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《
中医诊断学

》
自学方法指要

中国 医 学 百 科全 书康 复 医 学 分 卷 编 委

北京中医学院中医诊断教研室主任
、

副教授
杨维益

编者按
《
中医诊断学》 的 内容

，

在四版教材中合并在 《 中医学基础
》 里

，

从五版教材

起又恢复为一门独立 的学科
，
并且也是高等中医 自学考试 中的一门重点课程之一

。

从本

期开始
，

我们特约请杨维益副教授进行该课的辅导
，

并吸收参加
《
中医诊断学 自学考试

大纲 》 审定工作的梁荣同志协助整理资料
。 《 中医诊断学

》 的辅导分为三部分
�

一是下文

刊出的该课程 自学方法指要
，
以期使大家对如何 自学该课有个大概的 了解

� 二是重点提

要 � 三是复习题
。

后两部分内容将紧密围绕 《 自学考试大纲
》 的要求进行

，
复习题供大家

复习 自浏之用
，
答题要点已体现在辅导文章中

，
故不再另行刊登复习题答案

。

中医诊断学是在中医理论指导下
，

研究如何诊察

疾病表现
、

分析疾病变化
、

了解病变规律的一门学科
，

在学习中医的过程中
，

它是衔接基本理论与临床学科

的桥梁课程
。

自学者若掌握了诊法
、

辨证
、

病历书写

等墓本理论知识与技能
，
就能够比较顺利地进入中医

内
、

外
、

妇
、

儿等临床学科的学习
。

高等中医自学考试本门课程的 教材为五版统编教

材
《
中医诊断学

》 �����年版�
，
现就怎样学好中医诊断

学提出一些看法
，
以冀对自学者有所裨益

。

一
、

掌握诊断原则

在
一

长期的医疗实践中
，

中医诊 断学逐渐形成了自

己的特点
，
如诊断上的整体观

、

动态观等
。

后人将这

些特点加以概括
，
建立了中医诊断学的三大原则

，

即

审察内外
、

四诊合参与辨证求因
。

审察内外是中医学的 墓本特点—整体观念在诊

断学中的其体应用
，

它强调人体是一个有机的整体
，

人与自然界具有统一性
，

指出在运用四诊的方法收集

各种病变征象时
，
必须注重局部与整体的关系以及患

者所处的外在环境 �如季节气候
、

周围环境
、

生活条

件
、

精神刺激等�对疾病的影响
。

四诊合参的原则提示在诊察疾病时
，
应当综合运

用望
、

闻
、

问
、

切四种诊法
，
因为中医诊病主要依赖

于感觉器官
，
望

、

闻
、

切诊系医生运用视觉
、

听觉
、

嗅觉
、

触觉来对病人进行诊察
，
问诊则概括了病人的

感觉与对疾病发生
、

发展的有关问题的叙述
。

不同的

感觉器官具有不同的功能
，

由此决定了四诊之间只可

相互补充
，
不可相互代替

。

若要确保辨证资料的完整

性
，

就当四诊并重
，
互为参验

。

辨证求因的
“
因

” ，

非单纯言病因
，

实指证候
。

中

医诊断疾病
，
并不停留于识病阶段

，
而主要是在辨病的

基础上进一步辨证
。

所谓证候
，
是对疾病在某一阶段

的病因
、

病位
、

病性以及邪正盛衰情况的概括
，
它反

映了疾病的本质和症结所在
。

而辨证求因就是运用中

医的辨证方法去认识
、

辨别证候
。

在临证时
，
必须遵循上述三项原则

，

方能获得正

确诊断
。

二
、

谙练诊法 内容

诊法包括望诊
、

闻诊
、

问诊与切诊
，

是�全察 疾

病的基本方法
，

也是进行辨证的基础
。 ‘

赞习这一章
，

首先应明确中医诊法的特点是
“
以表知里

” ，
即认为反

映于体表或外在的病变 征 象 可 以 测知内在脏腑的病

变
，
如

《
素问

·

阴阳应象大论
》
中云

� “
以表知里

，
以观

过与不及之理
，
见微得过

，
用之不殆

。 ”
学习时当注意

每一个外在的病变与脏腑之间的联系
，
从而掌握这种

“
以表知里

”
的诊察方法

。

诊法的内容比较多
，
在以往

的教学中
，

学习者往往感觉这部分内容较为零散
，

不

易记忆
。

现介绍几种记忆方法
�

�一�以纲带目
�

诊法的每一个具体内容
�

在临床
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时均有其诊断价值
，

为了全面了解
、

记忆诊法的内容
，

可以采用以纲带 目
，

即从大标题向小标题逐渐过渡的

背诵记忆法
，
如望诊部分有望神

、

望面色
、

望形态
、

望头颈五宫九窍
、
望皮肤

、
望络脉

、
望排泄物与分泌

物
、

望舌八个大标题
。

在学习望诊时
，
首先记住这八

个方面
，

就抓住了望诊一节的纲
。

然后再分别记诵每

一大标题下的小题目
，
如望神重点观察得神

、

失神
、

假神
、

神气不足与神志异常
� 望形态包括望形体与望

动态
。
形体可从强弱

、

胖瘦
、

肢体
、

体型诊视
，
动态

主要是察动静与姿态等
。

从纲到目加以排列
，
使之成

为一个由简到繁的诊法系统
，
记忆起来也就 比 较 容

易
，

并且不至出现大的遗漏
。

�二�重点攻关
�

对于诊法中的一些重要部分
，
如

望面色
、

望舌
、

切脉等
，

应通过分析
、

对比等手段
，

理解
、

消化其内容
，
进而达到记忆的目的

。

比如脉诊
，

在分述二十八脉的主病与形象后
，
教材又从相似脉象

、

相类脉象
、

对举脉象等不同角度进行了分类
。

若能抓

住脉象分类的纲领
，

并细心体会这一类脉象的共性与

主病的特征
，
往往可以起到事半功倍的效益

。

�三�熟诵歌诀
�

是机械记忆的一种较好方法
，
如

学习问诊时背诵一下
“
十向歌

” ， “
一问寒热二问汗

，

三

间头身四向便
，
五问饮食六问胸

，
七聋八渴俱当辨

，

九向旧病十问因
，

再兼服药参机变…… ” ，
则问诊的内

容便能历历在目
。
为了便于学习

，
教材在附篇部分选录

了一些诊法歌诀
，
如李时珍的 《濒湖脉学

》 、 《 医宗金

鉴
。

四诊心法要诀
》
以及察舌辨证歌等

，
均为学习诊法

的门径之作
，

应尽量熟读背诵
。

因辨证和气血津液辨证
。

同样
，
脏腑辨证

、

病因辨证

也是外感病诸种辨证方法的基础
。

因此
，

在学习中不

可把各种辨证方法视为彼此孤立的个体
，
只有既掌握

它们各自的特点
，
又了解它们有着不可分割的联系

，

临证时方能得心应手
。

�三�联系中医基础理论的知识
，

加深对辨证内容

的理解
。

中医诊断学是一门桥梁课程
，
它连接着中医

基础理论与各临床学科
。

疾病是背离生理范围的异常

反映
，
因此

，
已经学习过的有关脏象

、

经络
、

气血津液

等人体正常生理的知识
，
对于理解

、

掌握辨证有很大

的帮助
，

比如脾的主要生理功能为主运化
，
主升清

，

主统血
，

那么脾病辨证也就以上述三项功能的失调为

核心
。

脾气不足
，
运化失健

，

可表现为脾气虚证
， 脾

气亏虚
，
升举无力

，
可表现为中气下陷证

， 若脾虚不

能统摄血液
，
又可出现脾不统血的证候

。

再如参照
《
中

医基础理论
》
的

“

病因与发病
”
一章学习病因辨证

，
就很

容易理解各种病因所导致的不同临床证候
。

四
、

笃于临床实践

三
、
推究辫证诸法

辨证是治疗的前提
，
教材第三

、

四章所述皆属中

医辨证方法
。

为了掌握这部分内容应注意以下几点
�

�一�八纲辨证是各种辨证的总纲
。
教材把

“
八纲

”

写在
“

辨证
”

之前
，
并不是说八纲不属于辨证的范畴

，

而是为了突出八纲辨证对各 种辨证方法的指导作用
，

才把它单独列为一章
，
以示其要

。

�二�明确各种辨证方法的 用 途 及彼此之间的关

系
。

中医的辨证方法有八纲辨证
、

病因辨证
、

气血津

液辨证
、

脏腑辨证
、

经络辨证
、

六经辨证
、

卫气营血

辨证与三焦辨证
，
每种辨证方法都从某一个角度揭示

了认识疾病的途径
，
所以它们虽然各有特点与适用范

围
，
又须相互补充

。

如八纲辨证将疾病提纲絮领地概

括为阴阳
、

表里
、

寒热
、

虚实八类
，
因之为一切辨证

的总纲
，
然若要辨别具体的病位

、

病因与人体生命活

动
、

营养物质的变化
，

还须借助于脏腑经络辨证
、

病

中医诊断学是一门实践性很强的学科
，
无论是诊

法
、

辨证
，
还是病案书写等基本技能

，

都要求多临证
、

多实践
，
方能学有所得

，
学有所成

。

俗话说
“
纸上得来

终是浅
” ，
象望舌中的红舌

、

绛舌
、

紫舌
，

到底如何区

分
，
在临床上接触一些病人

，

便可获得深刻的印象
。

再如对脉象的体会
，

仅仅在理论上知道濡脉浮而细软
，

弱脉柔细而沉
，

微脉极细极软等还远远不够
，
要真正

能够正确辨认各种脉象
，
尚需经过

一

长期的临床实践
。

辨别病证
，
对初学者来说比较困难

，
这一方面可

以通过多临证来逐步掌握各种证候的诊断标淮
，
另外

，

虚心地向经验丰富的老中医求教
，
多阅读些医案

，

以

熟悉临证的辨证思路
，

也是协助掌握辨证方法的一条

捷径
。

五
、

参阅有关中医文献

中医历来对如何诊病识病十分重视
，
如仅脉学专

著
，
至清代就已有数百种

。

有关诊断方面的文章
，
目

前在中医杂志上亦屡见不鲜
。

博览这些文献
，
足以广

其识而深其意
，

若能句为研读
，
斟酌取舍

，
自会循序

渐进
，
达到纯熟的境界

。

下面介绍几部有关著作
� 《
四

诊抉微
》
清

·

林之翰撰
，

为诊法专著
。 《
望诊遵经

》 清
·

汪

宏拥
。 《 辨舌指南》 曹炳章撰于 ���� 年

。 《
三指禅

》
清

·

周学君撰
，

脉学著作
。

此外
，

还有清
·

程国彭撰
《 医学

心悟
》 和清

·

俞震所编《 古今医案按
》 ，
均是帮助初学者

掌握临证规律的参考著作
。


