
1 0 5 7年第 i 期 (总 55 }
,

肠
.

学 术 探 讨

匕西. .

辨 病 论 治 和 通 治 方

中国中医研究院中国医史文献研究所 余 流 鳌

近年来不少学者提出
,

祖国医学具有
“

辨证论治
”

和
“

辫病论治
”

相结合的特点
。

我很同意这个见解
,

因

为它符合中医临床文献所反映的本来面目
。

古代医学

家在重视辨证论治的同时
,

亦探求医者较喝掌握的辨

病论治
。

前者系通过四诊八纲
、

脏腑
、

病因
、

病机等

中医基础理论对患者表现的具体症候
、

体征
,

或不同

的病程阶段
、

病证类型
,

进行综合分析
,

确立诊断
,

并在治疗方面务求与理法相契合
。

这对初学者明示了

诊治规范
,

但它具有一定的
“

难度
” 。

如同一个病人
,

很

可能几位医生的辨证和 论治有显著 的不同
。 “

辨病论

治
”

较易掌握
,

虽非中医诊疗的主要方面
,

但辨病论治

进一步的发展
,

对中医治疗学的普及和提高能起促进

的作用
,

也有利于国际间进行医学学术经验的交流
。

躁等
。

晋
·

葛洪 《肘后备急方》 ,

介绍了有关辨病论治的

内容
,

如对卒心痛
、

伤寒
、

痢疾
、

天行疫病
、

温皮
、

疟

病
、

黄疽
、

沙虱
、

乳痈等病
,

墓本上不以分型论治的形式

铺叙
,

便于读者在仓卒之间按病索方
。

嗣后
, 《
千金

》 、

《
外台

》 、 《
圣惠方 》 等多种唐

、

宋方书
,

由于方治搜罗

广博
,

则有更多属于辨病论治的方药
。

宋
、

元以后
,

值得着重提出的是明
·

孙志宏
《
简明医教

》
(现 人民卫

生出版社出版了余该鳌等点校本 )
,

该书对于二百余种

各科病证
,

均列
“

主方
”

一项
,

不同的病证只列一个主

方
,

多附有较详细的加减法
,

甚便于读者查阅选用
。

这部著作体现了孙氏对于辨病论治的深入探素
,

是临

床
’ `

辫病论治
”

的重要参考文献
。

我国古代的
“

辨病论治
”

通治方的发展概况

从医学发展的观点分析
, “

辨病论治
”

当早千
“

辫

证论治
” ,

因为医者对疾病的认识是逐步深入的
,

深入

到一定阶段
,

又希望能得到删繁就简的证治规律
,

从

治疗学的观点
,

就是寻求更切合病证
、

便于在辫病论治

中广泛应用的
“

通治方
” 。

如
《
素向

·

腹中论
》
治疗鼓胀

用
“

鸡矢醛
”

方
,

属于辨病论治
;

后世有将鼓胀分为数种

证型予以分别处治
,

重在辫证论治
。 《

内经
》
除鼓胀病

外
,

以生铁落饮治狂病
,

四乌贼骨一虑茹丸治
“

血枯
”

病等
,

亦均具有辨病论治的特点
。

早于
《
内经

》
成书年

代的
《
五十二病方

》 ,

载述了
“

蛊者
,

蟠
`

扁辐
’

(蝙蝠 )以

荆薪
,

即以食邪者
” , 《

内经
》
以后的

《
武 威汉 代医简

》

载有
“

治诸瘴 (即
`

瘾
’

…… 皆同架 (集 )治 之
” 。

按 汉晋

以前
,

瘫
、

淋不分
,

此处
“

诸瘴
”

系指诸种淋证
,

包括

石淋
、

血淋
、

膏淋
、

柑淋等
。

说明那时对于这些病证

在诊治方面贯穿了辨病论治的原则
。

东汉张仲景
《
伤寒杂病论

》
中也有不少辨病论治的

网逮
,

特别是
《
金医要略 》 在这方面有鲜明的特色

。

如

乌热汤治历节
, 黄茂桂枝五物汤治血痹 , 肾气丸治消

渴 , 茵陈五芬散治黄疽 ; 甘草粉蜜扬治蛔虫病 , 桂枝

获芬丸治妇人森病 , 胶艾汤治胞阻 , 甘麦大枣汤治脏

现今市售多种中成药方
,

大致具有辨病论治的特

色
。

这些成药的主治病证较为明确
,

较易据方议治
,

属于所述主治乡剐正的通治方
。

古代的通治方
,

是经过

发展逐步得到充实的
。

前面 提到
《
内经

》 、 《 五十二病

方
》 、 《

武威汉代医简》 等所记述的辨病论治与通治方
,

从一个侧面反映了我国汉代以前的诊疗概况
。

张仲景

在论述黄疽时
,

有
“

诸黄
,

腹痛而呕者
,

宜柴胡汤
” ,

“

诸黄
,

猪膏发煎主之
” 。

亦即对
“

诸黄
”

(多种黄疽 )拟

订了通治方 ; 更明显的是
,

仲萦谓
“

妇人六十二种风
,

腹中血气刺痛者
,

红蓝花酒主之
” ,

点出此 方广泛 的

通治范围
。 《

金匠要略 》 甚至在保健方面也有通治方的

介绍
,

如
“

妇人妊娠
,

宜常服当 归散主之
” , “

妊娠养

胎
,

白术散主之
, ”
这是我国产前保健方的较早记述

。

《
肘后备急方 》 在搜集通治方方面着力尤深

,

如葛洪认

为
“

伤寒有数种
,

人不能别
,

令一药尽治之… … ” ,

提

出用葱豉汤为主加减施治
。

他又以黄连
、

黄柏
、

当归
、

龙骨四药煎煮入蜜
,

治疗痢疾
,

明示
“

夭行诸 痢悉主

之
”
通治方的性质

。

其他如
“

辟温疫药千散
” 、 “

辟天行疫

病
”

方
、 “

辟温病散方
’ 、 “

治疟病方
” 、 “

治一切疟乌梅

丸方
”

(注意
:

与仲景乌梅丸方的方药及主治不同 )
、 “
治

一
.
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黄应方
” 、

治
“

一切恶毒肿
”

方
、 `

乳痈方
” 、 “

诸疽疮膏

方
’ 、 `

疗翔犬咬人方
” 、 “

疗沙 虱 毒方
” 、 “

神黄膏疗

请恶疮
、

头疮
、

百杂疮方
”

等
,

均为葛 氏所收 编的通

治方
。

前面提到的《 简明医般
》 ,

在综合性医著中不仅宜

汤并突出辨病论治
,

更是提供各科病证通治方的重要文

献
。

该书所列二百余首
“

主方
” ,

立方精审
,

配伍谨严
,

主治校若列眉
,

读者易学易用
,

虽无方名
,

但
“

通治

方
’

的特色昭著
。

试以该书
“

自汗
”

为例
。

`

主方
:

人参
、

黄茂 (蜜炒 )
、

白术
、

获芬
、

当归
、

黄连
、
白芍

、

枣仁 (炒
,

研 )
、

牡砺 (锻 )各一钱
,

桂枝七

分
,

甘草 (炙 )五分
。

右加浮小麦一掇
、

乌梅一个
、

枣

二枚
,

水煎服
。

不止加五味子
、

肉桂
、

麻黄根
,

煎成调龙骨末 ,

成人加山茱英
、

肉艾蓉 , 湿胜者
,

泽泻
、

获芬
、

防风
、

白芷 , 阳虚加制附子 ; 火盛倍黄连 , 热极者
,

另煎凉

服散 , 甚不止
,

浮小麦半升
,

煎汁去麦
,

用 汁煎药
。

益玻盛气浦等
,

随证加减
。 ”

上方是自汗的通治方
,

详述了加减用法
,

在此方

后
,

又分别介绍了不同因
、

证的
“

自汗
”

治疗
。

如用黄

茂趁中汤治庄劳自汗 , 大补敛汗汤治气虚自汗 , 玉屏

风教治表应自汗等
。

末附若干
“

简便方
,

亦具通治性

价
。

在中医各类方书及综合性医书中
,

类似的通治方

多不胜救
,

这是各科临床家多年的医疗实践或广泛采

辑所得的宝贵内涵
,

应在临证中加以筛选整理
、

对比

观寮
,

检侧其治效
,

使其中较为成熟的治法和方药得

到肯定和推广
。

谈拼病论治的实践性

古今很多医家
,

在其医疗实践中往往自觉或不自

觉地在: 视拼证论治的同时
,

寻求辨病论治
,

注重方

药与病证的合拍
,

这在绝大部分中医临床文献中都能

得到反映
。

如先祖父奉仙公治
.

常疟
,

凡属太阴证者
,

用自订
,

新六和汤
’
(草果

、

知母
、

厚朴
、

杏仁
、

半夏
、

生

姜 )加减施治取效
。

又如治有荀疫 (患者以少年及学龄

儿宜居多
,

症见皮肤
“

锦纹点点
,

大小不齐
,

大者如

青钱
、

指甲
,

小者如果米
、

豆瓣 ,色青而紫
,

或如胭脂
。

察其脉象多扎
,

大小不一
,

有缓有数 ; 其神志亦不甚

为苦
,

纵热不炽
,

虽渴不烦 “
·

…
”

)
,

由于此病多预后

不良
,

先祖父
“

经数十年悉心研究
” ,

指出此病缘于
“

幼

年血气未定
,

正元不充
,

或当病后
,

或体素薄
,

或食

冷物
,

逼其隐伏之热
,

使恶病之气直犯血脉
”

所致
。

后

以自拟
“

新订消斑活命饮
”

(大黄酒炒
、

黄苹酒炒
、

连

翘
、

甘草
、

山扼炒黑
、

苏荷
、

板蓝根
、

青黛
、

西洋参

隔汤嫩
、

当归酒洗
、

大生地炒
、

广郁金
、

紫背浮萍
、

紫菊花或根 )等方施治获得良效
。

先父余无言先生 1 9 3 5 年 在上海治一 仁济 医院张

姓职工
,

患水腿
,

病情重笃
,

须经常抽腹水以求缓解
。

先父鉴于过去治服
,

采用张子 和
、

危亦林
、

张景岳
、

孙一奎等治法
,

均不够理想
,

诊后夜读
《
傅青主男科

》 ,

见书中有
“

决流汤
”

(黑丑
、

制甘遂
、

上肉桂
、

车前子 )

治水徽
,

是方亦见于陈士铎
《
石室秘录

》 ,

遂以此方加

味治之
,

消水颇见捷效
,

并无不良反应
。

先父细绎其

配伍
、

组成
,

认为决流汤
“

大有经方之遗意
,

以丑
、

遂行

水治其标
,

以肉桂温阳培其本
,

药味少而效力专… …
”

(见
《
冀经经脸录

》
)

,

后以此方施治多人
,

于水服消肿
,

堪称良方
。

但在消水后必继以香砂六君子汤调中以善

其后
。

1 9 60 年
,

我诊治了多例急慢性肾炎
,

我认为急性

肾炎与中医所说 的
“

风水
”

相近
,

遂确立 用
“

发表祛风

利水法
”

施治
,

拟订了
“

风水第一方
”
(麻黄

、

苏叶
、

防

风
、

防己
、

陈皮
、

炙桑皮
、

大腹皮
、

丹皮
、

猪芬
、

获

芬
、

泽泻
、

木通
、

车前子 ) 主治急性肾炎迫体水肿
、

头痛
、

血尿等症
,

有较好的治效 (见秦伯未原编
、

余浪

鳌重订
《
内经类证 .)

。

又如对于病毒性肺炎
,

目前西医

缺乏捷效药物
,

我根据临床所见
,

琢磨了一 个
“

麻杏

石甘加味方
”
(麻黄

、

杏仁
、

生石膏
、

生甘草
、

黄岑
、

生地
、

板蓝根
、

忍冬藤 )应用于临证
,

便结者加大黄
、

葵仁 , 口渴甚者
,

加花粉
、

麦冬 , 痰多
,

去生地
,

加

川贝
、

黛蛤散 ; 咽痛
,

加元参
、

桔梗
,
胸痛

,

加积壳
、

橘络… …
。

如发烧超过 39 ℃
,

一天宜服两剂
。

此方共

有实效
,

便于掌握应用
,

如配合必要的输液及西药
,

可以缩短疗程
,

提高效脸
。

总之
,

辨病论治是临床医学发展比较甫要的组成

部分
,

深切希望中医界的同仁能给以适当的注意
。

当

然
,

通治方的应用
,

有时尚须根据病情神明而予以变

通
,

使理路治法
、

立方遣药更为契合
,

这又是
“

辫病

论治
”

中贯穿
“

辨证论治
”

的思路与方法
。
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