
!在中国人民政治协商会议第九届第四次会议江泽民主席参加医

药卫生、教育界联组座谈会上的发言稿

中国中医研究院西苑医院（北京!"""#!）

·建言·

解放思想，转变观念，

实现中医药现代化!

李连达

中医学有$"""年历史，曾为中华民族繁衍昌盛做

出巨大贡献。建国以来，我国三代领导人都曾作过重

要的指示，!#%$年&月’"日中央再一次指示：“中医

不能丢，必须保存和发展”，组建了国家中医药管理局，

加强管理工作，促进中医药事业发展，取得很大成绩。

在党和国家的关怀下，我国中医药和民族医药事业有

了空前的发展，目前，全国有中医医院’&(!所，中医

药研究机构!)"多所，中医药高等院校’)所，全国中

医药人员$!*+万人，中药出口!("多个国家，针灸在

!+"多个国家（地区）推广应用。中医药已成为全人类

共有的财富。但是，在中医工作中还存在一些问题有

待解决。中医药研究在理论和方法上缺乏创新，没有

重大突破，防病、治病的能力有待进一步提高，中医药

的优势与特点没有充分发挥等。从总体上看，中医药

事业的发展，落后于国家的要求，落后于人民的期待，

也落后于现代科学技术的发展。例如，我国是中药的

发源地，在国际市场上仅占(,的份额，且有逐年下降

的趋势；而欧洲、日本、韩国等国家的洋中药却占到

#),，几乎垄断了国际中药市场。更有甚者，近年洋中

药大举进入中国，抢占国内市场，目前洋中药进口额已

超过我国中药出口额。这种情况，令人深感忧虑！因

此，我提出一些建议供诸位参考。

! 发展创新是中医药现代化的关键

中医学具有双重性，一方面是中华民族的传统文

化优秀遗产，伟大宝库，应该努力发掘，认真继承；而另

一方面，中医学又是治病救人的应用科学，是现代科学

技术的一部分，因此，需要不断发展、创新，跟上时代的

发展和科学技术的进步。江主席曾多次指示：“发展创

新是中华民族进步的灵魂”，“是科学技术发展的灵

魂”，也应该是中医药现代化的灵魂。我们应该坚定不

移的在党中央、国务院的领导下，解放思想，转变观念，

在做好继承工作的基础上，以发展创新为指导思想，全

力推进中医现代化与中药现代化。

’ 加大投入，改善基础条件，促进中医药事业的

发展

中医药和民族医药事业的基础差，底子薄，经费短

缺，设备落后，特别是西部地区，农村基层医院，处境十

分艰难。据统计，我国卫生事业费占国家财政支出的

’*(&,，在这么少的经费分配中，中医药和民族医药仅

占%*),（相当国家财政支出的"*’,），却承担着!／(
的农村医疗和!／+城市住院病人的医疗任务。一个中

医医院的经费仅是综合医院的!%,。经费严重不足，

可以举两个例子来说明：（!）国外研制新药投入经费

(!$亿美元，而我国研制一个中药新药仅用几十万元

到百余万元人民币。（’）科研费的比较：国内一个中医

药课题，研究费一般几十万元，而同样课题在香港是

!$""万元到+"""万元港币，在经济发达国家则更多。

经费不足，严重制约了中医药和民族医药事业的发展，

影响了医疗和科研水平的提高，因此，希望加大投入，

以保证中医药和民族医药事业的健康发展。

( 加速立法，健全管理体制

中医立法的必要性与迫切性是不言而喻的，中医

界!&年来热切希望加速立法进程。目前已有!&个省

和香港特别行政区颁布了地方的中医法；泰国和澳大

利亚有的州也颁布了中医法，而我们国家的中医法至

今尚未出台。去年全国政协曾组织专题调研，到三省

六市广泛征求意见，反复修改《中华人民共和国中医条

例》，应该说立法的条件已经成熟，希望早日颁布执行，

对中医药和民族医药的健康发展将有重大影响。此

外，加强中医药管理工作，健全管理体制，理顺关系，规

范行业行为，维护中医药及民族医药的合法权益，打击

假医、假药，打击伪科学，也是十分重要的。

+ 加强中医队伍的建设

近年中医队伍人才流失，素质下降，特别是学科带

头人和骨干力量不足，影响了医疗水平与科研水平的

提高。老中医自然减员，加上退休年龄&"岁一刀切，

使中医队伍大伤元气，很多老大夫经验丰富，学识渊

博，是中医界的国宝，过早退休是很大的人才浪费。而

中青年骨干，人才外流及内流转业者，也十分严重，甚

至一些高级专家，中医大学校长也纷纷外流，这种发展

趋势令人忧虑。应该采取有力措施，尊重人才，爱惜人

才，改善工作条件，提高福利待遇，使他们能够安心工

作，没有后顾之忧。

此外，加强人才培养，提高中医队伍的素质，鼓励

西医学习中医，在高等医学院校中设立中西医结合学

系，加强中、西、医、药及各方面的团结合作，加强老中

青三结合的队伍建设，也是十分重要的。
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! 建议成立“中医药博物馆”

我国是中医药的发源地，历史悠久，内容丰富，有

大量历史文物及文献资料，建立一个国家级的中医药

博物馆，展示中华民族优秀的传统文化，扩大国内外影

响，意义重大。

（收稿："##$%#&%"#）
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关于高等医学院校设置中西医结合系并

列入本科专业目录的再次建议!

中西医结合作为一级学科被列入国务院学位委员

会研究生（包括硕士与博士）培养“学科目录”，已有"#
年的历史；中华人民共和国国家标准《学科分类与代

码》也把“中西医结合医学”确立和设置为一门学科也

有$#年的历史；国家教委（教育部前身）早在$’(’年

也确定有“中西医结合临床”（天津医科大学）和“中西

医结合基础”（上海医科大学）两个全国重点学科点。

但始终未能在大学本科教育中设置中西医结合专业学

科，人为地造成脱节。

按理说，既然在我国已确认中西医结合医学是一

个学科，而且是我国在世界上首创的一个学科。尤其

该学科的创立，已在全世界产生了深远影响，引起了世

界性的传统医学与现代医学相结合的“结合医学”研

究。“结合医学”已成为一个全世界普遍性的医学新概

念。对于我国首创的这一中西医结合医学新学科，我

们理应珍惜她，爱护她，支持她的成长，扶持她的建设

发展。让中西医结合医学在中华大地生根开花。

然而，按照一个学科建设的要求，对中西医结合学

科来讲，目前唯独剩下的缺口则是教育体系、教育基地

的建设问题，或者说唯独缺少的是教育部设置中西医

结合医学专业了。而这一缺项恰恰直接影响着中西医

结合人才培养和队伍建设，造成了中西医结合事业后

继乏人的状况。

此外，教育结构和专业设置，也应当以社会需求为

导向。一方面，从我国贯彻《医师法》，并设置了中西医

结合执业医师和助理执业医师考试制度以来（$’’’年

和"###年）情况看，在我国教育制度尚没有设置中西

医结合专业的情况下，每年报考中西医结合执业医师

及助理执业医师的达!###!)###名。反映出我国社

会及执业医师、助理执业医师对中西医结合的主客观

需求。如果我国教育结构和专业设置上仍不设置中西

医结合医学专业，则我国的中西医结合执业医师又从

何而来呢，不是切断了源头了吗？这是一个很明显的

教育体系、教育结构与医学实践需求相脱节的现象。

一方面，在我国不仅有!’家中西医结合医院和近*#
所的中西医结合研究院所，急需中西医结合各层次人

才；而且综合医院（西医医院）、中医医院、中医科研院

所等，都设有中西医结合科室或研究所、研究室，也大

量需要中西医结合人才，都盼望能有大学本科毕业生

不断充实中西医结合人才队伍，这些构成了对中西医

结合人才的客观需求是大量的，迫切的。我们又为什

么不能采取积极态度，甚至所谓采取“超常规措施”，设

置大学本科教育的中西医结合专业，满足社会发展的

需求呢？为此，我们再次建议：

$ 重视解决教育结构不合理和教育改革滞后问

题。设置本科教育的中西医结合专业是关系到我国

"$世纪中西医结合事业发展的大问题，是关系到我国

医学教育体系的改革与发展的大问题，也是关系到我

国首创的中西医结合学科建设发展的大问题。因此，

应当把中西医结合人才培养和设置本科教育的中西医

结合医学专业，作为我国医学教育改革的与创新一项

重大问题来看待。希望在创办中西医结合本科教育上

解放思想，实事求是，克服墨守成规和畏难情绪。

" 教育部（联合国家中医药管理局）成立中西医

结合本科教育临时领导小组（吸收中西医结合专家参

与），组织调查研究，及时总结现有高等医学院校中西

医结合系、专业、班或“方向”的教学经验，力争"##$年

制定出设置中西医结合系的本科教育决策。并建议教

育部在修订本科“专业目录”及论证中西医结合专业设

置时，请中西医结合专家参加。

* 教育部（联合国家中医药管理局）建立创办中

西医结合系的激励机制，采用适当的投资和财政刺激

来引导，维系和推动创办中西医结合系工作开展。同

时设立中西医结合本科教育质量的评估体系和监测体

系，保证教学质量。为弘扬我国传统医药学迈出更大

的步伐。

（收稿："##$%#&%"$）
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