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全書前言

惜命　養命　保命 
—做自己的首席健康執行官

人生追求的最大價值何在？—名校的學歷、偉大的事業、無上的權

力、顯赫的家族、崇高的名譽、滿溢的錢財？乃至金榜題名、金屋藏嬌、三

代同堂……？其實這一些只是生命大廈中幾個房間。一旦大廈倒下，房間安

在？筆者在美國紐約醫院工作時，曾親見世貿雙樓轟然倒塌，數千性命頃刻

殤折。咫尺天涯，深切感悟：生命何其寶貴！

怎樣才算有錢？—十萬？百萬？一個億？不同階層報出不同的金額。

有一個回答讓人啞口無言：只有當你享有健康之時，可以幸福、快樂地用

錢，這樣才算真有錢！

健康是人最主要的財富，沒有健康就沒有一切。人生和命運經歷風雨，

忽猛忽悠，健康是一把擋風遮雨的庇護傘，大傘下面好精彩，有安全。健康

是生命的依託和保證。什麼是真正的健康？怎樣維護真健康？是人生頭號

大事。

本系列真健康百課系列，分為多冊。先以人體真相、益壽真相和看病真

相作為三個主題，解讀健康、養生和抗病的真相；同時由惜護生命、養護生

命和保護生命三個視角，試釋生命的真諦。

惜命，惜護生命。從瞭解人體開始，知道奇妙的人體是維護健康的真實

依託，知道生命是身、心、靈融合而成的共同體，知道真健康是包括身體、

心境、靈性在內的生命健康。作主健康的關鍵在於提升身上的正能量—健

商、醫商或健康素養。分清生命自然週期中各個時期一些獨特的健康問題，

瞭解人從哪裏來，又到哪裏去，懂得維護真健康遍及生命全過程。惜命，就

是愛惜自己。

養命，養護生命。人經歷生老病死，或者從健康、亞健康，到小病、重

病。所謂養，即平時的保健和養生。在還沒有生病之時，即漫長的平時，就

從身心靈多方位好好養護生命。養命，就是把長長的平時生活改善得更健康

一些，更簡單一點。
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保命，保護生命。一旦發生疾病，不單單是醫生的責任。你自己也必

須全身心投入生命保衛戰，成為醫生的戰友，讓疾病在掌控之中。懂病、辨

病、查病、抗病，那些醫學基本知識便是自我保命的法和術，一樣不能少。

這樣，看病過程才會一路綠燈，一路順暢。保命，就是提升自己抗病和看病

的本領。

對於身心靈三位一體的生命，惜，即惜護、拓實生命大道的地基；養

和保，即養護、保護生命大道上平時和病時這兩大段路面。知曉三個真相，

惜—養—保步步到位，生命在這樣的康莊大道上穩步前行，人生才能活出精

彩和恢宏！

斗轉星移，筆者已經從醫半個世紀。早在初穿白大衣起，我開始在門診

和病房經常向病人及其家人解說疾病的來龍去脈和診療的輕重利弊。在以教

授身份為醫學生上大課之前，我已經為病人上過不少「小課」。驚喜發現，

病人及其家人多麼渴望獲取醫學資訊，而且這樣的知識交流在很大程度上推

動了醫療進程，收效不菲。從而懂得：醫生醫病不單單只依靠醫術。於是，

講課、寫文、交流，與大眾和病人一起分享醫學基本知識和醫療實用經驗，

長期來成為我的願望和責任。

現在終於可以把「真健康百課系列」作為禮物，送給廣大讀者，以及有

病或看病的朋友。熱切期待你們在維護健康、益壽養生和看病抗病時可讀易

懂，有效有用。

哪一天如果發現，你自己在平時和病時各個時段中，已經能夠從容經營

自己的真健康，理智面對身心靈出現的問題，或基本懂得如何排解看病中的

麻煩，你才相信：做自己的首席健康執行官，其實並不難。

你的生命你經營，你的健康你做主。—這便是一位醫生懸懸而望的

心願。
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本冊導言

懂醫識病　有所作為

一直以來人類最大威脅來自疾病。近二千年，僅僅急性傳染病肆瘧全

球，造成死亡人數就超過 1 億，遠比死於全部戰爭的人數總和還要多。

17 年前變種的冠狀病毒導致 SARS，鬧得廣東、北京、香港等地

人仰馬翻。新近又搖身一變成為新型冠狀病毒，引發 2019 冠狀病毒病

（COVID-19），傳播瘟疫，肆虐人類。

每年全球死亡人口中大約四成死於傳染病，在非洲達到六成。如今在中

國內地平均每分鐘有將近 5 人死於癌症。另據大數據估算，全球範圍內，男

士一生中（0 ～ 79 歲）患癌症的機率高達三分之一，女士為四分之一。

人們越來越畏病恐病，談病色變，特別對傳染病和癌症。不知哪天起，

最大的煩難不僅來自生病，而且還來自看病，筆者工作過的美國、香港、中

國內地都是如此，無一例外。

看病太煩了！頭痛腦熱，這症那徵，急病慢病，這科那科，病毒腫瘤，

疑難雜症，病重病危，性命攸關……。

看病太難了！聽不懂醫生說話，弄不清診療流程，看不明化驗報告，讀

不順檢查結果，決不定醫療方案，化不完診金藥費……。

筆者在幾十年行醫中，常與病人及其家人在諮詢時共享資訊，在看病時 

互相溝通，在診療時開誠商議。對於看病的真相有三項深刻體念：

1）看病不單靠醫生忙碌，醫生與病人（或家人）密切配合至關重要；

2）診療不單靠醫術高低，病人或家人稍有懂醫和識病，常舉足輕重；

3）醫療不單靠藥物、手術功效，醫患同心協力，療效常可事半功倍。

期待看病路上病人和家人能有所作為，只有這樣才能改變煩、難的狀

態，把被動、消極的受，改變為主動、積極的進。有所作為，就診可望入

門，看病才能上路，以致獲取優質醫療，而不一定靠錢，靠關係。
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這場抗擊新型冠狀病毒的驚心動魄戰鬥中，人們深感「活下去」的至關

重要，並刻骨銘心地感受到為此必須依靠自身二種力量：一是免疫力（身體

健康，養生強體）；二是認知力，對健康、醫學、疾病的正確認知，就是本

系列反復強調的健康素養和健商（健康的智商）。有所作為應先知後做。提

升醫商（醫學的智商）為首要。

本系列《知人體真相》那冊曾提出醫商的觀念。本冊把看病中的醫商具

體表述為，懂醫（醫學、醫療、醫生），識病（疾病的症狀、體徵、證據），

看病（獲取優質醫療），共三大系列八個部分，作深一步的解說。本冊不是

一本具體介紹各醫療手段、各疾病表現、各診療方法的醫療百科普及讀物。

懂醫這些法有三個方位：對醫學的生命意義有基本的理解；對醫療的科

學本質有清醒的認識；對醫生的所作所為有貼近的瞭解。這些都是看病的入

門法道。

診病如破案，先發現疑點（症狀），再尋找線索（體徵），後查實證據

（化驗和檢查）。識病這些術有症、徵、證三步：在起病、發病和診病、查

病各環節中，嘗試自辨一些先兆；自查一些表徵；進而瞭解一些常規化驗和

特殊檢查的原理、應用及結果判別。這些為看病打下運作基礎。

懂醫和識病相輔相成，是踏入醫院或診所大門的敲門磚。讓你有底氣走

上崎嶇不平的就醫路，自己除煩排難，讓你看病時，一路前進，順風順水，

獲取優質的醫療服務。

本冊從大眾視角，解讀醫學、醫療、醫生的一些法和道，期待讀者朋友

讀後說：「哦，原來該這樣看的這樣想的。」

本冊又按大眾需要，解讀疾病從初現、顯現到發現的症、徵、證的「破

案」三術，期待讀者朋友讀後說：「哦，原來該這樣學的這樣做的。」如此

這般，便能有所作為。

懂了醫，識了病，思路清了，做法明了，看病之路就通了！
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醫學之法：

懂得醫學的生命意義

Part 1

1-01　醫學的內涵—科文哲藝	靈性為上
＋＋窄義的醫學：應對疾病 ＋＋醫療的意思：處理疾病
＋＋廣義的醫學：科文哲藝 ＋＋昇華的醫學：靈性為上

1-02　醫學的來歷—前世今生	繼往開來
＋＋原始期 ＋＋神秘期 ＋＋哲學期
＋＋自然期 ＋＋復興期 ＋＋近代期

1-03　醫學的類別—西醫中醫	傳統現代
＋＋醫學分類別的依據 ＋＋西醫和中醫的差別
＋＋西醫與中醫的爭論 ＋＋西醫及中醫的由來
＋＋西醫比中醫的水準 ＋＋傳統向現代的發展

＋＋中醫之信譽的受損
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主要內容

懂醫始於懂醫學。醫學因應對疾病而生。人類進化

中孕育了這門大學問，因科技進步而發展，不過單單用

科學難以深刻詮釋和正確定位。

從生命意義出發，醫學還有文化、人文、哲學、藝

術等多方位屬性。醫學昇華離不開靈或靈性。

醫療是臨床醫學中應用組分。看病也是醫療的意

思，只是前者立足患者角度，後者立足醫者角度。

梳理數千年來醫學步步前行的歷史，收集一些醫

學發展的史料，用醫史為鏡，懂得醫學的廬山真面目。

漫長的醫學發展史可以人為地分成六期：原始期、神秘

期、哲學期、自然期、復興期、近代期。

哪類醫學更好，西醫還是中醫？把它們放在醫學

發展的歷史長河中洗滌，可以清晰看到，兩者的來源何

其相似。不管哪類醫學，都從傳統向現代前行。緊跟思

想解放和科學發展的腳步，醫學走向現代化為歷史之必

然。西醫與中醫在現代化道路上必定互補短長、殊途

同歸。
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Part 1
醫
學
之
法
：
懂
得
醫
學
的
生
命
意
義

 醫學的內涵
 —科文哲藝 靈性為上

☆醫學是人類為了應對傷痛和疾病而生，包括基礎和臨床兩部分。科技

進步推動醫學發展，但這門大學問單用科學難以深刻詮釋和正確定位，醫學

還有文化、人文、哲學、藝術、宗教等多方位屬性。醫療是醫學中的實用部

分，有關處理疾病的方法、手段、醫術和服務。看病也是醫療的意思，只是

前者立足患者，後者立足醫者。醫學昇華離不開靈或靈性。

1. 窄義的醫學：應對疾病

醫學（medicine）是通過各種科學或技術的手段合理應對生命中各種疾

病的一門學科，包括研究、處理、服務、制度、體系、管理等。以應對生理

疾病和恢復人體健康為主要目的。

醫學分兩部分：一部分是基礎醫學，為生物科學；另一部分是醫學的主

體，為臨床醫學。

2. 醫療的意思：處理疾病

醫療來自醫學，但不同於醫學。從醫療二個英文意思 medical care 和 

medical treatment 中可以知道，醫療其實是醫學照顧和醫學治療之意。

如要定義，醫療是臨床醫學中一個應用的組分，主要內容為有關處理疾

病的方法、手段、醫術和服務。具體來說，就診、看病也是醫療的意思，只

是前者立足患者，後者立足醫者。

3. 廣義的醫學：科文哲藝

廣義的醫學還包括養生學和由此衍生的營養學。世界上醫學主要有西方

微觀醫學和東方宏觀醫學兩大體系。

人類從生存、生活到進化、發展，孕育了醫學這門大學問。雖然是醫學

發展的主線，但是單用科學難以深刻詮釋和正確定位。

1-01
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讀後提要

 醫生身上的光環首先來自他們的學制、學位和專業職

稱、工作職務。

 列舉並比較美國、香港、中國內地的醫學教育制度、醫

療體制和職稱職務，有同也有異。

 好醫生既有好的醫術，又有好的醫德。

 看病選對醫生根據病症需要，查專業背景、重專業醫

術、不必隨大流、要可以獲得。

 每個醫生都肩負著擔子兩頭：職業（賴以營生的工作）

和責任（盡力擔當的使命）。執重執輕，因人而異。不

能強求醫生單顧一頭。

 懂得醫生也是人，是個普通人，理解醫生、尊重醫生、

信任醫生，才有可能與醫生合力抗病。

 合作型的模式是醫患融合相處的最佳模式，但做到實屬

不易。

 醫生診斷的重中之重是收集資料，診斷好像破案，有三

步套路：先發現疑點，即病史採集；再找到線索，即體

格檢查；後搜查證據，即化驗和特殊檢查。

 治療好像判決處置，方案不一，套路也有三：無創治

療、有創治療和特殊治療。
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識辨疾病的發生先兆

Part 4

4-01	 自辨症狀—疾病早期的預警
＋＋疾病和症狀：完全不同的事情
＋＋各類別症狀：發病傳出的警訊
＋＋一般性症狀：不分系統的警訊
＋＋非一般症狀：可分系統的警訊
＋＋早自辨症狀：很有價值的預警

4-02	 一般性症狀
＋＋乏力 ＋＋消瘦 ＋＋肥胖 ＋＋水腫

＋＋低熱 ＋＋腹痛 ＋＋關節痛 ＋＋出血傾向

4-03	 神經感覺系統症狀
＋＋意識障礙 ＋＋抽搐 ＋＋頭痛 ＋＋眩暈
＋＋暈厥 ＋＋視力障礙 ＋＋聽力障礙

4-04	 消化系統症狀
＋＋嘔吐 ＋＋嘔血 ＋＋便血 ＋＋黃疸 ＋＋腹瀉

4-05	 循環呼吸系統症狀
＋＋心悸 ＋＋胸痛 ＋＋氣急 ＋＋咳嗽 ＋＋咯血

4-06	 泌尿生殖系統症狀
＋＋尿量異常 ＋＋尿道刺激症 ＋＋排尿困難

＋＋痛經 ＋＋陰道出血
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主要內容

本部分是識病三步曲（症、徵、證）之首，主題為

病症之術。把診病比作破案，從發現疑點入手，識辨症

狀和先兆是第一步。

症，即症狀或病症，是人的感覺器官對於體內發

生病變的主觀不適感和異常感。但症狀只是對疾病發生

時某一方面問題的自我表感，並不是疾病本身，症不等

於病。

醫學上把症狀分為一般性症狀（非特異性症狀）和

非一般性症狀（特異性症狀）。前者無法或難以歸屬於

某系統。後者大致可分別歸屬於人體八大系統之某一系

統或器官。

醫生診斷疾病過程開始於問診，即問清症狀來龍去

脈。病人和家人是症狀的最早感覺者。學會自辨症狀，

有助於儘早發現疑點（疾病發生先兆和早期預警），弄

清方向，及時主動報案（更準更好地看病）。

八項一般性症狀，涉及廣泛，常難分清其源於哪一

系統或器官，更不能以此確定患什麼病。但是它出現比

較早，有時會是疾病的先兆。

人體有神經感覺、消化、呼吸、血液循環、泌尿、

內分泌、生殖、運動等八大系統。分系統分別列出特異

性症狀，共 22 項。學習和認識它們，可能成為醫生診

病和病人看病的入口。
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 自辨症狀
 —疾病早期的預警

☆病（疾病）和症（病症、症狀）不是一回事。症狀是病人感覺系統

對於體內病變的主觀不適感和異常感，症狀只是對疾病某一方面問題的自我

表感。一般性症狀又稱非特異性症狀，為不分系統或難分系統的疾病警訊。

非一般性症狀或稱特異性症狀，大致可歸屬於人體八大系統之某一系統或器

官。學會儘早自辨症狀，目的在於儘早獲取預警（發現疑點），有利於及時、

準確看病。

1. 疾病和症狀：完全不同的事情

疾病（disease）是各種原因引起機體細胞的病理性改變，進而導致某一

系統或器官發生器質性和功能性的病變。根據疾病發生的系統，可以分為神

經、呼吸、循環、消化、泌尿、內分泌、血液、運動等不同系統的疾病。

疾病發生過程中，體內開始一系列的形態、結構、代謝、機能等異常

變化。進行到一定程度，就引起病人感覺系統對這些變化的不適和異常感覺

（如腹痛、頭暈），或者顯現了某些引人注目的病態改變（如黃疸、便血），

把它們統稱為症狀（symptom）。

病（疾病）和症（病症、症狀）的概念不同：疾病是體內發生問題，症

狀則是對疾病一種感覺；疾病是問題的整體，症狀只是某一方面的表象。

2. 各類別症狀：發病傳出的警訊

各類症狀可以發生在人體疾病發生的前期或早期，被認為是體內可能發

生疾病而傳出的警訊，也可以被認為人體向外界發出的發病報警信號，稱為

先兆。因此在疾病的診斷中，感到症狀即發現疑點，是一個重要入口。

但它畢竟只是表象之一，不能以此判斷或診斷某種疾病。一些症狀也

可以出現在無病時，一些疾病可以出現同症，而同一種疾病又可以出現不同

的症狀。所以不能把症狀與疾病劃等號，不能單以疑點來定案，但可以報案

（看病）。

4-01
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3. 一般性症狀：不分系統的警訊

所謂一般性症狀，醫學上又叫做非特異性症狀，有三個共同點：

1）不特異：不一定生病時才出現，平時也可能出現，容易忽略；

2）無特別：不為人體某一系統特有，常為一些疾病所共有，不易區分；

3）少特性：常沒有表現出某種疾病的特性，據此難以診斷為某種疾病。

說其「一般」，病人或家人常不以為然，容易忽視，而延誤病情。倘若

能懂得一些初淺的醫學知識，對自身這種感覺加以重視，發現「一般」就會

早一些多一些，而且能從那些「一般」中發現某種「不一般」（或有特異和

特性）。然而有的放矢地找某一或二個專科求醫，可望做到儘早診斷，儘早

治療。

當然，這些一般症狀也有可能只是平時身體結構和功能的生理性的改

變，或者只是某一些非病理性的狀況（如衰老、妊娠、心理問題等），並不

是病理性的警訊。那麼我們在重視和應對後，也可以安心。

4. 非一般症狀：可分系統的警訊

非一般性症狀或稱特異性症狀，大致可以分別歸屬於人體八大系統之某

一系統或某一器官。特異性症狀有別於一般性症狀，要特殊一些：

1）特有：基本上生病才特有的；

2）特異：為某個或某二個相近系統或器官所特異的症狀；

3）特性：常能更明顯地表現出某種疾病的特性。

不過與一般症狀也有相似之處：雖然不一般，但是症狀發生之初特異性

不明顯時容易掉以輕心；雖然發生在同一個系統，但是常常同症非同病，或

同病非同症。所以只能把他們視為比一般症狀特殊一些，或更有意義一些的

症狀。

非一般症狀有時與一般症狀的界線並非很明確，只是前者比較局限於一

個系統，但也可能其他系統疾病所致。
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5. 早自辨症狀：很有價值的預警

上文「3-04 醫生的套路」中診斷的第一套路「詢問病史」，其主要內

容便是病人和家人回答醫生有關症狀的問題。下二課將討論各種症狀，不僅

僅為了讓病方能夠更好地向醫生說清楚自己的症狀，更重要的是為了讓你知

曉相關知識後，能夠更早更完整地感覺和感受到自身的症狀。目的是：早自

辨症狀，早發現疑點，早弄清方向，早準確看病。

不少症狀往往出現在疾病前期和早期，如能儘早自辨症狀，及時看病，

對於疾病的早診斷早治療意義重大。自辨症狀的學習中重在三個區分。

1）區分正常與異常：識辨一般症狀的主要關注點是粗線條的發現，從

平時貌似正常的生理、生活狀態中發現可能不怎麼正常的蛛絲馬跡。

2）區分一般與特異：特殊症狀是體內特別預警，比一般症狀容易感受

和識別。其主要關注點是比較細的分辨，從一組似乎類同並來自同一系統的

特別信號中，進一步細化、區分和辨別，可能有點像（不是確診）某個病。

這樣做，對於看病的價值在於：由此可以確定去看什麼專科，有的放矢。

3）區分有病與危重：為暴雨、颱風等突發事件發佈預警時，常按其發

生的緊急和危害程度分為各種級別。症狀有輕有重：比如咳嗽較和緩，屬三

級警報，仔細觀察，認真辨別；昏迷很危急，屬一級警報，爭分奪秒，急救

為要。分辨警報的高低級別，即可以安排應對的輕重緩急，從容看病。
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