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摘要　本文回顾中医药传入法国的历史，集中梳理中医药在法国４个历史阶段的概况，从七个方面对法国百年中医药进
行了概述：针灸临床、经络研究和临床研究；经典翻译与国际标准；中医教育与考试认证；导引气功的发展；中药研究与中

药业；政府合作民间交流；中医药目前状况与合法化前景。通过中药企业的落地生根、２０１６年以来针灸临床研究的重大变
化、在国立医院面向大众开放的中医中心等实例，提示了中医药学同法国主流医学、替代医学进行交流、交融的价值和意

义在于：和而不同获得增值效应；借石攻玉带来倒逼效应；镜面互鉴引起双赢效应。近年来从事中医药教育和实践的民间

机构为争取中医立法的行动，则提示了中医药学在法国的全面认可只是时间问题，尽管雄关漫道前程一定光明。
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　　法兰西第五共和国是一个高度发达的资本主义
国家，政治体制为总统共和制。总人口６３００多万。
法国的本土面积为５４万多平方公里，地势东南高西
北低，大致呈六边形，四边临海，两边接陆，有开放和

吸纳外来影响的地理优势。法国的海外领土分布在

南美和南太平洋的一些地区，面积为８万多平方公
里。由于国土资源丰富气候温和，法国在历史上是

欧洲农业大国，至今保留着使用植物产品的深厚传

统。法国以其悠久精致的文化、艺术闻名于世，而且

始终坚持其特有品质；对他种文化保持高度的好奇

和接纳时的严谨分析态度，其中最具有代表性的是

自从明代以来的汉学传统。法国的教育系统重视人

文教育和精英培养，强调追根究底、独立思考和创作

精神。“自由、平等、博爱”作为国家格言，于１９４８年
和１９５６年写进宪法成为法国精神的代表，这一精神
贯穿在法国医疗保险之中。法国的医疗系统于
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１９４５年因创办社会保险（ＳéｃｕｒｉｔéＳｏｃｉａｌｅ）逐渐形
成，２０００年世界卫生组织在《世界卫生报告》里将法
国的卫生体系评列为世界第一。法国医学以对临床

症状的细密诊察著称，发明了听诊器、叩诊槌等等，

此外生理病理学、神经病学等方面也居于发源和领

先地位。法国的公立医院、私立医院和各类诊所均

受相应法规的管理，同时患者有自由选择医生和治

疗方法的权利，因此在西医无可否认的主流地位之

外，同时存在着多种替代医学方法（Ｍéｄｅｃｉｎｅｓ
Ｐａｒａｌｌèｌｅｓ）。２００２年以来世界卫生组织提倡使用
“补 充 医 学 ”（Ｍéｄｅｃｉｎｅｓ Ｃｏｍｐｌéｍｅｎｔａｉｒｅｓ ｏｕ
ＭéｄｅｃｉｎｅＡｌｔｅｒｎａｔｉｖｅｓ）总括替代医学，目前在法国中
医（主要是针灸）被归入其中。但是值得注意的是，

１９９０年代以来随着中医整体在高等医学教育领域
和临床研究被认识的深度、广度的迅速提升，以及患

者和受益大众的呼声，这样的分类已经开始受到医

学界和大众的质疑。

法国的医学管理主要由卫生部、高等教育研究

部、社会事务部负责，某些内容还涉及外交部、商务

部。因此实现中医的合法化，是一个需要多方面协

调的综合工程，目前尚无统一的政策法规。

１　中医药传播概况
欧洲和法国对中医的了解，早在元代通过商业、

文化、外交、旅行的来往已经开始。十三世纪著名的

意大利旅行家和商人马可·波罗（ＭａｒｃｏＰｏｌｏ，公元
１２５４１３２４年）在他百万字的《马可·波罗游记》中
记录了在中国见到的针术，还介绍了姜、茶、高良、胡

椒、大黄、麝香、肉桂等中药材的运用，使欧洲人开始

获得“神秘的东方传统医学”的信息。到了十六世

纪，意大利耶稣教会的马特奥·利玛窦（ＲＰＭａｔｅｏ
Ｒｉｃｃｉ公元１５５２—１６１０年），不仅将西方上古医学的
“四液体说”和解剖学知识（如大脑等）带到中国的

朝廷，而且将他从明代著名中医王肯堂那里学到的

一些中医药知识介绍到了欧洲。利玛窦开创了中西

医学对话交流的先河，不仅在医学界而且对欧洲汉

学界的中医药研究产生了至为深远的影响。１６７１
年据称是德国传教士路易奥古斯德·阿勒曼（ＲＰ
ＬｏｕｉｓＡｕｇｕｓｔｉｎＡｌｌｅｍｅｎｄ）所著的《中国医学秘典》问
世。至十七世纪法国传教士成为比较完整地介绍中

医药的主要群体，其中哈尔文（ＲＰＨｅｒｖｉｅｕ１６７１
１７４６年）就是最早在法国介绍中医针灸术的传教
士。他对脉学很重视，他曾经说：“必须承认，中国的

诊脉方法较之欧洲医学大师们描述的方法更容易掌

握，也更为精确实用”。１７３５年杜阿勒德（ＲＰＤｕ

Ｈａｌｄｅ公元１６７４１７４３年）在他的四册大型丛书《中
华帝国记述》里收载了哈尔文关于中医脉学的《脉

诊之秘密》，脉法自此引起了法国医生们的兴趣。波

兰耶稣会传教士卜弥格（ＲＰＭｉｃｈａｅｌＢｏｙｍ）用当时
欧洲医学界通用的拉丁语出版了介绍中医的著作，

其法文译本和编译本于公元１６９０年、１７６８年、１８１３
年多次印刷出版，引起医学界和大众对中医的关注。

荷兰医生瑞尼（ＧＴ。Ｒｈｙｎｅ）于公元１６８３年出版的
有关中医的著作也传到了法国。

从十八世纪末起，一些重要的中医文献被译成

法文，例如公元１７７９年在巴黎《中国历史艺术科学
杂志》上登载了节译的宋慈《洗冤录》。公元 １８６３
年法国海军船长达布理（Ｐ。Ｄａｂｒｙ公元 １８２６１８９８
年）出版了长达６８０页的《中国医学大全》，其中节
译了杨继洲的《针灸大成》，此书成为法国医学界认

识中国针灸的重要读物。公元１８７４年法国医生苏
伯利昂（Ｌ·Ｓｏｕｂｅｉｒａｎ）的《中国药物》出版。公元
１８４９年汉学家朱利安（Ｓ·Ｊｕｌｉｅｎ公元 １７９７１８７３
年）发表《公元三世纪中国所采用的造成暂时麻痹

的麻醉药物》。据统计欧洲在十八至十九世纪４０年
代出版的中医和针灸书大约５０余种，以法国出版的
最多。但是这些出版物的影响非常有限，并且多有

遗漏谬误之处。

约瑟夫玛丽·阿米奥（ＲＰＪＭＡｍｉｏｔ公元１７１８
１７９３年）这位多年生活在中国并在北京终其一生的
传教士，在法国早期传播中医的历史上值得一提。

他曾经在国王路易十五的宫殿里宣讲导引和气功，

让皇家一睹道家养生术的风采。

艾灸与在地中海沿岸一带流行的烧灼疗法比

较，没有受到特别的重视，对艾灸的认识只是简要地

附录于针法之后。

十九世纪初期针刺被试验性地用于医院和大学

实验室之中，但仅仅是用针具直接刺激疼痛部位，而

不是利用经络进行治疗。

２　百年来的中医药发展
百年中医药在法国可以划分为４个阶段。第一

阶段从十九世纪初期至二十世纪中期，传入了针灸

理论和方法、植物药知识和部分中医经典。第二阶

段从１９９０年起至２００６年，以在医学院设立针灸文
凭和创办大量的私人中医学校为主要标志。第三阶

段从２００７年至２０１４年，主要标志是中法两国中医
药科技合作协议的签署和合作委员会的成立。第四

阶段从２０１５年至２０１８年，多所国立医院中法中医
中心的成立、符合欧盟条规的中药企业的生根发展、
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临床重大疾病疑难问题的国际合作、中医药团体谋

求中医药立法积极行动等等，标志着中西医学双方

聚焦各自瓶颈谋求互补共赢的发展趋势和中医药业

界为争取自身权益联合的动态。以下从七个方面对

法国百年中医药进行概述：针灸临床、经络研究和临

床研究；经典翻译与国际标准；中医教育与考试认

证；导引气功的发展；中药研究与中药业；政府合作

民间交流；中医药目前状况与合法化前景。

２１　针灸临床、经络研究和临床研究　法国是最早
接受和运用针灸的欧洲国家，其概况和流派可以划

分为２个阶段、三大趋向。第一阶段从十九世纪初
期至二十世纪中期是零散知识和粗浅运用的阶段，

虽然也曾经轰动一时，但后来却几乎消声匿迹。第

二阶段从二十世纪中期至今，这一阶段主要有三大

趋向。以乔治·苏里耶·德·莫昂特（ＧｅｏｒｇｅＳｏｕｌｉé
ｄｅＭｏｒａｎｔ，公元１８７８１９５５年）为代表的，是尊重中
国传统的一派，另外一派则希望以西医神经学说和

其他科技手段对针灸原理和经络做出“科学的”解

释。１９５０年代以来出现了耳针疗法，可称为第三流
派，在世界范围造成广泛影响。

乔治·苏理耶·德·莫昂特八岁开始学习汉

语，读说具佳，于１９０７—１９２７年在中国工作和任外
交官。他在北京、上海、昆明工作期间亲见针灸疗

效，并在昆明的法国医院临症治病，尤其“云南王”

为他引荐名医学习，使他对针灸的理论和临床都有

了实地的感受和体验。回到法国后他很快辞去了外

交部的工作，专心从事针灸临床和教学。他于１９３８
年出版了《针灸法》，在封面上赫赫然书写着“éｎｅｒｇｉｅ
（气）、ｐｏｉｎｔｓ（穴位）、ｍéｒｉｄｉｅｎ（经络）、ｃｉｒｃｕｌａｔｉｏｎ（循
环）”，将传统针灸的关键词全部标示作为传播针灸

的要点，堪称独具慧眼难能可贵。１９２７年，一位倡
导顺势疗法（Ｈｏｍéｏｐａｔｈｉｅ）的西医德·勒·富耶
（ＲｏｇｅｒｄｅｌａＦｕｙｅ，１８９０—１９６１年）与莫昂特相识，他
在临床发现患者皮肤上的痛点与莫昂特书上的穴位

非常接近，将穴位水针注射和电针结合在一起大大

提高了疗效。由富耶推动的顺势疗法与传统针灸联

合运用至今依然是大多数针灸医生通用的治疗方

法，可以说是针灸在法国本土化的特色之一。富耶

于 １９４３年发起成立了法国针灸学会 （Ｓｏｃｉéｔé
Ｆｒａｎａｉｓｅｄ′ＡｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅＳＦＡ），在他去世后杉弗霍尔
特（Ｃｈａｍｆｒａｕｌｔ）于１９６６年成立法国针灸协会（Ａｓｓｏ
ｃｉａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅｌ′ＡｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅＡＦＡ）代替了法国
针灸学会（ＳＦＡ）。法国针灸协会继承了莫昂特和富
耶开辟的路线，出版《法国针灸杂志》、组织学术年

会和系列专题研究，并且同在马赛的越南针灸医生

顾耶（ＮｇｕｙｅｎＶａｎＮｇｈｉ公元１９０９１９９９年）建立了密
切的合作关系，翻译出版中医和针灸著作。１９８０年
担任主席的冉马克·凯斯比（ＪｅａｎＭａｒｃＫｅｓｐｉ）出版
了多部针灸著作，现任主席伊勒·安德海斯（Ｇｉｌｌｅｓ
Ａｎｄｒèｓ）历时３０余年完成了《针灸甲乙经》和《黄帝
内经灵枢经》的翻译出版。此外成立于１９７５年的欧
洲针灸学院（éｃｏｌｅＥｕｒｏｐéｅｎｎｅｄ′ＡｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅＥＥＡ）
对传播传统针灸也多有作为。１９８７年抵法的中国
专家朱勉生自２００４年开始，总结提出时空针灸学的
新理论和临床实践，教授给学员以后，纷纷反映治疗

效果大大提高。总而言之，历经７０年沧桑，中法专
家的努力铸成了在法国学有根底的传统针灸流派。

针灸的奇特疗效和经络现象，催动着法国人的

好奇心运用神经原理或者新的技术手段来破解其中

的秘密。１９７０年冉·波尔萨海勒（Ｊ。Ｂｏｒｓａｒｅｌｌｅ）和
１９８５年德·崴姆如尔（Ｄｅ。Ｖｅｍｅｊｏｕｌ）在世界上率
先采用红外线成像方法和同位素示踪及Ｙ照相机显
像对经络进行研究，后者证明十四经脉的同位素优

势扩散线路既非神经干亦非动静脉淋巴管，恰恰同

古代描述的经络走向几乎一致。他们的研究成果对

中国的经络研究产生了一种倒逼压力，促进了中国

八五工程引进多学科技术展开对经络的研究。

在法国文化创新精神的引领下，１９５６年法国医
生保尔·诺吉尔（ＰａｕｌＮｏｇｉｅｒ）首先在《德国针灸杂
志》发表了“形如胚胎倒影的耳穴分布图谱”。１９６９
年６月在巴黎召开的耳针疗法为主题的第二届国际
针灸学会学术大会上，诺吉尔、保尔·阿尔诺德（Ａｒ
ｎａｕｄ）、居尔（Ｃｕｒｅ）、查尔利特（Ｊａｒｒｉｃｏｔ）等，就解剖
学、神经生理学、病理学和内脏反射原理以及治疗方

法等方面展示了法国耳针领域的进展。该年诺吉尔

出版了长达３３１页《法国耳针疗法》专著的第１册
（Ｔｒａｉｔéｄ′Ａｕｒｉｃｕｌｏｔｈéｒａｐｉｅ），耳针疗法自此构成体
系。耳针疗法在德国、意大利、瑞士和其他国家迅速

传布。１９８５开始在达芬奇医学院设立耳针文凭，
２００６年又设立了校际文凭（ＤｉｐｌｏｍｅＩｎｔｅｒｕｎｉｖｅｒｓｉｔａｉｒｅ
ｄ′Ａｕｒｉｃｕｌｏｔｈéｒａｐｉｅ，Ｐａｒｉｓ１３，Ｐａｒｉｓ１１）。耳针在公立
医院设有门诊。耳针疗法同中国微针疗法的兴起遥

相呼应，张颖清（公元１９４７—２００４年）自１９８２年先
后出版了《全息生物学》《生物全息诊疗法》等五部

专着，提出了生物体结构的全息胚学说，创立了全息

生物诊疗学。他的理论对中医的整体观进行了新颖

而有说服力的诠释，推动了中国针灸界多种微针方

法的总结提出，例如头针疗法、眼针疗法、鼻针疗法、
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唇针疗法、腕踝针疗法、腹针疗法、颊针疗法等等。

这一颇具规模的“微针疗法现象”说明中国针灸可

以吸纳现代医学和其他学科的新成果进行发展创

新，法国针灸界提出的耳针是一个有意义的成果。

针灸在法国的临床运用还有一些值得注意的内

容。１９６３年经尼博耶（Ｎｉｂｏｙｅｔ）医生倡导，在一些医
院开始运用针灸止痛和麻醉。１９８８年起麦兹的妇
产医院将针刺用于分娩止痛。２００８年以来在巴黎
公立医院集团最大的彼基耶医院（Ｈｐｉｔａｌｄｅｌａ
ＰｉｔｉéＳａｌｐêｔｒｉèｒｅ）的妇产科运用针灸减轻孕妇腰背疼
痛，收到良好的效果。除了止痛效果之外，针灸在辅

助癌症手术疗法、反射疗法、化学疗法，改善紧张焦

虑、提高免疫功能、缓减不良反应的效果得到了医生

和患者的普遍认同。在一些自身免疫性疾病、非感

染性疾病和慢性疾病里，针灸的疗效也受到肯定。

近年在巴黎三家公立医院运用针灸对医务人员的肌

肉骨骼劳损进行治疗，１２８名接受治疗者中的６７％
对治疗效果非常满意，提高了医务人员对针灸疗效

的信心。

２０１６年以来，针灸临床研究出现了值得注意的
重大变化。２０１６年全欧洲中医药专家联合会在居
里医学院主办了第一届“癌症与中医论坛”。欧洲

首屈一指的古斯塔夫·鲁西肿瘤研究所临床研究部

资深顾问、欧洲肿瘤医生联合会前主席 ＪｅａｎＰｉｅｒｒｅ
Ａｒｍａｎｄ教授，圣路易医院诺贝尔奖实验室前主任
ＤｏｍｉｎｉｑｕｅＣＨＡＲＲＯＮ多米尼克·杉弘教授，著名医
学免疫学专家鞠丽雅教授，以及来自巴黎五家大学

医院的肿瘤专家，同中国专家聚焦癌症治疗中的疑

难问题进行了深度交流。大会之后决定对乳腺癌化

学疗法副反应的疲劳问题运用针灸进行随机对照临

床研究，并且要通过免疫学检测对针灸的疗效进行

评估诠释。参加这一临床研究的肿瘤专科医院有中

国三甲级医院云南省肿瘤医院、欧洲第一流的巴黎

古斯塔夫·鲁西肿瘤临床研究所 ＩｎｓｔｉｔｕｔＧｕｓｔａｖｅ
Ｒｏｕｓｓｙ（ＰａｒｉｓＦｒａｎｃｅ）和美国排名前三位的安德森癌
症研究中心西班牙马德里分院 ＭＤＡｎｄｅｒｓｏｎＣａｎｃｅｒ
Ｃｅｎｔｅｒ（ＭａｄｒｉｄＥｓｐａｇｎｅ）。参与该项目的中医机构有
云南中医学院、昆明市中医院、云南省朱勉生专家工

作站。该研究特聘请北京索闻博识科技公司制作了

病历输入系统，所有临床资料都将通过 ｅＣＲＦ系统
进行处理。这个三国多中心国际合作项目具有以下

４个特点，首先是聚焦重大疾病的国际研究难点，第
二是在中国的三甲级专科医院和欧洲第一流的肿瘤

专科医院进行临床试验，第三汇聚了中国和欧洲的

高水平专家制定试验方案和免疫检验指标，法国医

学研究中心法国流行病与公共健康研究院院长Ｂｒｕ
ｎｏＦａｌｉｓｓａｒｄ教授以及他指派的两位统计学专员
ＣａｒｏｌｉｎｅＢａｒｒｙ；巴黎居里研究所临床研究统计学主
任ＢｅｒｎａｒｄＡｓｓｅｌａｉｎ教授等都参与了研究计划的审
评。第四由于北京索闻博识科技公司的参与临床资

料的统计处理实现智能化。

２２　经典翻译与国际标准　早在１７世纪，荷兰的
瑞尼（ＧＴＲｈｙｎｅ）、布绍夫（ＨＢｕｓｈｏｆ）、甘弗（Ｅ．
Ｋａｅｍｐｆｅｒ）和丹麦的旁特（ＤＪＢｏｎｄｔ）等医生，就深深
感受到了运用西方语言传播中医的困难，尤其对中

医药经典著作的翻译只能望洋兴叹。在翻译中医经

典这一艰巨的文化工程里，台北和巴黎的利玛窦学

社起到了奠基和纽带作用。他们历时５０余年编辑
出版了至今规模和深度在双语辞典中遥遥居先的

《利氏汉法大辞典》（２０００年）和《利氏汉法综合大
辞典》（２００１年）。在此期间巴黎的顾从义先生（ＲＰ
ＣｌａｕｄｅＬａｒｒｅ）和艾丽萨贝特·藿莎德拉瓦莱小姐
（ＥｌｉｓａｂｅｔｈＲｏｃｈａｔｄｅｌａＶａｌｌéｅ）联络动员了全法的汉
学家和各学科专家包括西医和中医，切磋用法语阐

释中国文化内在精神的方法，为中医经典著作的翻

译添加了催化剂，他们翻译出版的《道德经》《内经

素问（部分）》则作出了示范。从２０世纪８０年代后
期起，《伤寒论》《濒湖脉学》《黄帝内经素问》《甲乙

经》《灵枢经》的不同法文译本先后问世。

与翻译经典并行不悖的是《中医基本名词术语

中法对照国际标准》（Ｎｏｍｅｎｃｌａｔｕｒｅｎｏｒｍａｔｉｖｅｉｎｔｅｒｎａ
ｔｉｏｎａｌｅｓｉｎｏｆｒａｎａｉｓｅｄｅｓｅｘｐｒｅｓｓｉｏｎｓｅｔｔｅｒｍｅｓｆｏｎｄａ
ｍｅｎｔａｕｘｄｅｌａＭéｄｅｃｉｎｅＣｈｉｎｏｉｓｅ）的出版。自从２００３
年世界中医药学会联合会成立以来，针对中医在各

国传播和运用中基本概念缺乏规范化的问题，着手

制定多语种的中医基本名词术语国际标准。２００８
年全欧洲中医药专家联合会 （ＦéｄéｒａｔｉｏｎＰａｎ
ＥｕｒｏｐéｅｎｎｅｄｅｓＳｐéｃｉａｌｉｓｔｅｓｄｅＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅ
ＣｈｉｎｏｉｓｅＰＥＦＣＴＣＭ）负责组织了法文版执行编委会，
朱勉生教授任主编，历时３年，６０多位长期在法语
国家（地区）从事中医药工作的中法专家归纳总结

出最接近中医原创理念选择法语对照词的标准和原

则，并将其贯穿于６０００多个词条，提供了对中医基
本名词术语的共识基础。巴黎公立医院集团

（ＡＰＨＰ）和法国药品食品检察署（ＡＦＳＳＡＰＳ）批准将
其标志印制于标准封面，这无疑是中医药在争取主

流医学认同道路上的重要里程碑。《中医基本名词

术语中法对照国际标准》执行编委会获得世界中医
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药学会联合会第四届中医药国际贡献奖（２０１１年）。
２３　中医教育与考试认证　在法国最早的中医传
播颇有私人授受的特点，例如传统针灸流派的形成

就得益于此种师承方式。２０世纪 ９０年代初期开
始，出现了两大类中医教育机构：国立医学院校和私

人学校，都以周末或短期集训为主，学制一年至四、

五年不等。目前还没有全日制学校。教学计划有系

统性的全科，也有专科专项。医学院中医教育首先

是针灸教育。１９９０年之前，各地各类医生团体组织
了许多主要面向医生、护士、助产士的针灸教育，发

给证书。１９９０年起，在巴黎、里昂、斯特拉斯堡、蒙
博利耶、南特、波尔多、埃克斯、马赛等地的七个医学

院设立了大学校际针灸文凭（ＤｉｐｌｍｅＩｎｔｅｒｕｎｉｖｅｒｓｉ
ｔａｉｒｅｄ′Ａｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅ），逐渐取代了前者，因为这一文
凭不但为法国医师公会（ＣｏｎｓｅｉｌＮａｔｉｏｎａｌｄｅｌ′Ｏｒｄｒｅ
ｄｅｓＭéｄｅｃｉｎｓ）认可，而且法国医师公会对此前不同
医师学会颁发的针灸证书也进行补充认证，使得校

际文凭迅速为希望学习运用针灸的医学博士所认

可。到了２００７年，巴黎、南特、斯特拉斯堡、蒙博利
耶、尼姆等地的医学院设立了针灸专科文凭

（Ｃａｐａｃｉｔéｄ′Ａｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅ），进行统一的国家考试，取
代了前述的大学校际针灸文凭。２０１２年巴黎、尼斯
等地的医学院设立了针灸止痛专科文凭（Ｄｉｐｌｍｅｄ′
Ａｃｕｐｕｎｃｔｕｒｅｅｔｄｏｕｌｅｕｒ），里尔等医学院设立了针灸
妇产科文凭，耳针文凭则继续在多所医学院进行。

值得一提的中医教育成功的特例。１９９０年玛
达合苏教授在巴黎第十三大学达芬奇医学院的医学

人类教育里首创中医课程，以人类学观点从尊重中

医的社会文化背景和原创理念向西医解析中医。

１９９７年，欧洲著名内分泌学专家阿达理、朱勉生教
授和玛达合苏教授在达芬奇医学院共同创立授予西

医博士的大学中医文凭（ＤｉｐｌｍｅＵｎｉｖｅｒｓｉｔａｉｒｅｄｅ
ＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅＤＵＭＥＴＲＡＣ），该文
凭于２０１３年转移到巴黎公立医院集团属下欧洲最
重要的彼基耶医院和巴黎第六大学居里医学院，实

现了在主流医学领域中医教育同临床研究的紧密结

合。２０１５年在居里医学院又创立了“导引心身同调
文凭”。

上述所有医学院的文凭都必须通过考试或者论

文答辩才能授予。

法国私立中医学校起于二十世纪八十年代，至

今有３０多所规模不等的学校，其中比较正规办学成
绩为行内公认的主要有：中医研究院（ＩＭＴＣ１９８９
年）、杵针中医学院（ＩｎｓｔｉｔｕｔＣｈｕｚｈｅｎ１９９３年）、少阳

学院（ＩｎｓｔｉｔｕｔＳｈａｏｙａｎｇ１９９５年）和王氏黄家中医学
院（ＡｃａｄｅｍｉＷａｎｇＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅ１９９６年）。
这些私人学校大多引用中国中医学院的教材，邀请

中国教授讲授并且组织到中国的实习。法国有一句

俗语：“只要不制造，你可以教授制造导弹的全部细

节”。其第一层含义指法国讲究教育自由，它给中医

教育带来很大的空间，这同时也是鱼龙混杂泥沙俱

下的根源。其第二层含义指出自由是有界限的，动

手是受制约的。这句话点透了私立学校中医教育在

法国的境遇。为了解决中医被认同尤其是私立学校

毕业 生 的 合 法 从 业 问 题，法 国 中 医 联 盟

（ＣｏｎｆéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅ
ＣｈｉｎｏｉｓｅＣＦＭＴＣ２００２年）联合了３个法国最重要的
联合会：法国中医医师联合会（ＵｎｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅｓ
ＰｒｏｆｅｓｓｉｏｎｎｅｌｓｄｅＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅＵＦ
ＰＭＴＣ１９９７年）、法国传统中医联合会（Ｆéｄéｒａｔｉｏｎ
ＮａｔｉｏｎａｌｅｄｅｍéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅＦＮＭＴＣ
２００２）、传统中医针灸和气功治疗独立工会（Ｓｙｎｄｉｃａｔ
ｉｎｄéｐｅｎｄａｎｔｄｅｓＡｃｕｐｕｎｃｔｅｕｒｓＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｓｅｔｄｅｓ
ＴｈéｒａｐｅｕｔｅｓｅｎéｎｅｒｇéｔｉｑｕｅＣｈｉｎｏｉｓｅＳＩＡＴＴＥＣ１９８７
年），从２００７年开始组织有２０多所中医学校参与的
每年一次的“国家中医考试”（ＥｘａｍｅｎＮａｔｉｏｎａｌｅｄｅ
ＭＣ）。该考试参考中国中医学院教学大纲和考试方
法，得到世界中医药学会联合会和全欧洲中医药专

家联合会的支持。法国中医联盟从２００６年开始还
组织学术年会和会员大会。法国中医联盟的这一系

列重要举措对联合管理从业人员、扩大中医社会影

响和推进中医认同发挥了重要作用。

２４　导引气功的发展　太极拳、气功、导引与印度
瑜伽术相比传入法国的时间相差将近百年，但是由

于其简便廉的养生效验，自从二十世纪９０年代以来
迅速成为深受欢迎的“心身健康”运动，目前在大约

１７０多个大中小城市和乡村小镇有将近４０万人参
与练习。法国现有３个主要机构管理太极拳、气功、
导引的培训认证：国家青年体育部（Ｍｉｎｉｓｔèｒｅｄｅｌａ
ｊｅｕｎｅｓｓｅｅｔｄｅｓｓｐｏｒｔｓ）最初将主要责任授予法国武术
总会（ＦéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅＡｒｔｓéｎｅｒｇéｔｉｑｕｅｅｔＭａｒ
ｔｉａｕｘｃｈｉｎｏｉｓＦＦＷＡＥＭＣ），从２０１４年起将气功、导引
划归空手道总会（ＦéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅＫａｒａｔé）管理，
而全民运动总会（ＦéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅＳｐｏｒｔｓｐｏｕｒ
ｔｏｕｓ）则在全法气功联合会（ＦéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅ
ＱｉｇｏｎｇＦＥＱＧＡＥ）协助下组织健身气功的推广。

太极拳、导引、气功已经被引入慢性病、疑难病

的治疗之中，例如１９９７年达芬奇医学院以导引在二
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型糖尿病疗效为主题的博士论文获得了最优秀论文

奖；蓬皮杜医院等多家公立医院设立了为癌症患者

教授气功的业务；彼基耶医院精神神经病科将太极

拳引进巴金森氏综合征的治疗等等。自从１９９３年
以来，气功尤其是郭林气功在癌症患者中逐步得到

推广运用。导引、气功在防治亚健康问题中的特殊

效果，也引起一些大型企业和国际公司的重视，为了

缓减员工过度应激反应，将静坐、气功、太极拳、按摩

等作为工间休息的推荐活动并且给予补助。

总而言之，随着人口老龄化、慢性病增长和科学

技术的进步，医疗费用呈递增趋势；抗生素和疫苗对

非感染性和心身疾病几乎无能为力；在一些疑难疾

病的治疗里需要补充对不良反应的缓解纠偏；患者、

亚健康人群以及大众需要调动自我康复和预防疾病

的有效良方。太极拳、导引、气功为医学界应对当代

疾病谱，为管理部门减轻医疗保险巨大赤字的压力，

为大众实践新的健康理念都提供了简易可行的办

法。

在法国各地现有上千家大小不等的以商业方式

运作的中国按摩店，还缺乏行业管理。

２５　中药研究与中药业　十八世纪，李时珍的《本
草纲目》被翻译成当时整个欧洲学术界通用的拉丁

语，在法国药学院教材里早有专门介绍中药的内容，

巴黎第五大学药学院的植物药标本室里陈列着上百

种中药。１９９４年起法国药品食品检察署和中国药
检局合作，于２０１３年完成了向欧盟植物药委员会申
报５０个单味中药的档案。然而与此领先水平并存
的是运用中药的尴尬局面。二次世界大战期间在巴

黎最早的华人聚居的第三区，就有以“苦茶”为名的

中药店，１９６７年从越南、老挝、柬埔寨迁移到巴黎的
大批华侨，通过各种途径将中药辗转带到了法国。

许多到中国旅游、学习、工作的法国人，接触过食疗

和中药，返回后苦于找不到中药，只好再托人从中国

邮寄。目前在巴黎以各种名目经营中药的商铺有

２０多家之众，这提示着生活在法国的将近６０万华
侨和“知道门径的老外”对中药的真实需求与中药

进口和销售种种限制之间的巨大反差。问题出在两

方面，其一是二次世界大战期间法西斯伪政府通过

了一项取消销售传统植物药的法令，致使目前在巴

黎仅存一间出售法国植物药的商店。其二，中西医

学对药物作用的认识方法不同，再加上制药业的保

护措施，运用西药条规管制中药扼制了中药的进口

和合理使用。

就是在这种艰苦条件下，有一位敢为人先的勇

士拼出了一条路，开创了欧洲第一家集研发、生产、

教学和文化宣传为一体的中药企业 ＪＺｌａｂｏｒａｔｏｉｒｅｄｅ
ＰｈａｒｍａｃｏｐéｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅ，他就是法国东部
斯特拉斯堡的蒋玉林博士。他的企业得到斯特拉斯

堡地区政府的高度认可，设在斯城高科技园区生物

谷，所有产品全部采用ＲＥＱＳ质量认证系统，符合欧
盟标准，受到二百五十万人次受益者的好评，目前不

仅在法国，而且在瑞士、德国都赢得了极好的声誉。

２６　政府合作和民间互动　２００２—２００４年在中法
两国政府组织的中法文化年里，全欧洲中医药专家

联合会连续两年在巴黎组织学术大会，时任中国大

使吴建民、赵进军到会，新华社、中央台和法新社进

行了重点报道。

２００５年世界中医药学会联合会主办，杵针中医
学院和全欧洲中医药专家联合会承办，在巴黎化学

宫举行了规模宏大的第一届国际中医药大会，３０多
个国家 ８００多人参会。杵针中医学院院长弗朗索
瓦·马尔凯（ＦｒａｎｏｉｓＭａｒｑｕｅｒ）为举办大会罄尽心
力，他可称为法国民间中医团体推进中医的最杰出

代表。

２００６年前卫生部长陈竺推动在巴黎第五大学
医学院举行了中西医学交流融合大会，２０１０年世界
中医药学会联合会主席畲靖率领２００余人的大型中
医药代表团访问彼基耶（ＨｐｉｔａｌｕｎｉｖｅｒｓｉｔａｉｒｅＰｉｔｉé
Ｓａｌｐêｔｒｉèｒｅ）大学医院。２０１１年陈竺部长亲临彼基
耶，对该院２００９年成立的中西医结合医学中心表示
祝贺，并发表对中西医学交融展望的专题演讲。

２００７年《中华人民共和国政府和法兰西共和国
政府关于在中医药领域合作的协议》签署，成立中法

中医药合作委员会。该委员会实行年会制度，对合

作协议执行和落实过程中出现的问题进行沟通与协

调；检查和监督已确定项目的执行情况；提出、讨论

和确定新的项目等。双方根据需要设立专家工作

组，为委员会提供咨询、建议和论证。中法中医药

合作委员会第五次会议于２０１３年４月２２２３日在巴
黎召开。委员会中方主席王国强、法国社会事务与

卫生部部长玛丽索·杜函娜 （ＭａｒｉｓｏｌＴｏｕｒａｉｎｅ）出
席会议，见证了国家中医药管理局与法国巴黎公立

医院集团 《在中医药领域合作的框架协议》和巴

黎公立医院集团、里尔大学中心医院、蒙彼利埃大

学中心医院和斯特拉斯堡大学中心医院在中法政府

中医药合作协议机制下积极开展与中方合作倡议书

的签署。

２０１０年为了协助中国针灸向联合国教科文组
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织申请成为世界非物质遗产，中国国家中医药管理

局、中国中医科学院专门组派代表团到巴黎，在中国

文化中心举办了“中国养生术”展览。２０１２年世界
中医药学会联合会为了推动中医整体申遗，在巴黎

参加联合国教科文《保护非物质文化遗产公约》缔

约国第五次会员大会，成为该国际机构的非政府组

织。２０１４年委派全欧洲中医药专家联合会参加在
巴黎的缔约国第六次会员大会继续跟进申遗。２０１７
年４月世中联委派何嘉琅副主席继续参加大会。
２０１５年在彼基耶大学医院 Ｈｐｉｔａｌｕｎｉｖｅｒｓｉｔａｉｒｅ

ＰｉｔｉéＳａｌｐêｔｒｉèｒｅ成立了国家中医药管理局所属江苏
省中医院同该医院合作的“中法中医药合作中心”。

该中心于２０１７年１１月在医院和中国文化中心举办
了“中医文化周”。

２０１７年７月北京中医药大学校长、医学免疫学
专家徐安龙教授应邀在巴斯德研究所发表免疫学专

题演讲，同年１１月应邀在法国医学科学院向十余位
院士发表“中医古老智慧与现代医学的会面”专题

演讲。

２０１７年５月世中联在巴黎联合国教科文组织
举办“第六届中欧中医药国际合作与发展论坛”，在

法国塞纳国立中心医院成立“世界中联法国中医药
中心”。

２７　中医目前状况与合法化前景　在法国从事中
医的人员主要有三大类且实践内容有所不同。第一

类是获得国家针灸文凭为医疗保险机构认可的西

医，他们分布在公立医院、私立医院和私人诊所。或

者在公立医院科室主任责任制下，护士、助产士、体

疗人员运用针灸、按摩、气功等对一些特殊病症进行

治疗。第二类是在中国接受过正规教育和临床训练

的中医师。第三类是其他从事中医者（包括在法国

本土获得私立中医学校毕业文凭的法国人、从中国

出来的经过短期训练的按摩人员和出售中药保健品

的商户等等）。后两类人的业务范围包括针灸、按

摩、气功、饮食疗法、中药治疗、销售中药和中医药保

健品。

中医的合法化应当包括以上３类人群及其所涉
及的中医内容。

首先是在主流医学领域继续开拓已经获得的成

果。法国技术工程院院长弗朗索瓦·吉诺先生

（Ｐｒéｓｉｄｅｎｔｄｅｌ′Ａｃａｄéｍｉｅｄｅｓｔｅｃｈｎｏｌｏｇｉｅｓ，Ｆｒａｎｏｉｓ
Ｇｕｉｎｏｔ）是中西医交融的积极推动者，是他促成了白
血病的研究项目。１９８４年前任卫生部部长陈竺到
巴黎圣·路易医院血液研究所进修，以运用砒霜治

疗白血病的成果，获得了巴黎第七大学科学博士学

位。１９８９年著名内分泌专家阿达理教授组织法中
糖尿病专家委员会，在中国卫生部支持下联合１０位
法国内分泌专家同中国五家医院糖尿病研究中心进

行运用双盲法对中药与优降糖联合运用的临床研

究，证明了协同用药的明显疗效，于１９９２年在“糖尿
病和代谢”国际医学期刊发表论文，并在多次国际内

分泌专科大会宣读。巴黎公立医院集团（ｌ′Ａｓｓｉｓ
ｔａｎｃｅＰｕｂｌｉｑｕｅＨｐｉｔａｕｘｄｅＰａｒｉｓ（ＡＰＨＰ））领导着巴
黎市和巴黎地区的３７所国立医院，从２００９年起举
办了三期大规模的中医论坛（２００９、２０１０、２０１３），并
于２００９年在彼基耶大学医院设立了中西医结合医
学中心。这是法国历史上首次设立的对中医药临床

研究的官方管理机构。阿兰 · 博墨鲁 （Ａｌａｉｎ
Ｂａｕｍｅｌｏｕ）教授担任中心主任，刘炳凯博士担任助
理。中西医结合中心于２０１０年至２０１７年，同中国
南京中医药大学、上海中医药大学、广州中医药大学

的附属医院就肝病、肾病、妇科病、肥胖症开展了临

床合作研究，并且参与居里医学院授予西医博士中

医文凭（ＤＵＭＡＴＲＡＣ和ＤＵＰＲＡＣ）的中医教育。
中国、法国、西班牙“三国多中心乳腺癌化疗副

反应针灸临床研究“，提供了聚焦重大疾病疑难问

题、尊重针灸“因人因时因病而宜“的原创、设计符

合国际规范的随机对照临床研究方案、运用免疫学

方法诠释针灸疗效、运用智能方法搜集处理临床资

料和数据，将这几个关键点综合突破针灸临床研究

的瓶颈，获得西医对针灸疗效的认可的路径。

蒋 玉 林 博 士 开 创 的 ＪＺ ｌａｂｏｒａｔｏｉｒｅ ｄｅ
ＰｈａｒｍａｃｏｐéｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅ为中药企业获得
欧盟承认和合法经营做出了最好示范。

以法国国会议员陈文雄为代表的一些议员，从

２０１０年开始，积极推进在巴黎公里公立医院集团的
中医研究。２０１７年 ５月和 １１底，法国中医联盟
（ＣｏｎｆéｄéｒａｔｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｌｅ
ＣｈｉｎｏｉｓｅＣＦＭＴＣ２００２年）、法国中医医师联合会（Ｕ
ｎｉｏｎＦｒａｎａｉｓｅｄｅｓＰｒｏｆｅｓｓｉｏｎｎｅｌｓｄｅＭéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉ
ｔｉｏｎｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅＵＦＰＭＴＣ１９９７年）、法国传统中医
联合会（ＦéｄéｒａｔｉｏｎＮａｔｉｏｎａｌｅｄｅｍéｄｅｃｉｎｅＴｒａｄｉｔｉｏｎ
ｎｅｌｌｅＣｈｉｎｏｉｓｅＦＮＭＴＣ２００２）、传统中医针灸和气功
治疗独立工会（ＳｙｎｄｉｃａｔｉｎｄéｐｅｎｄａｎｔｄｅｓＡｃｕｐｕｎｃ
ｔｅｕｒｓＴｒａｄｉｔｉｏｎｎｅｌｓｅｔｄｅｓＴｈéｒａｐｅｕｔｅｓｅｎéｎｅｒｇéｔｉｑｕｅ
ＣｈｉｎｏｉｓｅＳＩＡＴＴＥＣ１９８７年）共同发起，在里昂召开了
两次向国会申请中医合法化的讨论会。组织一个协

（下接第１０２４页）
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投资、监管、卫生结构、人力资源和科研领域的转型

与合理化，是马来西亚未来必须接受的挑战。
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调认证机构，对已经获得非法国国家中医文凭者进

行水平认证评判，给与从事针灸、按摩或者中医全科

的准许，这应该是立法的必要前提之一。

法兰西人民历经百年熏染，开始接受中医学不

同的预防治疗方法，３０多年来法国医学界，领略到
了中医学的特色。中医西传最重要的是坚持理论原

创和自身的整体性，不被降低和肢解为片断的、实用

的知识、技术。中医学同法国主流医学、替代医学交

流、交融的价值和意义在于：和而不同获得增值效

应；借石攻玉带来倒逼效应；镜面互鉴引起双赢效

应。中医学在法国的认可只是时间问题，尽管雄关

漫道前程一定光明。

说明：原文撰写于２０１４年，收载于朱建平百
年中医史［Ｍ］上海：上海科学技术出版社，２０１６：
１１６５１１７４。此次发表根据几年来的新情况进行了
修改补充。

（２０１８－０４－１３收稿　责任编辑：徐颖）
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