深远的影响，其成书于应用也与传染性疾病

有着密切的关系，而隋代的《诸病源候论》指出传染性疾病的发病因素是“岁时不和，温凉

失节”，病因是“人感乖戾之气”，其病变特点是“转相染易，乃至灭门，延及外人”，这

些思想对后世《备急千金要方》《外台秘要》等历代医著中防疫思想的形成和方药的应用，

包括对温病学派代表著作和思想的形成都产生了重要影响，而这些著作也恰恰是中医治未病

学理论发展进程中的代表性节点，故说中医治未病学的发展伴随着古代中国传染性疾病防治

的始终，也不为过。 

再将视角回到西方的预防医学历史，最早的疾病预防思想源于公元前 4 世纪希波克拉底

的《空气、水和土壤》，18 世纪出现以个体为对象的疾病预防科学——“卫生学”，直至

19 世纪末 20 世纪初预防的主导地位才被真正重视[6]，我们发现原来其也同中医治未病学的

形成和发展一样，是离不开传染性疾病的防治历史的；所以首先肯定的一点是，中医治未病

学和传统预防医学的研究起源是相同的，在应用的对象和应用领域上也有着相同之处，虽然

古代的中西方医学交流和碰撞无法与现代学科的交叉和融合同日而语，但临床实践为主决定

着人类医学智慧的来源和发展，使得这两个学科都为传染性疾病的防治做出了重要的贡献，

而很多古代传染性疾病的传统中医的预防措施也朴素、原始地体现着预防医学，特别是生物

预防医学的应用起源是不以中西方为界限的，比如古代中国强调防治疾病过程中的注重个人

卫生，关注食品安全与清洁、强调环境消杀，截断传染途径。还有古代中国最早的预防接种

实践都成为生物预防医学历史中值得去肯定的一部分，而这些也正是中医治未病学“未病先

防”思想和理论的实践应用。 

随着学科的发展，现代预防医学已成为多门子学科组成的一个学科，主要研究疾病发生

与分布规律以及影响健康的各种因素, 制订预防对策和措施, 达到预防疾病、促进健康和提

高生命质量为目的[7]，也进一步和中医治未病学在慢病和健康学的研究上有了相同的着眼

点，可谓殊途同归。 

2.思想应用，体现差异 

“治未病”的“未病先防，既病防变，病后防复”的三个层次与预防医学的三级预防“病

因预防”“临床前期预防”“临床预防”乍看之下区别不大，但细致分析又有所差别[1]
 。 

应该看到，二者虽有着近似相同的体现，中医治未病学和预防医学由于形成地域、医学

基础理论和思想亦存在着差异。  

一是理论基础不同，中医治未病学隶属于中医学体系，是以中医学理论为指导，更强调

整体观和辨证论治的特点。传统预防医学隶属于现代医学发展体系，以传染性疾病防治而言，

是以生物预防思想为指导的，主要重视疾病的预防，其主要针对的是传染病等一些急



性病的预防，随着医学模式转变为“生物-心理-社会”模式 [8]，成为现代预防医学。 

二是研究目的不同，中医治未病学着重于生命全过程的治未病，不限于环境因素，以防

范各种疾病的发生，应用“辨证论治”和“整体观”两大原则进行疾病的预防与诊疗，其应

用偏于个体预防，认为个体在饮食起居的日常生活中内养正气、外慎风寒，“天人相应”就

可抵御贼风外邪侵袭，避免疾病发生[9]；预防医学虽然也重视无病状态时对疾病的预防，强

调健康与环境的关系，但主要防范传染病、职业病、地方病等病种的发生，侧重于机体“微

观”的变化，着重从分子、细胞、离子等微观层面进行阐述疾病的发病机理[10]，以及应用

调节微观层面的基态失衡进行诊疗疾病，其偏于群体预防。 

三是服务对象不同，中医治未病学除着眼于健康未病态外，还包括欲病、既病、病后等

状态人群，其实关注的是全人群和全生物医学过程的卫生体系；而预防医学主要着眼于健康

人群和无症状患者，更多的关注技术应用。 

四是干预和研究方法的不同，中医治未病学多关注个体健康，通过采用中医学传统方法

与技术进行诊断和调治，采取的措施是“预服药，及为法术以除之”（语见《诸病源候论·温

病诸候》）；而预防医学更多关注社会，采用现代药物、器械、感染控制等方法与技术进行

预防，并通过公共卫生的手段保障社会群体的健康。回顾历史，中医对传染病也采取预防服

药、群体防治的方法，在“治未病”思想的影响下，使得中医并非只治不防或只防不治，而

是有一个防重于治，防治并重思想的医学应用，中医同时“三因制宜”更多的关注个体抗病

康复能力的提升对预防传染性疾病的作用，所谓“正气存内，邪不可干”，“精神内守，病

安从来”，这也体现了中医治未病从疾病形成、疾病过程、疾病结果全面关注和研究疾病防

治的根本——个体体质差异这一思想，在一定层面上，其与单纯的“高危人群”的概念是不

同的，也为现代预防医学个体化预防提供了重要的参考。  

3. 面对未来， 共同进退 

中医治未病虽然对保障我国人民的健康和中华民族的繁行昌盛,对预防医学的发展作出

了巨大的贡献。然而中医治未病在疫病防治中的理论与实践,虽然丰富,但缺乏全面系统的整

理和研究，这是受医学理论、科学和社会发展的诸多因素影响而形成的。而西方传统预防医

学如果没有生物医学技术的迅猛发展和推进，确定以生物预防做为手段，其在传染性疾病中

的防治成效不一定大于中医药，所以取长补短，互相尊重，在未来的发展中，体现中西医结

合将成防治疾病，促进健康的关键。治未病学将为预防医学的研究提供很好的思想借鉴以及

历史参考，其整体医学观和健康观的特色，包括文化适用性也为预防医学的实践注入了新的

活力，而预防医学相关子学科包括如健康教育学、社会医学等的研究方法又为更好的研究中

医治未病理论提供了新的视角和诠释方式。 

面对一次次发生的疫情，病因复杂、病情变化的“乱”如何通过群体预防与个体预防的

结合，环境预防和生活方式的结合达到“不乱”，这是一个中医学与现代预防医学，乃至整

个人类医学都想去找寻答案的问题。而这一问题的解决，需要共同面对和相互结合。如在实

践中，以中医治未病学思想指导形成整体性的卫生体系，通过个体体质这一基础，从整体健



康、疾病动态性角度出发，做到“未病先防”，不再重蹈覆辙；利用现代预防医学的科技手

段和传染病学的理论与方法，建立突发性公共卫生事件的中西医应急体系和规范，做到“既

病防变”；最后结合健康管理，借助现代预防医学非常完善的学科构架和研究方法，关注生

命质量评价，养生保健，发挥中医情志调护、饮食调护、起居调护和康复锻炼等特色治疗[11]，

做到“病后防复”，可以成为也已经成为中西医结合共同抗击传染性疾病疫情的共识和应用

体系。通过这种方式，能够更好的为抗击疫情提供信息传递以及诊疗管理，弥补因疫情较大、

人群较多所不具备的后续管理或健康服务的不完善，充分体现出以人为本的实施理念[12]。 

总之，中医治未病学和预防医学都有着数千年人类与传染性疾病作斗争的经验总结,也

是在传染性疾病的防治中产生和相互渗透发展起来的，就以疫病也就是传染性疾病而言，以

中医治未病之“道”做为卫生方针，统合现预防医学之“术”，道术结合，和而不同，是具

有重要的价值和意义的。 
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