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中医治法治则的科学内涵及发展
孟 皮 召户

摘耍 治法与治则是辨证论治的一个重要环节
,

二者

间有层次
、

目标
、

体用和思维方式的不同
。

治法治则

有自身的学术特点
,

包括运用于临床的实践性与桥梁

作用
,

其语义中蕴含的哲学特质和具有文学艺术性的

表达语言等
。

治法与治则的发展体现了中医学治疗观

念和科学范式的改变
。

当代对中医的医疗需求不断扩

大
,

应该深人拍掘古代治法治则
,

通过实脸研究开拓

对治法治则的认识
,

进而不断扩大中医举的理论棍架
,

发展中医学理论体系
。

主皿词 中医治法 /发展趋势 治则 /发展趋势

治法治则总称治疗法则
,

是拼证论治的一

个重要环节
。

辨证论治是中医临床 的操 作 系

统
,

可以概之为理
、

法
、

方
、

药四方面内容
.

理是关于诊断和治疗的理论
,

四诊揭示诊断以

后
,

就可以确立治则
,

治则是属于辨证论治中
“

理
”

的一部分
。

治法就是辨证论治中的
“

法
” 。

治则和治法厘定处方
、

用药
。

1 治法与治则理论的形成

在辨证论治的发展过程中
,

最早是随机治

疗
,

之后是经验的对症治疗
,

当医学形成较完

备的系统理论之后
,

临床医生就在明确诊断的

前提下
,

提出相应的治则和 治 法
。 《
素向

·

移

精变气论
》
称治则是

“

治之大则
” ,

也有谓之治疗

大法者
。

而具体的治疗手段是为治法
.

《
内经

》
把治疗法则比拟为匠人之规矩和绳

墨
。

在有些情况下
,

治法和治则可 以 同 名 共

用
,

例如对于疲血证
,

活血化癖既是治则也是

治法
。

但在多数情况下
,

二者有层次
、

目标
、

体用和思维方式的不 同
。

确定治则的前提是诊

断
,

直接对应于病机
,

其目标是为治疗做战略

决策
,

是医学思想或对疾病规律认识的体现
;
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洽法的层次低于治则
,

是在洽咖指规下肘之午

治疗的具体方法
,

其 目标是为治疗 做 战 术 决

策
,

是医疗技术或技巧的体现
。

从体用而 言
,

治则是原则性
,

是方
;
治法是灵活性

,

是圆
。

治则抽象概括
,

治法具体变通
。

如从思维方式

而论
,

治则属于决定论
,

一旦阐明病机
,

治则

循规而定
; 而治法属于选择论

,

可以按三因制

宜和具体的医疗条件
,

以及医生的经验
、

学派

观念 之 异 选择 不同的治法
。

治则的运用
,

反

映了医生的理论水平和判断能力
;
治法的选取

则体现了医生的主观能动性和治疗的艺术
,

可

以 “
医者意也

” ,

从悟性思维中启发治 疗 的
“ 圆

机活法
” ,

可阴司病异治
,

也可以异病同治
,

即

所谓的
“
医之法在是

,

法之巧亦在是
” .

2 治法与治则的特性与科学范式

从总体上看
,

治法和治则有三大特征
:

一是用 诸于临床的实践性与桥梁作用
。

治

疗法则中赅括了治疗的硬技术和软技术
,

具有

成效性
。

如果说
,

治法是医疗的硬技术
,

治则

便是抽象的软技术
,

但二者都是经过长期的实

践积累和理论升华的产物
。

有时还受到除医学

外的诸多方面学术的启发与借鉴
,

才被确立为

治法与洽则的
。

例如临床发现
,

一些毒性较大

的中药往往同时具有较强的独特治疗作用
,

可

用于急
、

危
、

癖
、

痰
、

顽
、

怪等证
,

象蛇毒
、

水蜓治疗癖血
,

雷公藤
、

马钱子治疗顽痹
,

山

慈菇
、

长春花治疗癌症等
。

这些丰富的实践被

概括为
“
以毒攻毒

”

的洽法
,

而将此治法用之于

临床
,

便可以从容地选方
、

议药
,

以其临床疗

效显示了治疗法则是医学理论和临床实践之间

的桥梁
。

二是在治疗法则语义中蕴含哲学特质
。

治

疗法则往往采取
“
舍事而 言理

”

以富
一

J’’ 哲理性的

术语来概括
。

如
“

虚者补之
,

实者 泻 之
” , “

寒
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者热之
,

热者寒之
”

等
,

很多是
《
易经

》 、 《老子协

等哲学思想与医学的结合
,

愈是简要
,

愈有较

大的外延
,

有宽阔的普适性
,

精确不磨
,

颠扑

不破
,

沿用至今
。

三是有些治疗法则的语言具有文
二

孕 艺 未

性
,

体现 了传统文化的特征
。

常用取类比象以

喻医理
,

用四字句的艺术语言来概括
。

像逆流

挽舟法
、

添水行舟法
、

斩关夺隘法
、

釜底抽薪

法
、

引火归原法
、

提壶揭盖法
、

养正徐图法等

不胜枚举
。

有些思路和称谓
,

与传统文化格调

的熏染有关
。

例如
, “
以毒攻毒

”

的概念形成就

蓄势已久
,

其称谓演变也情趣妙 然
。 《
诗 经

·

伐柯
》 日

: “

伐柯如之何 了非斧不克
” ,

柯 即 斧

柄
,

说是由斧头才能制出斧柄
,

东 汉 郑 玄 在
《
笺

》
中对此进一步解说道

: “

伐柯之道
,

唯 斧

乃能之
,

此以类求其类也
。 ”
医家们就按此伐柯

之道的
“
以类求其类

”

用为治法要言
。

例如东汉

王充在
《
论衡

·

言毒篇
》
就曾提出

: “
以类 治之

也
,

夫治风用风
,

治热用热
,

治边用密丹
。 ”

在
《
素问

·

至真要大论
》
把这种方法称为

“

甚 者 从

之
” 。

魏晋南北朝佛教盛行以后
,

在翻译 佛 经

时译家们率先采用了
“ 以毒除毒

”

一词
,

在译书
《
乐理路庄严方便经

》
中有

: “

犹为蛇所 蟹
,

以

毒灭于毒
。

欲填亦复尔
,

亦以毒除毒
,

如人为

火烧
,

还以火炙除
。 ”

后世医家又把
“

以毒除毒
”

发展为
“
以毒攻毒

”

的治法
。

治法与治则作为中医学理论体系的一个层

面
,

对其科学内涵的分析
,

也能展示中医学的

范式 ( p盯 a id g m )特征
。

历代 名家名著每每能

够
“

大匠示人以规炬
” ,

以其创立的治疗法则传

世
。

中医学理论发展过程中的几次革新是医学

思想的改变
,

其实质是治疗 观 念 的 转变
,

即

治则的转变
; 医学实践发展的重要一方面是治

疗手段的发展
.

表现为治法 的丰 富 绚丽
。

《
内经

》
奠定了中医学的科学范式

,

包括阴

阳五行
、

脏象经络
、

诊法理论和一系列的治疗

法则
。

有通治法则
,

也有专治法 则
。 《
素问

·

至真要大论
》
在阅述治疗法则时提 出 了

“

病机
”

的概念
。

《
内经

》
后的第一次范式改变是

《 伤寒论
》 。

是论旦然启导于
《
内经沪兰篇热论

” ,

但它脱却

了 J乙行而奠定了辨证论治的理论基础
,

创立了

对外笋热病的六经分证方法
。

六经 病 各 有 提

纲
,

也有咨经的治疗总助
:

太阳病辛温解表
,

阶明病清热通腑
,

少阳病和解表里
,

太阴病温

中燥很
,

少阴病回阳救逆
、

温中散寒 (少数热

化证益阴潜阳
、

急下存阴 )
,

厥阴病寒温并用
,

开窍洽厥
。 《
伤寒论

》还提出了针对各种变证的

丰富治法
,

以
“ 3 97 法

”

垂梁于后世
。

《
内经

》
后的第二次范式改变是金元四家争

鸣和温病学派的崛起
,

四家各执一说打破了一

脉相传的格局
,

金代医家刘河间的主火论是温

病学派的先声
,

他重用寒凉药物治 疗 热 病 初

起
,

与
《
伤寒论

》
太阳病重用辛温

。

宋初
“

局方
”

用辛温香燥截然对立
。

演至明清温病学派的创

立
,

热病初起首用辛凉
,

正堪言
“

若论治法
,

则

与伤寒大异也
” 。

可以说
,

中医学理论的创新与突破
,

在某

种程度上是以治疗法则的改变作为医学观念改

变的标志
。

治疗法则的改变
,

体现了中医学范

式的演变和发展
,

丰富了辨证论治
,

增加了理

论的可检验性和可重复性
。

3 治法与治则的挖掘和现代发展

科学史表明
,

先进的科学思想只有同必要

的技术手段结合才能取得重大成果和突破
。

当

代
,

随着科学环境和社会环境的变迁
,

疾病谱

的改变
,

对医学需求都有所改变
,

中医学治疗

领域也不断扩大
,

对古代治疗法则的运用已经

有所发展
,

并要求我们通过挖掘和实验研究创

立新的治法和治则
。

3
.

1 古法新用和递擅

妙用和发展古法是中医学的学术传统
。

例

如李东垣从张仲景的建中法发展为补中益气法

和甘温除热法
; 《 温病条辨

》 把 《伤 寒 论
》 的

“
三

承气
”

演为
“
五承气

” 。

都扩大了治法的 应 用
。

当代中医仍沿此脉络用古法于今 日临床
。

例如
,

活血化癖法 目前已在内科
、

外科
、

妇 科
、

儿

科
、

眼科
、

皮肤科等应用治疗 1 00 余种病证
。

有时还批据古法的原则
,

变换治疗蝶介发哄为

新的疗法
。

如治疗肿瘤的
“

断粮断氧疗法
”

忧怂
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据费底抽薪法的原理用乙酞黄酮治疗肿瘤的
。

实验表明
,

该药能限制血流达到肿瘤病区
,

使

庙细胞失去血流供应而萎缩
,

以收治疗之功
。

3
.

2 现代医学观念推助治疗法则的发展

当代中医学与西医学互相影 响
,

你 中有

我
,

我中有你
。

中医治疗法则往往也在西医学

观念影响下有所改变和发展
。

例如
,

以往治疗

温病向来格守以卫
、

气
、

营
、

血的病期确定治

则
,

如叶天士所言
: “

卫之后
,

方言气
,

气 之

后
,

方言血
” , “

在卫汗之可也
,

到 气 才 可 清

气
” , “

人营犹可透热转气
” , “

入血就恐耗血动

血
,

直须凉血散血
” ,

但因温病传变 太快
,

特

别是小儿
,

朝晨为气分病
,

夕夜已人营血
。

现

代中医师依据对传染病的病理改 变
,

提 出 了
“

超前截断
”

的治疗原则
,

在卫应兼清气
,

在气

须顾凉血
,

以杜传变
,

重用清热解毒
,

早用苦

寒攻下
,

及时凉血化癖
,

而不按卫气营血分治
,

疗效事半功倍
。

此治疗原则已推广用于外感热

病
。

例如
,

以桂枝汤为主治疗大叶性肺炎时
,

同时加清热解毒和血分药
,

以早用血分药疗效

卓著
;
在治疗乙型脑炎时

,

如病属于湿温者
,

邪在卫分之时
,

即可用清热解毒之品结合芳香

化浊药物治之
,
对属于暑温者

,

在暑犯肺卫之

时
,

就要注意把好高热
、

痉厥
、

昏迷
“

三关
” ,

而早用清热解毒
、

平肝息风
、

开窍豁痰之法
。

在治疗中毒性痢疾时
,

病在少阴就应早用大黄

以通腑攻下
,

来阻止热厥发生
。

在治疗流行性

出血热尚无营血见证时
,

就应早用桃核承气汤

以防止弥漫性血管内凝血的发生
。

上述事例说

明
,

在现代医学某些概念的影响下
,

中医治疗

法则有所改变
。

.3 3 建立中医实验科学体系发展治则治法

中医言
“

有是证
,

用是方
” ,

对证 的把握主

要是凭感官所察
,

故传统的辨证论治以
“

唯象
”

为特征
。

这既有实践性也有其不足
。

当代中医

随着实验诊断和医学影像学的引进
,

微观辨证

和影像辨证方兴未艾
,

这将引起治疗法则的突

破和发展
。

如通过内诊和病理检查一旦证实是

宫颈癌
,

就不再按崩漏治疗法则而转向于治癌

诸法
,
治疗腰痛

,

如果 x 线发现是由肾绪石而

二

中 医 杂 志

来
,

那就从石淋去确定治疗法则
,

而不再从疼痛

论治
,

其治法是利水通淋而不是理气或活血
。

现代免疫概念的引进
,

也将发展中医的治

疗法则
。

事实上
,

免疫学与中医的发展有不解

之缘
。

在
《 肘后方

》
中记载用狂犬脑贴敷被狂犬

咬伤的创 口以防治该病
,

葛洪记述的经验堪为

狂犬病预防接种的噶矢
。

隋代巢元 方 在
《
诸病

.

源候论
》
中也曾记述用小红蜘蛛磨成细屑 服 下

治恙虫病
。

明代隆庆年间 ( 1 5 6 7~ 1 5 7 2年 ) 已

发明人痘接种法
,

被公认为是英国 医 生 琴 纳

1 7 9 8 年发明牛痘接种法的前导
。 `

明代 《 免疫类

方勿的刊行
,

中医学始用
“

免疫
”

一词
。 “

以毒攻

毒
”

的治法
,

不仅成为中医治疗传染病的 理 论

根据
,

也对近代体液免疫物质的发现有所启迪
。

上世纪末
,

德国医学家贝林进行抗毒素研究
,

其合作者是通晓中医的 日本医 学 家 北 里柴三

郎
,

他们援用中医学
“

以毒攻毒
”

的思路为设计

实验的依据
,

用非致死量的白喉或破伤风毒素

多次注射动物后
.

于 18 9 0 年成功地制出 了能特

异地中和毒素的抗毒素免疫血清
, “ `

以毒攻毒
”

在当代的应用就更为广泛
,

近年来国外学者又

提出
“

毒物应激效应
” ,

指出毒物有两重性
,

大

剂量可以致毒
,

小剂量微弱刺激能使生物延年

益寿
。

例如鳌刺是蜜蜂的自卫武器
,

其毒尚对

人体有一定保健医疗作用
。

当人体受到蜂毒刺

激后
,

脑垂体和肾上腺皮质 处 于 兴备 状态
,

从而使人体的免疫机能增强
。

鳌刺还能刺激人

的神经
、

血液和淋巴系统
,

达到免疫的目的
,

临床上还可用于治疗风湿和类风湿性关节炎
、

皮肤癌
、

神经痛
、

高血压等病证
。

但是
,

还应该看到
,

治法治则 发 展 到 今

天
,

还很不适应当代对中医的保健需求
,

需要

向如下几方面发展
:

第一
,

传统的治法治则要

规范化
,

以此提高理论的
“

易用性
” ;
第二

,

应

通过实验研究
,

进
一

步认识各种治法治则的机

理
;
第三

,

应当创造出新的治法治则以解决疑

难重证
,

尤其是急症的治法治则
;
第四

,

通过

治法治则的增加和发展
,

扩大中医理论体系的

框架
。

这就要求当代中医勇于实践
,

努力开拓
,

在治法洽则的探索中发展中医
。


