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方证辨证之我见

● 王　付

　　关键词　方证辨证　辨证论治　或然病　应用

　　方证辨证在辨证论治过程中
突出的优势是什么？方证辨证的

基本理论结构体系是什么？怎样

才能更准确地理解方证辨证？怎

样才能更好地运用方证辨证？于

此必须懂得，方证辨证的特色与优

势是既研究病证而用方，又研究方

药而治病；方证辨证是构建运用辨

证论治理论更加灵活、实用，且具

有广泛性与针对性相结合的一种

方法；方证辨证是由基本脉证、病

变属性、或然病证、方证运用四部

分所构成的有机整体；方证辨证在

辨证论治过程中具有统筹兼顾、执

简驭繁、把握要点、选方准确等优

点；应用方证辨证的目的与归宿是

提升辨证论治的思辨能力与运用

技巧。

１　辨基本脉证
认识、了解五脏六腑等基本脉

证是辨证论治的基础，系统掌握与

全面理解五脏六腑等基本脉证可

为辨证论治提供扎实的基本理论

知识与应用方法，深入研究与合理

应用五脏六腑等基本脉证在辨证

论治过程中对确定病变部位具有

非常重要的指导作用。全面剖析

与探讨五脏六腑等基本脉证就是

研究脏腑等本身病理变化而出现

的病证表现，辨治疾病最重要的第

一步骤就是辨基本脉证即病变部

位，由基本脉证为起点而进一步深

入辨治疾病。

辨基本脉证必须全面地深入

地研究脏腑及其相关的生理特

性与病理变化，系统掌握基本脉

证表现特点的规律性、特殊性及

典型性，懂得辨基本脉证在辨证

论治过程中具有重要的指导作

用与示范作用，是引导辨治疾病

的关键，是确定疾病病变部位的

核心步骤。如辨心基本脉证有

心悸、心烦、心痛、胸闷、胸满、失

眠、多梦、健忘、口舌生疮等；再

如辨肺病证基本脉证有咳嗽、气

喘、呼吸异常、痰、胸膈满闷、喉

中痰鸣、鼻塞等。在临床中辨心

悸是心的基本脉证，可确定病变

部位在心；辨咳嗽是肺的基本脉

证，可确定病变部位在肺；辨呕

吐是胃的基本脉证，可确定病变

部位在胃；辨身痒是皮肤的基本

脉证，可确定病变部位在皮肤

等。可见，辨基本脉证是引导方

证辨证的切入，是唯一能执简驭

繁、把握要点、切中部位、有的放

矢的辨治方法。再则，辨基本脉

证是认识疾病是此而非彼的重

要理论依据，非此则不能辨清病

变部位以及临床运用。

２　辨病变属性
辨病变属性，不是针对某一具

体病变部位而辨证，而是针对所有

病变部位而确定病变属性的辨证，

具有广泛性与特殊性，但在辨病变

属性方面则具有绝对性，直接关系

到确定用药寒热补泻，非辨病变属

性则不能选用最佳治疗方药。

辨病变属性是根据基本脉证

具有相对的固定性而进行综合分

析、科学研究，逻辑归纳而得出疾

病在发展与变化过程中的基本证

型。如辨心痛仅能确定病变部位

在心，只有辨病变属性如气短乏

力、舌淡苔白，脉虚弱等，以此才能

将疾病辨为心气虚证；再如根据潮



中医药通报·思考中医　

ＴｒａｄｉｔｉｏｎａｌＣｈｉｎｅｓｅＭｅｄｉｃｉｎｅＪｏｕｒｎａｌ１７　　　

热、盗汗、颧红、五心烦热、舌红少

苔、脉细数等，以此才能将疾病辨

为心阴虚证；又如根据手足不温、

畏寒怕冷、小便清长，口淡不渴、舌

淡苔白，脉沉迟等，以此才能将疾

病辨为心阳虚证。辨病变属性不

同于辨基本脉证，基本脉证辨病变

部位，而辨病变属性则是引导方证

辨证审证求机、确定证型、提供准

确选方用药的唯一辨治方法。

辨基本脉证是辨病变属性的

前提，而辨病变属性则是进一步对

基本脉证的审证求机；辨基本脉证

是确定病变部位，而辨病变属性则

是确定疾病演变阶段所处的证型；

辨基本脉证具有相对的固定性，而

辨病变属性则具有广泛的适应性，

但针对基本脉证而言则具有绝对

的针对性与确定性，是辨治疾病证

型的核心部分，在辨证论治中具有

特殊指导作用。临床中只有既辨

基本脉证又辨病变属性，才是最为

理想的辨证方法。

３　辨或然病证
辨治疾病既要辨基本脉证，又

要辨病变属性，还要辨疾病在其演

变过程中可能出现的病证（即或然

病证）。辨疾病的或然病证，①有
利于全面认识疾病在其演变过程

中可能出现的诸多病证表现；②有
利于避免因症状表现而盲目随证

加减用药；③有利于体现方证辨证
在治病过程中的灵活性与变化性。

如辨心病证的或然证有头晕目眩、

小便不利、不得卧、水肿等；再如辨

肺病证的或然证也有头晕目眩、小

便不利、不得卧、水肿等；又如辨肾

病证的或然证也有头晕目眩、小便

不利、不得卧、水肿等。这些或然

病证在疾病演变过程中既可能出

现又可能不出现，但在方证辨证过

程中必须对或然病证有一定的认

识与了解，懂得辨或然病证必须针

对病变证机而选方用药，在辨证论

治过程中必须统筹兼顾，避免被复

杂多变的病证所困惑，并能在复杂

多变的病证表现中而能认清病变

证机。

再如辨或然病证虽然不是疾

病演变过程中必有症状表现，但在

特定的情况下可能是疾病在演变

过程中的主要矛盾，也是临床中必

须要解决的首要方面，应用方证辨

证必须辨基本脉证以确定病变部

位，辨病变属性以确定病变证型。

如辨或然病证之水肿是疾病演变

过程中的主要方面，根据基本脉证

心悸而确定病变部位在心，再根据

病变属性动则气喘、手足不温、恶

寒、舌淡苔白滑、脉弱而确定病变

证型是阳虚，再根据真武汤方药组

成功效是温阳利水，所以将水肿辨

为心阳虚证，选用真武汤能取得治

疗效果。

又如辨或然病证之水肿，根据

基本脉证咳嗽而确定病变部位在

肺，再根据病变属性痰多清稀、手

足不温、恶寒、舌淡苔白滑、脉弱而

确定病变证型是阳虚夹寒饮，再根

据真武汤方药组成温阳利水、小青

龙汤方药组成是温肺化饮，所以将

水肿辨为阳虚夹寒饮证，选用真武

汤与小青龙汤合方以取得治疗效

果。可见，辨或然病证在特定情况

下是疾病演变过程中的主要方面，

方证辨证必须结合基本脉证、病变

属性等内容，以此才能辨清病变证

型与确立最佳治疗方药。

４　方证运用
研究方证辨证，既要懂得方是

由药所组成，用药与用量决定功效

与主治；又要懂得证型是由症状、

体征及舌脉所组成，证型决定选用

方药，还要懂得用方辨证有利于进

一步深入了解与把握病变证机。

能够充分认识方与证之间的辨证

关系是错综复杂的关系，如研究任

何一个方药组成的功效必须是大

于主治某一证型，只有功效大于主

治病证，才能取得治疗效果。而研

究某证型的症状、体征、舌脉等必

须因人不同而进行不同研究，而研

究的过程既要认识基本脉证，又要

认识或然病证，以此才能全面认识

与了解疾病的发展与演变。而运

用方证辨证必须从多层次、多角

度、多方位而仔细研究方与证之间

的关系，以及证型与症状、体征、舌

脉之间的内在关系及其演变关系，

以此才能把握全局、统筹兼顾，避

免顾此失彼。

方证运用是对诸多症状、体

征、舌脉进行科学地归纳、分析、总

结而进行重组、梳理、整合而形成

新的知识体系，新的知识体系体现

在将零散庞杂的知识整理为层次

清楚，条理分明，结构独特的理论

框架，突出知识体系的规律性、层

次性、合理性与实用性，实现学习

与应用创新知识的主体地位与主

体作用，指导临床辨治疾病的思路

与方法。如辨小柴胡汤方证，以辨

往来寒热、胸胁苦满、默默不欲饮

食、心烦为基本脉证，以辨口苦、咽

干、舌红苔黄、脉弦细为病变属性，

以辨如疟状、或发热、或头痛、或目

眩、或胸胁脘腹疼痛、或疼痛拒按、

或胸中烦热、或如有幻见、或如有

幻闻、或谵语、或身目发黄、或小便

不利、或腹痛、或胃脘满闷、或头

昏、或胸闷、或呕不能食、或大便

硬、或头汗出、或手足冷、或女子月

经不调、或痛经为或然病证。如基

本脉证仅有胸胁苦满，病变属性是

口苦、脉弦细，可将病辨为小柴胡

汤证；再如基本脉证仅有往来寒

热，病变属性是舌红、苔薄黄，可将
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病辨为小柴胡汤证；又如基本脉证

仅仅是默默（表情沉默），病变属性

是咽干、脉弦细，可将病辨为小柴

胡汤证，再如病证表现有没有或然

病证，都可辨为小柴胡汤证。可

见，方证运用的基本方法有三，①
辨基本脉证只要具备一个或二个

便是而不必悉具；②辨病变属性只

要能辨清病变证型即可而不必面

面俱到；③辨或然病证是既有可能
有，也有可能没有，但必须懂得方

证运用能主治或然病证，从而达到

方证运用能辨治常见病、多发病及

疑难杂病等。

方证辨证在辨证论治过程中

明显优势是首先辨病变部位而确

定疾病是此而非彼，接着辨病变属

性而决定选方用药有的放矢，进而

辨或然病证以引导辨治疾病必须

统筹兼顾，而方证运用则是体现辨

治疾病能化繁为简，切中主题，兼

顾全局，以使方药主治更加符合治

病需要。
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　医苑趣话　

中药趣名
关于药名趣闻，为便于记忆，趣味又形象，于是，出现种种名实相异，因此，万万不可望文生意。譬如：

１．谓子不是子

①瓦楞子，实为泥蚶、魁蚶的贝壳；②没食子，实为没食子蜂，寄生在没食子树上的虫瘿；③天癸子，实是毛莨科植物

天癸的块根；④黄药子、⑤白药子，也均为植物块根。以上这些“子”并不是一般意义上的种子类药材。

２．谓草不是草

①冬虫夏草，实为冬虫夏草菌寄生在蝙蝠等幼虫上的实体及幼虫尸体；②凤眼草，实为臭椿的果实；③灯心草、通草，

则是以该植物的茎髓入药。

３．谓砂不是砂

①蚕砂、②夜明砂、③望月砂分别是ａ．夏蚕（不是春蚕）、ｂ．蝙蝠、ｃ．野兔的粪粒，ｄ．实际上与矿物砂，大相径庭。

４．谓脂不是脂

①五灵脂，实为复齿鼯鼠的粪粒；②补骨脂，乃是豆科植物补骨脂的成熟果实。

５．谓石不是石

①浮海石，实为胞孔科动物脊突苔虫的骨胳；②鱼脑石，为大黄鱼头盖骨内的耳石；③淡秋石，则是石膏在尿中，久浸

后的表面凝结物。

６．谓肾不是肾

①海狗肾、②黄狗肾、③鹿肾，实为海狗、海豹、狗、鹿的带睾丸阴茎；④菜头肾只是植物的根；⑤荔枝肾，是一种本草

植物，与动物肾脏，根本风马牛不相及。

吴茱萸传说
春秋战国时代，吴茱萸原生长在吴国，称为吴萸。一年，吴国将吴萸作为贡品进献给楚国，楚王见了大为不悦，不听

吴臣解释，将其赶了出去。幸亏楚国有位精通医 道的朱大夫追去，才留下了吴萸，并种在自家的院子里。一日，楚王受

寒而旧病复发，胃疼难忍，诸药无效。此时，朱大夫将吴萸煎汤治好了楚王的病。当楚王得知 此事后，立即派人前往吴

国道歉，并号召楚国广为种植吴萸。为了让人们永远记住楚国朱大夫的功劳，楚王把吴萸赐名为“吴茱萸”。

吴茱萸，芸香科绿灌木植物，其味辛、苦，性温，有小毒，入肝、胃、脾、肾经，有浓烈香味。吴茱萸能驱虫除臭，利五脏，

消食积等，有散寒止痛、理气 止呕、温中止泻的作用，可用于寒疝睾丸冷痛，脐腹部的寒气作痛，以及寒滞所致的脘腹胀

痛、泄泻、呕吐酸水等症。吴茱萸含有吴茱萸碱、吴茱萸内脂醇、脂肪酸 等化学成分，对金黄色葡萄球菌、绿脓杆菌、结核

杆菌及多种皮肤真菌都有较强的抑制作用，并能驱除胃气和抑制肠内异常发酵，还具有较好的镇痛作用。


