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试论把握中医疾病基本病机的意义
童 舜 华

‘

摘要 把握疾病基本病机
，

有助于把握治疗的原则性和方 向

性
�有助于加强处方选药的针对性和准确性

�有助于认识病证

关系的复杂性
，

增强治疗的灵活性和有效性
�有助于揭示证侯

演变的规律性
�
有助 于增强对疾病演变的预见性

，

提高既病防

变的主动性
。

并提出了一些探索疾病基本病机的思路
。

主题词 中医病机

在坚持辨证论治的同时
，

对病证结合论治的认识

日益受到重视
。

辨病侧重于疾病病理变化全过程的认

识
，

强调疾病固有的生理病理变化规律 �辨证侧重于疾

病阶段病情状态的整体认识
，

强调机体的功能状态对

疾病反应的差异性
。

采取一纵一横的视角
，
以辨病指导

辨证
，

以辨证充实辨病
，

相辅相成
，

才能促进病证结合

论治的发展
。

中医界借鉴现代科学理论和方法
，

努力从

中医 自身角度深化对疾病基本病机的探索
，

对推进和

发展病证结合论治尤其具有重要意义
。

� 把握疾病基本病机的意义

从病证关系看
，

病为纲
，

证为 目�病为整体
，

证为局

部 �病是基本矛盾
，

证是主要矛盾 �
证具有隐匿性

，

证在

一 定 程 度 上 反 映病 的本 质
，

又 不 完全 反 映病 的本

质，一 ‘」。

可见辨病在中医诊疗中占有重要地位
。

辨病主

要包括明确疾病诊断
、

病理变化
、

基本病机以及由此确

立治则治法等
。

辨识疾病基本病机是辨病的重要内容
，

目的主要是为了确立治则治法
，

指导辨证论治
。

把握疾病基本病机
，

确立治疗原则或大法
，

有助于

把握治疗的原则性和方向性
，

从而使辨证论治既能解

决疾病现阶段的主要矛盾
，

又能兼顾疾病全过程的基

本矛盾
。

如痰饮病由肺脾肾功能失调
，

水液输布排泄障

碍
，

停滞体内而为患
。

因饮为阴邪
，

得温乃化
，

故
“
病痰

饮者
，

当以温药和之
”
是总原则

。

又如杨培君治疗病毒

性心肌炎
，

认为临证虽难
，

只要紧紧围绕主要病理因素
“
毒

、

癖�痰�
、

虚
” ，

辨孰轻孰重
，

就可以用银翘散
、

生脉

饮
、

瓜萎燕白半夏汤
、

血府逐痕汤化裁而取得 良效川
。

把握基本病机
，

有助于加强处方选药的针对性和

准确性
。

金寿山曾说
� “
选药

，

不但要辨证
，

还要辨病
。

同

样的证
，

病的性质不同
，

用药就有不同
。 ”
川明确疾病基

本病机后
，

就可 以把握用药宜忌
，

以此指导辨证论治
，
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才能选药得当
。

如刘锐认为
，

慢性肾衰本虚以脾
、

肾二

脏虚损为主
，

标实则为湿
、

毒
、

痰
、

痕交织夹杂为主
。

这

种基本病机特点贯穿于慢性肾衰的始终
，

不因证候变

化而改变
。

并认为慢性肾衰时
，

脏腑尤其是脾肾处于虚

损状态
，

更易受各种不 良因素
，

尤其是药物毒物的影响

而加重
。

指出用药需有宜忌
�

宜补泄得当
，

忌只补不泄
，

或只泄不补 �宜补血和血
，

忌峻药破血
。

胶质类药物如

阿胶
、

鹿角胶等虽有补血作用
，

但在体内分解后
，

能升

高血尿素氮水平
，

加重病情
，

均应慎用
、

忌用
。

宜和缓微

调用药
，

忌大剂峻猛用药川
。

若不明病机
，

见证治证
，

很

可能会辨证虽准
，

而用药无功
，

甚至药邪为害
。

把握基本病机
，

有助于认识病证关系的复杂性
，

增

强治疗的灵活性和有效性
。

对于无证可辨之病
，

如果把

握了其基本病机
，

也可得到辨病论治
。

例如隐性冠心

病
，

虽无明显临床症状
，

但通过 ���
、

��
、

理化检查
，

依据中医理论分析
，

存在血痪的病理改变
，

则应施以活

血化痪之法川
。

把握基本病机
，

同病异治之时
，

往往也

能兼顾同病同治
，

而不会无原则地随证变法
。

如缺血性

心脏病
，

由于存在动脉粥样硬化
、

血小板聚集
、

血液粘

稠度增加
、

脂质沉积
、

血栓形成等病理改变
，

依据中医

理论
，

均属血脉癖滞
、

脉络不通
，

因而无论其属痰浊内

阻
、

寒凝心脉
，

抑或心气虚弱
、

心肾阴虚等证
，

均可参用

活血化癖之法
，

施以丹参
、

红花
、

川芍之类田
，

以提高辨

证论治的疗效
。

把握基本病机后
，

才不会简单地见证治

证
，

才不会见证忘病
。

如奚九一认为脉管病虽证见血

癖
，

但癖多为邪所致
， “
见癖治癖

”
是为治果

，

但病邪不

除
，

病难 愈 �“
祛邪 治痰

”
则 为治 因

，

病邪 已 去
，

病易

治川
。

把握基本病机后
，

有时可以辨病用药
，

不拘辨证
，

如慢性肾炎配合免疫调节药等等
。

把握疾病基本病机
，

针对疾病的特殊性
，

还可能有见证不宜治证的现象
。

如

奚九一认为
，

临床常见的 �� 余种周围血管病虽然都有

相似的缺血或郁血的
“
血癖

”
证

，

运用活血化癖法对某

些疾病的非急性阶段确有良效
，

但对严重缺血坏疽
、

结

缔组织病血管炎就很难控制其发展
，

甚至大量活血药

反而可能激惹血管炎症反应
。

周围血管病若久病络脉

陈癖已伏
，

药力难以尽除
，

活血药不必长期使用
，
以免

动血伤正 〔‘ 。 〕 。

把握基本病机
，

有助于揭示证候演变的规律性
。

根

据疾病基本病机不同阶段的演变特点进行分期
，

在每

一期再根据病因病机侧重点不同而辨证论治
。

此法往
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，

往适于病程较长或病理演变具有明显阶段性的疾病
，

具有较强的治疗针对性
。

如朱良春治疗泌尿系结石
，

针

对基本病机
，

以化气
、

化石
、

排石
、

通淋药物为辨病论

治
，

贯穿于治疗全程
。

至于初期实证以清利为主
，

后期

虚证 以补养为主
，

则是针对不同阶段主要矛盾而设的

辨证论治 〔 ” ’��
。

疾病的基本病机作为一条主线
，

贯穿

一系列相互关联的证型
，

病与证
、

证与证之间形成内在

的
、

有机的联系
。

证证相续
，

合之正好揭示病机演变规

律
，

分之则反映出疾病每一阶段的主要矛盾
。

此外
，

把握疾病基本病机
，

有利于树立全局观念
，

增强对疾病演变的预见性
，

把握疾病诊治的主动性
。

当

疾病发生 以后
�

审察疾病传变的先兆症
，

根据疾病基本

病机的演变规律
，

及时进行先证而治
，

防微杜渐
，

以安

未受邪之地
，

既病防变
，

具有重大的现实意义和战略意

义
。

如朱 良春指出
� “
热病用附子

，

要见微知著
，

如果出

现四肢厥冷
、

冷汗大出
、

脉微欲绝
、

口鼻气冷而后用之
，

即置患者于姜
、

附桶中
，

亦往往不救
。 ”
正当病人高热

、

神 昏
、

烦躁
、

脉数呈一派邪热雍盛之证时
，

若见舌淡润

嫩胖
，
口 渴欲饮

�

或但饮热汤
，

或面色苍白
，

或汗出
、

四

肢欠温
，

或小便色清
，

这一
、

二先兆症虽从辨证角度 尚

难辨为阳虚证
，

然朱 良春从热病独特的个性出发
，

善于

通过先兆症发现病
、

证潜在的变化趋势
，

认为当及时使

用 附子 于 辨证方 中
�

以 截断病势
，

避 免亡 阳厥 脱之

变，��，

反对守株待兔式地等待阳虚证
、

亡 阳证的显化
、

典型化后才用温阳药
。

� 把握疾病基本病机的思路

中医对许多现代医学疾病的病机认识
，

尚有许多

空 白和不足
，

想要对现代医学的疾病取得更好的疗效
，

一定要加强对疾病基本病机的研究
。

关于疾病基本病

机的探索方法
，

拙见可试从以下几方面着手
�

�
�

� 参究中医疾病
，

探索疾病病机
。

金寿山说
� “
尽管

中医所定的
‘

病
’ ，

与西医所定的
‘

病
’
理论上的立足点

有所不同�但也有相同的 �
，

但既然确定是一个病
，

就决

不是一个孤立 的证候
，

也不是所谓证候群
，

而是有原

因
，

有发病机理
，

有发展过程
，

有规律可循
，

有预后可

测
，

它的治法也有一定的原则… … 。 ”
川在尚无法直接

按西医病名指导中医处方遣药的今天
，

参考中医疾病

的病因病机认识
，

可启发我们对有关现代医学疾病病

因病机的探索
。

例如病毒性心肌炎初起多属温病
，

后期

多属杂病心悸
，

从温病与心悸角度
，

可启发我们对病毒

性心肌炎为邪毒伤正所致的认识
，

在此基础上通过实

践
，

探索其独特的病机规律
，

发现其病 因主要为
“
毒

、

痪
、

虚
” ，

病机主要为热毒疲阻心脉
，

耗伤心气心阴
。

�
�

� 借鉴西医理论
，

深化疾病病机
。

中西医理论之间

存在着某些基本一致或相通的认识
，

参考相关的西医

生理病理知识
，

有助于提高中医对病因病机的认识
。

如

将西医关于子宫内膜周期性变化的生理病理与中医阴

阳消长理论结合
，

深化了中医对月经病病因病机的认

识
，

提高了中医治疗月经病的疗效，‘ 〕 。

�
�

� 研究文献
，

阐明疾病病机
。

对古今中医文献进行

综合研究
，

有助于较全面地认识疾病病机
。

例如关于冠

心病的文献研究
，

发现其病机有
“
阳微阴弦

”
说

、

痰阻气

滞说
、

气滞血癖说
、

本虚标实说等
。

综合这些观点
，

可以

得出冠心病的基本病机以心肾亏虚为本
，

气滞
、

痰阻
、

血癖为标的认识
，

再通过实践
，

就可 以充实
、

修正此认

识
。

目前特别应当提倡中医临床研究的科学性
、

规范

性
、

严肃性
，
以便于运用循证医学方法

，

通过文献研究
，

尽可能准确地阐明疾病病机
。

�
�

� 筛选主证
，

揭示疾病病机
。

在大量的临床实践中
，

借助流行病学调查研究等方法
，

剔除主要 与体质
、

环

境
、

兼病等因素有关的兼证
、

变证
，

筛选出最常见
、

最主

要流行的证型
，

并据主证间前后相继关系及其反映的

病机
，

揭示疾病的基本病机演变规律
。

疾病基本病机的探索是否定之否定的无止境的过

程
，

需要在临床实践 中综合运用多种方法
，

不断地充

实
、

深化
。

把握和深化疾病基本病机
，

与发展辨证论治

一样
，

是有推进病证结合论治
，

推动中医临床医学发展

的重要条件
，

也是当代中医面临的重要课题
。
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