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论临床中药运用的多元性
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摘要 通过对临床中药运用多元性的分析
，

发现临床中药运用

有辨症用药
、

辨病用药
、

辨证用药
、

辨体用药
、

辨滴疾用药
、

辨期

用药
、

辨时用药
、

辨地域用药
、

辨中药药理作用用药 �种常用方

法
。

对 �种中药运用方法各 自的概念
、

内涵
、

特点以及这 �种用

药方法之间的区别进行 了系统论述
。

并通过对辨症
、

辨病
、

辨证

一脉相承
、

天人相应
、

疗效与中药药理作用的关系的阐述
。

揭示

了临床中药运用多元性的内在联系
，

为中药新药研发思路的创

新提出了看法
。

主题词 中草药�治疗应用 多元分析

现代中医临床面临复杂多变的疾病系统
，

仅 以辨

证用药或突出某一用药面很难适应临床需求
，

因此
，

临

床医生应采用多种用药模式
，

才能更好地为临床服务
。

我们仅就中医用药的多元性作一简述
，

以供同道参考
。

� 临床用药的方法

�
�

� 辨症用药
�

症状和体征是审察疾病的重要组成部

分
。

症状是患者的 自觉症状
�
体征是在医生诊断

、

治疗

疾病的过程中逐渐积累的用 医生的眼
、

耳
、

鼻
、

舌
、

身
、

意通过望
、

闻
、

切 以及现代的诊断手段 �如心电图
，
��

等�所得到的信息
。

针对症状和体征进行选择用药
，

即

辨症用药
。

临床上根据症状和休征的不同特点
、

不同性

质
，

辨症用药又可分为
�

���辨主要症状和次要症状用

药
�

主要症状定病名
，

次要症状和体征定证型
。

���辨特

异症状用药
�

有些疾病患者的特异症状非常明显
，

在临

床治疗疾病时仅针对这些症状用药
，

即可达到治疗疾

病的 目的
。

如经血中有腐肉样血块是膜样痛经的特异

症状
，

夏桂成认为
，

本病病机为肾虚疲浊阻滞
，

治以补

肾温阳
，

逐癖脱膜
。

药用
�

肉桂
、

当归
、

赤芍
、

三棱
、

羲术
、

灵芝
、

蒲黄
、

益母草
、

延胡索
、

牡丹皮川
。

���辨体征用

药
�

针对在医生诊断
、

治疗疾病的过程中逐渐积累的用

医生的眼
、

耳
、

鼻
、

舌
、

神
、

意通过望
、

闻
、

切 以及现代的

诊疗手段所得到的信息用药
。

这些信息有舌象
、

脉象
、

实验等指标等
。

姜兴俊在治疗扩张型心肌病时提出
，

一
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辨 舌象用药
�

本病舌质紫暗为疲血之征
，

淡暗乃气血不

足
。

治疗时可根据舌质 以调气血
，

用丹参
、

当归
、

黄茂

等 �二辨心搏用药
�

心搏较之脉象更能反映本病的性质

和病机转归
。

若心率小于 �� 次�分者
，

多为心阳不足
�

心气衰败之象
。

治宜温阳补气
，

用大剂 量黄茂和党参
�

使气足则阳生
。

�
�

� 辨病用药
�

临床医生通过诊断和鉴别诊断
，

对疾

病进行准确的病名诊断
，

根据疾病的总体规律而制定

贯穿始终的治疗原则
，

即辨病论治
。

其中针对某一疾病

贯穿始终的基本病理变化进行专病专药的治疗
，

称为

辨病用药
。

现代辨病用药分辨中医病名用药和辨西医

病名用药两种
，

如临床治疗阳赓酌用蚁蛤兴阳通络
、

高

泌乳素血症重用麦芽降低泌乳素川
。

�
�

� 辨证用药
�

将望
、

闻
、

问
、

切 以及现代的诊断手段

所得到的信息通过分析
、

综合
、

辨清疾病的原因
、

性质
、

部位
、

阶段
，

以及邪正之间的关系
，

概括
、

判断为某种性

质的证
。

证是疾病主要矛盾在某一时点的具体体现
，

因

其主要矛盾不同
，
可以表现为不同的特点

，

其在时间上

没有先后继起关系
。

这就要求在临床中
，

即使是同一疾

病
，

也要根据不同的证同病异治
。

不同的疾病
，

只要证

相同也可以异病同治
。

辨证用药包括辨脏腑用药
、

辨肢

体经络用药
、

辨病因病机用药
、

辨部位用药
、

辨气血津

液用药
。

辨证用药的关键是抓病机
。

辨证用药是中医

的基本特点
。

如治疗眩晕
，

肝阳 七亢者
，

治以平肝潜阳
、

滋养肝肾之天麻
、

钩藤 �气血亏虚者
，

治以补养气血
、

健

运脾 胃之黄茂
、

人参 �肾精不足者
，

治 以补肾滋阴之熟

地黄
、

山药
、

山茱英或补肾助阳之 巴戟天
、

仙茅
�
痰浊中

阻者
，

治以燥湿祛痰
、

健脾和 胃之半夏
、

白术
、

天麻
。

�
�

� 辨体用药
�

患者的体质类型是辨证施治
、

立法处

方用药的重要依据
，

故应根据患者的体质差异指导临

床用药
。

以疾病为系统
，

研究如何根据体质的差异恰当

选择药物的种类和用药剂量
，

以体质为背景研究用药

物改善病理性体质
，

有助于未病先防和治病求本
。

辨体

用药是针对
一

与生俱来的病理性体质用药的方法
。

辨体

用药不仅要治人的
“
病

” ，

更要重视治病的
“
人

” 。

如 �型

糖尿病
、

肥胖体质
、

痰湿体质等由遗传引起
，

与体质有

关
。

如湿热体质者
，

多急躁易怒
，
口干微苦

，

大便燥结或
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私滞
，

小便短赤
，

舌质红
、

苔黄腻
，

脉滑数
。

易患淋症
、

黄

疽等
。

临床治以清热利湿
，

药用黄连
、

黄琴
、

龙胆草等
。

�
�

� 辨瘤疾用药
�

病疾是指难治的旧病
。

针对难治的

旧病用药的思想最早见于 《素问
·

五常政大论 沪帝 曰
�

其久病者
，

有气从不康
，

病去而膺
，

奈何� 岐伯曰
�

昭乎

哉圣人之问也 � 化不可代
，

时不可违
。 ’，《金匾要略

。

脏

腑经络先后病脉证第一 》第十五
一

条
“
夫病瘤疾

，

加以卒

病
，

当先治其卒病
，

后乃治其病疾也
。 ”
明确提出了病疾

的命名
。

针对难治的旧病用药
，

称为辨瘤疾用药
。

辨瘤

疾用药是针
一

对后天形成的病理性疾病体质用药 的方

法
。

如消渴�� 型糖尿病 �是痛疾
，

在消渴基础 �所形成

的中风
、

水肿
、

脱疽则为新病
。

�
�

� 辨期用药
�

事物的运动变化是绝对
，

常人的生理

周期和疾病的发展变化有时间上的先后关系
。

期是人

体生理病理在发生发展过程中某一阶段主要矛盾的具

体体现
，

不同的发展阶段
，

因其主要矛盾不同
，

可以表

现为不同的特点
。

根据患者的生理周期或疾病的发展

阶段和病理变化用药称为辨期用药
。

辨期用药是根据

人的内环境的发展变化特点而设
。

如鲁献斌等提出四

步七法治疗输卵管阻塞性不孕症
，

根据月经后期�增殖

期�
、

月经期间�排卵期�
、

月经前期
、

行经期四个生理周

期的不同特点分期用药效果 良好川
。

董建华教授依据

中医外感学说的理论
，

提出
“
三期二十一候

”
学说川

。

把

外感热病分为表证期
、

表里证期
、

里证期三期用药
。

伤

寒六经
、

温病卫气营血
、

内科中风
、

肺痈等的分期用药

亦属此范畴
。

�
�

� 辨时用药
�

即 以生物节律
、

时间节律的理论为依

据
，

按年
、

季
、

月
、

日
、

时不同节律进行诊断
、

治疗用药
。

辨时用药是根据人的外环境的时间变化特点而设
。

如

《素问
·

生气通天论 》曰 �“
平旦人气生

，
日中而阳气隆

，

日西而阳气 已虚
，

气门乃闭
” 。

这种人体阳气 白天趋于

表
、

夜晚趋于里的现象与昼夜阴阳的自然变化相一致
，

从而进一步说明了人体生理与昼夜变化有密切关系
。

�
�

� 辨地域用药
�

根据地区气候的差异
，

地理环境和

生活习惯的不同进行诊断
、

治疗用药称为辨地域用药
。

如 《医门法律
·

申明内经法律 》指出 “
凡治病不察五方

风气
，

衣食居处各不相同
，

一概施治
，

药不中窍
，

医之过

也
。 ”
关于辨地域用药在现代又有了新的发展

，

如长期

生活在空调房间的人易患空调病等
。

�
�

� 辨中药药理作用用药
�

将中药药理作用作为临床

用药的依据称为辨中药药理作用用药
，

它是对 中医传

统用药的验证和补充
。

辨中药药理作用用药是中西医

结合的产物
，

是随着药理学和 中药药理学知识的不断

丰富
，

而逐渐的发展起来的现代中医用药模式
。

� 中医多元用药之间的 �种内在关系

�
�

� 辨症
、

辨病
、

辨证一脉相承
�

症
�

一 病 一 证是一

个历史的发展过程
。

是中医思维方式由感性到理性
�

由

因果向归纳
、

分析
、

演绎
、

综合
、

抽象
、

具体等高级思维

发展的过程
。

从时间的先后顺序来看
，

辨症
、

辨病
、

辨证

是中医在诊疗过程中对疾病认识的扬弃
，

三者一脉相

承
。

它经历 �个阶段
�
���辨症用药阶段

�

即古人 认识疾

病经历的辨症状用药 阶段
，

如 《本经 》记载 鸟头止痛
。

���辨症用药
、

辨病用药没有 区分阶段
�

即古人认识疾

病经历的辨症状就是辨病名的用药阶段
，

如半夏止呕

的呕吐症状与呕吐病的不分
。

���辨病用药阶段
�

认识

疾病经历的以辨主要症状以及疾病的主要特点定病名

的用药阶段
，

如中风
、

积聚
、

鼓胀
、

心悸都是根据主要症

状定的病名
。

���辨证用药阶段
�

认识疾病在辨病用药

基础 上并同时也辨次要症状和体征来定证型的用药阶

段
。

在这个阶段出现了同病异治和异病同治
。

最终确

定了治疗疾病应针对疾病的特征论治用药
。

从而在理

论上奠定了中医治病的用药思维
，

并长期影响着中医

的发展
。

临床诊疗过程 中必须处理好三者关系
，

在分析

症状的基础上认识疾病和辨证
，

治疗宜辨病用药
、

辨证

用药相结合
，

辨症用药作为补充
。

这就既考虑了疾病的

主要矛盾
，

又兼顾了疾病的次要矛盾
，

从而全面把握疾

病的发展规律
，

提高治疗效果
。

�
�

� 天人相应
�

疾病的发生与人体的内外环境都有着

密切的关系
。

中医注重天人相应
，

天
、

地
、

人的统一是哲

学普遍联系的思想在中医思维中的具体体现
。

现代西

医也逐渐认识到外环境对疾病的影响
。

在中医用药多

元性中辨体用药
、

辨瘤疾用药
、

辨期用药
、

辨证用药
、

辨

病用药
、

辨症用药是辨人体内环境用药
。

而辨时用药
、

辨地域用药则是辨人体外环境用药
。 《内经 》 “

阴平阳

秘
，

精神乃治
”
指出机体具有一种随时调整

、

以保持 自

身经常处于相对平衡状态的功能
。

当外界变化导致功

能失调时
，

或由于外来因素导致机体内环境紊乱时
，

机

体将作 自动调整
。

正常机体尚且如此
，

当机体功能失调

时
，

就更要求医家在治疗用药的时候
，

也一定要同时考

虑到内外环境的情况相应调整用药
。
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