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中医药古籍数字化若干原则思考 

程新 
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摘要：中医药古籍具有学术和历史文化的双重价值，数字化是保存、整理和利用中医药古籍的有效

方法。近年来，中医药发展受到高度重视，而中医药古籍数字化却进入了发展缓慢的瓶颈期，需要进一

步深入思考的主要问题即是中医药古籍数字化原则问题。本文论述了中医药古籍数字化应遵从的 9 个原

则：保护与利用相结合、统一规划与分步实施、共建共享、标准化、可持续发展、保真、整理、图文对

照、技术服务于内容。 
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Thoughts on Some Principles of Digitalization of Ancient Books of Traditional Chinese Medicine 
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Abstract: Ancient books of traditional Chinese medicine (TCM) have dual values both in academy and 

historic culture. Digitalization is an effective way to save, sort, and use TCM ancient books. In recent years, the 

development of TCM has attached high attention, but there is a “development bottleneck” in digitalization. The 

main problems, i.e. the principles of digitalization of TCM ancient books need further thoughts. This article 

discussed 9 principles that digitalization of TCM ancient books should follow: combination of protection and 

utilization, integrated planning and implementation with step by step, co-construction and sharing, 

standardization, sustainable development, fidelity, sorting, image-text contrast, and technology serving content. 
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中医药是我国独具特色的卫生资源，大量的中医

药古籍承载着中医药学数千年来积累的丰富理论知

识和临床经验，具有学术和历史文化的双重价值。对

中医药古籍既要有效保护，又要便于传播，更要充分

利用；既要保持优良传统，又要适应信息时代的发展 
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潮流。中医药古籍数字化是解决上述问题的有效方

法，也是保存、整理和利用中医药古籍的必然趋势。 

近年来，中医药受到党和国家领导人的高度重视

并寄予厚望，中医药事业发展一次次被放在党和国家

事业发展全局的战略高度来部署。与此同时，我国大

陆地区包括中医药在内的古籍数字化经过迅猛发展

后，近几年进入了发展缓慢的瓶颈期，或者说处于化

蛹为蝶的关键之期。这需要我们进一步审视、认真

梳理、深入思考，笔者认为首先需要考虑的即是中医

药古籍数字化原则问题。

 

源共享的道路。不同的存储库之间分工合作、交换并

共享数据，以及通过数据关联，与其他类型的开放数

据相整合。 
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按照《汉语大词典》的解释，“原则”指“说话、

行事所依据的准则。”中医药古籍数字化的原则，即

是进行中医药古籍数字化时所依据的准则。在有关研

究中，学者从不同侧面提出过实用性原则、保真原则、

整理原则、标准化原则、共建共享原则等，对古籍数

字化产生了积极的促进作用。笔者以为，对于中医药

古籍数字化的原则，我们可着重从以下 9个方面来进

行思考与探讨。 

1  保护与利用相结合原则 

1.1  解决藏与用的矛盾 

保护与利用相结合原则也可称为实用性原则。中

医药古籍数字化首先要解决的就是古籍“藏”与“用”

的突出矛盾，或者说要在中医药古籍保护与利用这一

矛盾中寻求一条合适之路。既能有效地保护古籍原

典，努力使其作为文物“永不消失”；又能使古籍的

文献价值，即原文图像、全文文本等能为越来越多的

用户方便利用。 

1.2  充分利用现代信息技术 

中医药古籍数字化应充分利用现代信息技术，其

所形成的系列产品，如古籍书目库、版本图像库、全

文文本库、相关知识库等，不仅要具有数字化的图文

存储，还要具备多种支持功能，如基于超链接设计的

浏览阅读功能、强大的检索功能、必要的研究辅助工

具等，以充分发挥数字化的优势，尽可能适应古籍管

理者、专业研究者、一般阅读者等不同类型读者的多

种层次需求。 

1.3  注意保护古籍原典 

在数字化过程中要注意对古籍原典的保护。古籍

数字化产品的质量与其所使用的原典或底本是密不

可分的，古籍数字化产品取代不了原典。作为数字化

的基础，中医药古籍原典具有不可再生性，其中不少

是国家珍贵的文物。在数字化过程中，既要防止因缺

乏整体规划或操作中考虑不周，对同一部古籍多次进

行数字化扫描；也要防止出于某种利益考虑，追求模

数转换的效率与效益，从而可能在多个环节造成古籍

原典永久性伤害
[1]
。 

2  统一规划与分步实施原则 

中医药古籍数字化是中医药古籍保护、中医药文

献利用、中医药文化传播的一次根本性的变革，也是

一项艰巨而庞大的系统工程。中医药古籍数字化不仅

要符合普通古籍数字化的特点与要求，由于其独特价

值，其数字化过程还会更加复杂、要求更高。不仅有

技术问题，更多的可能是思想认识、组织协调等非技

术问题，需要充分认识到其长期性与复杂性。理想的

数据库建设不可能一蹴而就，既要做好统一规划、整

体设计，又要明确阶段任务、做好分步实施。 

2.1  统一规划 

这是中医药古籍数字化成功的关键与前提条件。

对于全国中医药古籍数字化，笔者以为，可由国家中

医药管理局牵头成立全国中医药古籍数字化领导小

组，协调相关部门和地方，制定相应政策，协调中医

药及相关古籍资源，保障任务落实。同时，成立全国

中医药古籍数字化专家委员会，可由中国中医科学院

中医药信息研究所等专业机构多方面的相关专家（如

中医药、文献、信息技术、图书情报等）组成，负责

制定技术方案，提供决策支持，明确任务分工，具体

指导数字化建设。可参考全国古籍普查工作，形成长

效发展机制与有效实施模式。在安徽中医药大学图书

馆新安医学古籍数据库建设中，专家组就发挥了重要

的作用。 

2.2  分步实施 

这是实现中医药古籍数字化的基础与必然要求。

中医药古籍数字化既有迫切的要求，又难以在短期内

全部实现。为此，必须按照阶段任务，分步实施，保

质保量稳步有序推进。例如，先做较简单的书目库，

再做初步标引与分类的图像库，然后做进行深度标引

与分类的全文本库，最后做相关知识库，并丰富数据

库的研究与应用功能等。也可考虑先做基本中医药古

籍，再做其他中医药古籍，再做相关古籍等。先易后

难，逐步推进，既能较快形成阶段性成果满足当前急

需，又可作为后续工作基础，并提供合作经验。建设

全国性中医药古籍数据库，还应考虑同一标准与平台

下异地同步或分步进行，分工协作，并利于发挥各自

优势。 

3  共建共享原则 

无论是地方性中医药古籍数据库，还是全国性专

题数据库，均无法涵盖全面。因为中医药古籍之理法

方药及多科内容等往往融合为一体，很难截然分开。

同时，由于中医药古籍种类已基本确定（按《中国中

医古籍总目》所载，全国 150个图书馆、博物馆馆藏

的 1949年以前出版的中医药图书为 13 455种，其中

有部分不属于古籍；若加上港澳台及流落国外的中医

药古籍，估计总种类不会超过此数），使得建立全国性

综合性古医籍平台与数据库（可分为若干专题）既十

分必要，也完全可行。但由于工作量大、技术要求高、

资源分布不同等原因，使之成为一项长期复杂的系统
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工程，不是单个机构仅凭一己之力就可以胜任的，必

须要进行全国性协作，共同参与建设。 

资源过少、规模过小的数据库作用很有限，费效

比太低，甚至成为摆设、为建库而建设。整合多库后

作用大大增强，功能得以丰富与拓展，从而达到一加

一大于二的效果。因此，各地区、各系统要统一协作、

共同开发、资源共建、成果共享，这样可避免重复开

发，节约大量的人力、物力和财力，发挥综合优势，

建立起良好的资源和服务保障体系。在共建的基础

上，共享包括书目元数据信息、数字文献资源（原文

图像、全文文本）、整理与研究成果、检索软件与系

统平台等
[2]
。共享的前提是共建，而共建的基础是统

一标准。 

4  标准化原则 

目前制约古籍数字化发展和资源共享的最大问

题就是标准和规范问题。因此，在数据库规划设计之

初，就应重视标准化建设。要充分利用已有建设成果，

尽可能采用通用或公认的标准规范。中医药古籍数字

化建设的协作与协调统一、技术合作，乃至产品质量

保障、数据资源共享等，均离不开标准化这一基础。

从中医药古籍数字化来看，特别要完善以下 5个方面

的标准。 

4.1  版本选择标准 

这是数字化的基础和保障质量的关键。要充分利

用古籍普查成果，由专家组进行选择和比较，确定公

认的善本做底本，必要时同一种古籍可选择两个乃至

多个版本。如，《本草纲目》版本一祖三系，金陵本

已入选《世界记忆名录》，江西本、杭州本、合肥本

各具特色。又如，中国古代本草著作中流传最广、翻

印次数最多的《本草备要》，既有康熙二十二年汪昂

还读斋初刻本（由郑金生教授从日本复制回国），又

有康熙三十三年汪昂亲自增订后的还读斋刻本。要明

确标示版本来源与依据，以便在此基础上做好后续整

理等工作。 

4.2  元数据著录标准 

以元数据为基础进行书目著录，形成相应的检索

系统。制定和完善《古籍元数据标准》，以元数据对

古籍信息进行描述，可在更大范围内实现数字化产品

的互操作及数据共享。2003 年底正式启动的中国高

等教育文献保障系统（China Academic Library & 

Information System, CALIS）汉语文古籍联机编目

系统在这个方面进行了很好的探索，其古籍联合目录

系统是 CALIS联合目录建设的标志性成果之一，值得

借鉴。 

4.3  存储标准 

4.3.1  汉字存储  采用统一的字符已成为业界的共

识，在古籍数字化中最常用的、也是较理想的是

Unicode 字符集。作为计算机科学领域里的一项业界

标准，目前，Unicode的最新版本 7.0已收入超过十

万个字符。通过对古籍汉字中的异体字、通假字、避

讳字、冷僻字、讹字等进行规范统一处理，使不同的

语言平台之间形成共同的编码系统
[3]
。 

4.3.2  文件格式  目前数字化古籍存储的格式种类

繁多，较常见的有 doc、html、txt，还有 abm、ebk、

edb、epub、exe、pdf、pdg、wdl等，难以互相兼容，

因此，必须研究建立国家或行业标准，形成统一的文

件存储格式，实现数字资源共享。 

4.4  系统标准 

包括数据库系统可靠性、易用性、存取方便性及

系统功能性等方面
[4]
。必须尽可能采用国际、国内通

用的标准，支持多种软硬件平台与操作系统，可构成

多层次的数据集成体系，能聚合多个内容对象，对各

种不同类型的对象进行灵活组合，并且能兼容多种不

同形式的数据结构。要具备可扩展的灵活存储机制和

多种发布形式，在确保安全控制的基础上，还应该充

分考虑系统的互操作性和开放性。 

4.5  标引标准 

鉴于中医药古籍在当前中医药临床、教学和科研

中的重要作用，通过智能检索、数据挖掘等技术充分

揭示其潜在的学术价值，既是中医药古籍数字化的重

点，也是发挥计算机与数据库优势之所在。但其前提

是确定标引标准，做好数据标引工作。在统一标引方

面，中医药领域由于前期工作扎实，形成了独特的优

势。 

4.5.1  分类标引  由中国中医科学院薛清录教授主

编的《中国中医古籍总目》（2007 年版）是在 1958

年《中医图书联合目录》和 1991 年《全国中医图书

联合目录》的基础上，包括中医药高校在内的全国各

大图书馆（博物馆）共同参与形成的。其对中医药古

籍 12 大类 65 个二级类目及若干三级类目的分类体

系，充分考虑了现存中医药古籍的实际，为业界所公

认，可作为中医药古籍分类标引之标准。同时，考虑

到《中国图书馆分类法》是我国图书情报单位普遍使

用的一部综合性的分类法，为更多的人所熟悉，并可

有效接轨现代医学乃至现代科学，故可以之作为辅助

分类标引标准，并存互用。 



2015年 2月第 39卷第 1期 中国中医药图书情报杂志 • 9 • 

4.5.2  主题标引  由中国中医科学院吴兰成教授主

编的《中国中医药学主题词表》（2008年版）是在 1987

年《中医药学主题词表》和 1996 年《中国中医药学

主题词表》基础上形成的，为国内外第一部被中医药

学及医学信息界广泛采用的专业主题词表，以其科学

性、适用性以及与《医学主题词表》（MeSH）的兼容

性获得好评，可作为中医药古籍主题标引的标准。同

时，考虑到 MeSH 词表是美国国立医学图书馆编制的

目前最权威最常用的标准医学主题词表，为便于与现

代医学接轨，故可以之作为辅助主题标引标准，并存

互用。 

此外，中医药古籍还有一些特殊的标引方法，如

理法方药、古籍图像标识等，也要加强研究并逐步规

范。 

5  可持续发展原则 

中医药古籍数字化建设，尤其是数据库的完善与

深度开发，是一个长期的过程。对于这样一个功在当

代、嘉惠后世的文化工程，必须贯彻可持续发展原则，

这也是科学发展观的重要内容和基本要求。 

5.1  政府主导 

中医药古籍数字化既是一项重要的文化工程，也

是文化、教育、卫生、科学研究等多方面受益的公益

事业。其建设模式最好是国家行为，应由政府主导，

制定政策、投入经费、协调各方，实行宏观管理，为

其高效实施、有效运行与长远发展提供根本保障。 

5.2  多方主体合作 

在政府主导下，中医药古籍数字化建设各相关利

益主体之间通过互利互惠、促进共同发展的机制与制

度建设，结为长期战略合作伙伴，共同推进古籍数字

化工程的可持续发展
[1]
。即以图书馆为主体的文献部

门提供文献资源，中医药教学科研与临床及文献研究

机构提供内容专家，信息技术公司提供技术专家，共

同组织成立一个中医药古籍数字化联合体，联合协作

开发数字化产品，重点实施中医药古籍数字化公益性

项目建设。这个多元化主体之间隐含了古籍数字化工

作的三种性质，既具有古籍保护的公益性质，又有古

籍学术利用的研究性质，还具有古籍资源开发的商业

性质
[2]
。 

5.3  引入市场机制 

在上述学界与业界各方联合开发中医药数字化

主产品的同时，利用联合体的自身优势，引入市场化

运作机制，加大商品化的古籍数字化衍生产品开发，

即进行适度商业化
[5]
，这样可为古籍数字化带来较大

的赢利空间，促使数字化建设走上良性发展的道路，

从而充分调动各方工作积极性，为持续发展提供更多

的动力。 

5.4  加强境外合作 

近年来古籍数字化国际合作项目逐步增多，古籍

数字信息的回流，进一步充实了文献资源量，特别是

给古籍数字化工作带来了先进的技术、超前的理念与

丰富的管理经验，同时也扩大了包括中医药在内的中

国传统优秀文化的国际影响。通过与港澳台地区，日

韩、欧美等国的跨境与跨行业合作，以我们的资源优

势，与境外的技术优势与管理经验形成优势互补，对

古籍数字化将起到重要的促进作用。当然，在合作中

要注意文献资源和知识产权的保护。 

5.5  版权保护 

中医药古籍数字化产品不同于一般图书的数字

出版，不仅要考虑中医药古籍学术价值的发掘、中医

药古籍的普及推广、中医药文化的传播，同时还要认

真考虑开发的成本和开发者的积极性，毕竟这些数字

化产品是大批工作人员对古籍进行筛选、著录、扫描、

录入、校勘、整理等一系列艰苦工作的成果
[6]
。2012

年 9月中华书局诉某公司“二十五史”侵权案获法院

支持，对古籍整理作品的著作权保护具有积极意义。

2014年 10月中央电视台新闻联播节目又播出了某网

络文库侵权案。这表明政府加大了对数字化中医药古

籍市场的监管力度，版权保护越来越受到重视，从法

律上保证了中医药古籍数字化事业的顺利开展。 

5.6  应用推广与日常运维 

要加强对古籍数字化产品的宣传推广，不仅是衍

生产品的商业推广，更需要由联合主体各方分别着重

面对三类重点读者（用户），即大众用户、专门读者、

专业研究者提供使用或试用。这一工作可与专业数字

图书馆推广工程密切结合，与医疗（临床）工作、卫

生事业及信息化工作相结合。同时，要成立常设的专

门机构，负责数字系统与平台持续稳定运行与维护，

及时解决日常使用中的各种问题，并注意收集反馈意

见，经专家组研究后及时或定期修改完善数据库。 

6  保真原则 

古籍数字化从本质上说就是对古籍的一种整理，

只不过是整理的手段、成果的形式与传统有别而已，

必须遵循古籍整理的基本原则。中医药古籍不仅具有

文献学术价值，还具有历史文物价值，因此在数字化

过程中除了进行再生性保护，还应注重对其进行原生

性保护，这就要求在进行再生性保护的“复制转移”
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过程中必须努力保持其原貌，此即保真原则。这一原

则要求在对古籍进行图像处理时，除载体外应完整保

留全部信息，使数字化产品在版本特征、刊印形式等

方面保持与原典的一致性。同时，对载体也需作详细

描述与全面记录，从而使数字化中医药古籍产品具有

重现作为历史文物的古籍原貌的功能，其原文图像可

以满足版本研究、文字校勘、书史研究、文物鉴赏、

原件对照等特殊需要
[6]
。 

7  整理原则 

7.1  整理的必要性 

保真原则重在保持古籍作为历史文物的原貌，整

理原则则重在发掘古籍的文献学术价值。古籍的数字

化并不只是对其进行扫描并存储在计算机中供浏览

就可以了。数字化的中医药古籍应该经过认真整理，

成为现有较好乃至最好的版本，否则就会造成谬种流

传，贻误后世，这对中医药古籍尤为重要。一方面，

中医药古籍是蕴含了中华民族几千年来防病治病宝

贵经验的知识宝库，需要学者去研究开发；另一方面，

中医药直接关系人的生命与健康，倘若古籍中的医

理、药物等文字出现错误，并且以讹传讹，将对百姓

健康带来严重危害。同时，通过对中医药古籍的文献

整理，结合现代信息技术进行学术价值发掘，正是中

医药古籍数字化巨大价值与优势所在。 

7.2  文字整理 

由于时间久远或保护不善而导致古籍残缺或部

分文字模糊不清，由于在抄录、重刻等流传过程中产

生的文字讹误（谚曰：书三写，鱼成鲁，虚成虎），

由于少数书坊粗制滥造或个别不良书商有意作伪等，

都导致古籍需要通过校勘、辑佚等方法进行整理，补

其残缺，纠其错讹，从而去伪存真，正本清源。 

7.3  内容整理 

除对文字（含图像）本身进行整理外，还应重视

中医药古籍文字背后的内容问题。 

7.3.1  古今文字理解问题  由于古今文字差异，可

能导致文义（医理）理解问题。如《素问•四气调神

大论》“道者，圣人行之，愚者佩之。”
[7]
对其中“佩”

字的注释，杨上善、王冰、张介宾、张志聪四位大家

皆有“望文生义之错”
[8]
。胡澍《内经素问校义》以

汉学考据之法，达其训诂，穷其声韵，以为“佩”、

“倍”古音同声而通用，成为训诂之公论而传诸后学。 

7.3.2  医家认识与时代局限问题  由于医家个人认

识与所处时代局限，中医药古籍中不免有些不当或与

现代认识不符的内容，甚至有些具有某种迷信色彩。

如孙一奎所撰《赤水玄珠》30 卷，博采群书，结合

已验，见解独到，无论对理论研究还是临床实践都具

有较高参考价值。但正如《四库提要》所云：“惟第

十卷怯损劳瘵门，附方外还丹，专讲以人补人采炼之

法，殊非正道。盖一奎以医术游公卿间，不免以是投

其所好。遂为全书之大瑕，是足惜耳。”
[9]
 

7.3.3  今人自己产生的问题  原本无问题，今人自

己逐步产生的问题。如《清史稿》有专传且明确记载

为安徽人的三位医家，自上世纪 80 年代以来，其中

的周学海、余霖两位分别被大多数文献认定为浙江

人、江苏人。 

以上这些问题就需要通过注释、标点、语译等方

法进行整理，必要时增加导读，从而去粗取精，古为

今用。 

7.4  整理属于再创作 

古籍整理不仅是利用的基础与前提，而且在某种

程度上是一种再创作。其实不少中医药古籍正是通过

诸如校订、注释、编纂、评注等方式形成的，如《黄

帝内经素问吴注》《伤寒论条辨》等，这也从另一侧

面说明古籍整理作品是具有版权的。当然，古籍整理

是个复杂的、见仁见智的问题。对于数字化的古籍文

本，还应有原版图像以便对照使用。 

8  图文对照原则 

8.1  保真与整理的统一 

保真和整理分别侧重于从古籍作为文物和文献

两方面对于数字化提出的要求，或者说是从形式与内

容两方面提出的要求。在实际工作中他们是统一的，

相辅相成的。从工作内容上看，一方面，保真形成的

原文图形版可以进行适当的整理加工，如添加检索工

具和辅助阅读工具，这正是数字化古籍的优势
[2]
。另

一方面，整理形成的数字文本版追求的是内容上的保

真。如补其残缺模糊字、改正讹字、恢复避讳字、整

理异体字等。从工作程序上看，古籍扫描形成原文图

形版（保真）为整理的基础，整理形成的数字文本版

是对保真的进一步完善、补充。 

8.2  图文对照 

保真与整理统一的原则要求数字化古籍应在原

文图形版和数字文本版之间建立紧密的联系，即实现

图文关联，使文本显示和图形显示能够方便地切换，

以便随时对两个版本进行对照使用。 

8.2.1  原文图像版  中医药古籍扫描形成的原文

图像既能保持古籍的“原貌”，内容又不会错讹，而

且录入也方便省力。原貌原图的采集及相应的版本
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扫描等可以最大程度地实现中医药古籍形式上的完

全保真。 

8.2.2  数字文本版  整理后录入的数字文本版不仅

内容更加真实可靠，而且可发挥原文图像版所不具备

的独特优势和功能，如全文检索、内容挖掘、深度标

引、辅助阅读、统计等。当然，数字文本版永远不可

能完全代替原文图像版，正如后者不能取代古籍原典

一样。通过图文对照，可以达到古籍原貌保护和文本

充分利用的双重目的。 

9  技术服务于内容原则 

古籍数字化从本质上属于古籍整理和学术研究

范畴，以校勘、标点、注释、今译、辑佚等为手段，

综合运用版本、目录、校勘、文字、音韵、训诂、考

古等多种专业知识对古籍进行整理加工。数字化技术

是其形式，是古籍整理的工具与手段，古籍内容本身

才是本质和核心。就中医药古籍来说，古籍不仅是文

物、文化遗产和历史文献，而且具有很高的学术价值，

这就需要对其学术内涵进行深入挖掘。只有充分熟悉

古籍内容的专家才有能力决定古籍数字化的基本思

路和总体构架
[10]

。因此，在整个数字化过程中，必须

以中医药相关领域的学者（中医药教学、科研、临床

及文献研究专家）即内容专家为主导，因为他们不仅

对古籍内容整理最有发言权，而且还是古籍数字化产

品的重点用户。主要由内容专家来决定数字化的内

容、标引的深度、相关检索工具的配置等。在这一过

程中，还需要认真听取图书情报信息专家意见，并与

数字化技术专家深入沟通。三类专家充分交流，反复

论证，最终形成实施技术方案。 

在中医药古籍数字化的内容与技术问题权衡上，

要明确技术是为方便利用而服务于内容的。我们既要

避免过高估计和过分依赖计算机在古籍整理和研究

领域的作用，又要注意技术优势的充分发挥。在学术

研究中，电脑和人工智能无论如何先进，都只能是一

种辅助工具，而不能替代学术本身。对中医药古籍进

行数字化，无疑有助于消除信息鸿沟（即通过网络提

供的广泛且方便的利用机会，消除使用者获取信息方

面的差距），但也要防止学术异化及技术伪装学问。 

10  小结 

以上诸原则中，从总体看，保护与利用相结合原

则、统一规划与分步实施原则、共建共享原则、可持

续发展原则等可属宏观原则，为数字化前期所重点考

虑，其中保护与利用相结合原则对于中医药古籍数字

化尤为重要。保真原则、整理原则、图文对照原则等

可属微观原则，为数据库建设的前期基础工作。标准

化原则、技术服务于内容原则介于宏观、微观之间，

贯穿于数字化建设始终。 
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