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摘要：哲学思维是医学思维的一般前提，对医学思维有着普

遍性的指导意义。康复医学概论是引领学生进入康复殿堂的必修

和入门课程，在授课过程将哲学思维渗透到专业知识之中，既能

引导学生建立科学的思维方式，又有利于学生对康复医学基本理

论知识的理解、认知和掌握，还有助于学生增强康复技术实践操

作意识，最终达到提高学生的学习兴趣、学习自觉性、学习效果

用和增强解决实际问题能力的目的。
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康复医学概论是康复类专业学生必修、入门、认知课程，其

主要内容包括康复和康复医学概念、康复医学模式、康复医学特点、

康复对象、康复原则、康复工作主要内容、康复基本理论、基本

技术和临床常见案例，其教学目的是将学生引入康复殿堂，认识

康复，了解康复，建立康复思维，提高对专业的学习兴趣。哲学

是系统化、理论化的世界观，是关于世界的本质、发展的根本规律，

是自然知识与社会知识的概括与总结。哲学思维是医学思维的一

般前提，对医学思维有着普遍性的指导意义。康复医学概论作为

康复医学类专业入门课程，其重点是介绍康复医学基本理论和基

本技术。如果将哲学思维渗透到康复医学概论课程教学过程中，

既能引导康复类专业学生建立科学的思维方式，让学生在学习过

程中由此及彼、触类旁通，又有利于学生对康复医学基本理论知

识的理解、认知和掌握，还有助于学生增强康复技术实践操作意识，

从而提高学生的学习兴趣、学习自觉性和学习效果。我们尝试将

哲学思维渗透于康复医学概论课程的教学中，取得了意想不到的

教学效果，在此与同道们分享并商榷，希望能起到抛砖引玉之功。

一、脑的可塑性蕴含丰富的哲学思想

脑的可塑性是指人脑的结构和功能随着学习、训练、经验等

内外环境的变化或影响而不断变化和重建。脑的可塑性理论是中

枢神经康复的重要理论，且得到了大量的临床案例验证，它终结

了中枢神经损伤后其功能不可恢复的错误论断，为开启中枢神经

系统损伤后康复的新征程、开发新方法提供了可靠的理论依据。

（一）脑的可塑性的物质统一性原理 

世界物质统一性原理是马克思主义哲学关于世界本质问题的

一个基本原理，临床医学和康复医学领域就是物质世界多样性的

统一，一般医学问题都是客观存在的物质性，任何疾病、损伤和

功能障碍都有其对应的病理解剖基础，而不是主观臆测出来的虚

幻事件。在医学界，很长一段时间内一直认为中枢神经细胞损伤

后是不可能再生的，其功能自然是不可能恢复；然而有大量的研

究证明，中枢神经损伤后神经细胞虽不能再生，但其功能却可以

有不同程度的恢复，而其恢复的理论依据正是脑的可塑性。脑的

可塑性主要表现为大脑皮质增厚、脑区沟回变化、脑重量增加、

轴突发芽、轴突上离子通道改变、树突长度变化、突触形态变化、

突触更新等结构变化；还表现在发生系统内功能重组和系统间功

能重组。脑损伤后功能恢复不是神创，而是物质变化必然的结果，

是物质统一性的最终归属。

（二）脑的可塑性的内因与外因关系

唯物辩证法认为，事物运动变化发展的原因包括内因和外因。

内因是事物发展的根据，是根本原因；外因是事物变化不可缺少

的必要条件，外因通过内因来产生作用。脑的可塑性的内因涉及

脑的结构正常与否，脑损伤的部位、范围、内环境，还有患者的

康复决心、意志等；外因涉及康复训练方法种类、强度、频率及

临床医师给予的药物种类、剂量、时间等环境因素。脑损伤后，

在自然情况下可以发生一定程度的结构和功能变化，但如果缺少

外界环境的刺激，脑的结构和功能变化是有限的；如果能及早给

予脑损伤患者以丰富和适宜的物理因子治疗、运动治疗、作业活

动刺激，加上药物的影响，脑损伤患者脑的结构和功能就会发生

非常显著的变化和改善。因此，脑的可塑性变化的内因是脑结构

变化发展的根本原因和物质基础，外界环境的刺激是脑损伤后功

能改善和提高的必要条件及动力。物理因素刺激是脑可塑性主要

外因，是脑损伤后常用的治疗方法和手段：如经颅直流电刺激能

兴奋或抑制大脑皮质，促进大脑皮质功能区可塑性的变化和功能

重组，从而促进脑损伤的康复；运动训练和加强感觉刺激的体验，

可以调节脑卒中患者病灶周围的神经可塑性。但值得注意的是外

因只是加速或延缓事物发展的作用，起非决定性作用，外因仅仅

使事物的内在矛盾双方力量对比发生量的变化，并没有改变矛盾

双方的主次地位。还应注意外因的作用对脑损伤患者的结构和功

能变化并不一定都是有意义或良好的，超强度运动会对大脑产生

一定的毒害作用。

（三）脑的可塑性的普遍联系观

唯物辩证法认为，一切事物都不会孤立地存在，都会同周围

的其他事物联系，整个世界是一个相互联系的统一整体。事物之

间存在着相互作用、相互依赖、相互制约和相互转化关系。人脑

是自然界中最复杂的系统之一，人脑中数亿个神经元、众多神经

元集群或者多个脑区相互连接形成复杂的神经结构网络。神经结

构网络是实现内因与外因、结构与功能、各脑区之间联系的物质

基础。外部因素通过中枢神经结构网络和周围神经结构网络与大

脑密切联系，并影响脑的结构和功能变化。运动训练可使大脑额叶、
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颞叶外侧脑灰质、扣带前回及白质容量显著增加，还可使大脑内

锥体细胞树突、突触数量增多，使海马齿状回神经祖细胞的增殖

及分化，从而促进神经发生。脑结构与功能密切相关，脑结构损

伤部位、损伤程度等直接影响脑的可塑性及脑功能恢复状况。脑

结构网络变化，必定会导致脑功能变化。当一侧脑损伤时，同侧

大脑半球功能相近的系统内通过轴突侧枝芽生、轴突上离子通道

改变、突触效应改变、突触更新等方式来重新组织承担损伤神经

的功能；对侧大脑半球通过胼胝体联系以代偿损伤侧的神经功能；

当新脑损伤时，古、旧脑启动其较粗糙和低级功能承担损伤的新

脑功能。由此可见，脑的可塑性中结构与功能、内部环境与外部

环境、左右大脑半球、新脑与古旧脑等许多方面通过神经结构网

络发生密切联系。

二、运动与制动蕴含的哲学思想

运动与制动是康复医学的运动生理基础。运动是人类生存的

基础和最基本生活要素，是人类最常见的生理功能刺激，对多个

器官和系统的功能具有明显调节作用。制动是指对一些急性病、

外伤患者采取保持固定或限制活动的措施，以利于促进组织损伤

愈合、消除疼痛和肿胀、降低能耗。但制动过度，如病人被廹长

期卧床，可导致“失用综合症”的产生。运动与制动的关系从表

面上看就是一对简单的矛盾，其实它们之间包含着“对立统一”“用

进废退”等哲学思想。

（一）运动与制动的对立统一哲学思想

对立统一是分析和研究事物的根本方法，是唯物辩证法的基

本规律和重要内容，是矛盾的两个方面。运动（动）与制动（静）

是一对矛盾，既是对立的两个方面，又是相互依存、相互渗透的

同一体，动中有静，静中有动，没有动也就没有静。当然，动虽

有益于身体健康，但不能太过，否则有可能影响机体正常代谢，

甚至导致机体损伤；在某些情况下需要以静减少体力消耗、帮助

疾病和损伤恢复；同样，静也不能太久，否则容易导致机体多器

官功能减退或废用性改变。因此，临床疾病与损伤康复治疗特别

强调动静相宜、动静结合。

（二）运动与制动中的“用进废退”的哲学思想

“用进废退”法则是 1809 年由法国博物学家 J.B.Lamarck 在

《动物的哲学》一书中提出的。 “用则进，不用则退”与现代康

复理论中的运动与制动对机体系统、器官的作用与影响如出一辙，

不谋而合。从哲学和现代康复的角度来讲，运动训练即是“用”，

运动不仅表现为局部或整体活动范围变化，而且还表现为机体内

部结构的动态变化。躯体运动不仅仅表现为骨及骨骼肌肉的活动

与应用，还能影响和带动全身各器官的活动及应用。“用则进”

虽是动物进化的法则，但与现代康复强调的主动、反复训练原则

相一致。长期力量性运动训练能使肌纤维中肌球蛋白、肌动蛋白、

肌糖原、磷酸肌酸含量增多，ATP 酶活性增强，毛细血管、线粒

体数量增加，肌肉力量和体积增大；适量的有氧运动、抗阻运动

能促进心功能下降患者改善心脏功能，提高患者的活动耐力和生

活质量；适量抗阻运动联合有氧运动能使呼吸肌做功增加，肌肉

功能代偿增强，从而增加肺通气量及气体交换频率，改善肺的通

气和换气功能。长期制动或因病长期卧床（废用状态）致器官功

能减退或“废用综合征”就是典型的“不用则退”。有研究表明，

卧床 84 天可减少 26% Ⅰ型肌纤维单位横截面积最大收缩力，降

低 41% 峰值功率；下肢悬吊连续 2 周可减小 10% 髌韧带刚度，到

23 天减小 29% 刚度；身体废用状态下骨质疏松发生率高达 81%，

骨折发生率为 1% ～ 39%；而健康人严格卧床 20 天后，心输出量

减少 13%，每搏输出量减少 28%；卧床数周后全身肌力减退，呼

吸肌功能下降，胸廓弹性阻力增加，胸廓与肺顺应性变小，肺通

气功能减退。“用进”是相对的，使用不当（如“过用”“误用”）

或训练的强度小、频率少、时间短也会“用而不进”；“废退”

是绝对的，机体任何组织器官在完全不用或完全不活动的情况下

一定会发生功能的减退。

三、运动疗法蕴含的哲学思想

运动疗法是现代康复治疗常用方法，主要包括关节活动度、

肌力训练、耐力训练、软组织牵伸、平衡、协调、步行训练和神

经生理疗法、运动再学习等。运动疗法蕴含丰富的哲学思想，而

最容易被康复临床所接受和应用的则是量变质变规律和“三分论”

哲学观。下面以运动疗法中的量变质变规律为例来分析哲学思想。

事物的发展是一个从量变到质变的过程。事物的变化起初是

渐变的、不显著的。随着事物的进一步变化，等到变化到一定程

度的时候，突然有了质的变化。如临床康复中的肌力训练：肌力

从 0/6 级到 2/6 级的过程是量的积累，并不具备实质性的功能价值；

当肌力从 2/6 级提升到 3/6 级时则发生质的飞跃，患者可以独立使

用该肌肉进行功能动作，这就是量变到质变的过程。又如骨关节

损伤后的康复训练，开始时只是出现结缔组织纤维的弹性变化，

功能有所改善，是为量变；继续反复练习，纤维组织出现塑性延

伸，弹性长度的恢复，关节活动范围扩大，运动功能恢复，最终

发生质的变化。康复训练的量变到质变与训练的方法、强度、频

率和时间相关。训练时，要科学选择训练方法，把握好训练强度、

训练时间和训练频率。

康复医学蕴含的哲学思想非常丰富，我们只是将部分哲学思

维渗透到脑的可塑性、运动与制动、运动疗法教学过程中，可能

还不及康复医学蕴含哲学思想的万分之一，还有大量康复哲学思

想有待康复教学工作者和临床康复工作者去发现、去挖掘、去应用。
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