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关于“以方测证”方法的思考

刘　王月　谢　鸣

(北京中医药大学基础医学院方剂教研室 ,北京市朝阳区北三环东路 11号 , 100029)

[摘　要 ]　依据辨证论治的经验和“方证相关”的原理 ,对“以方测证”的应用及其逻辑合理性进行讨论并提出质疑 ,指出由于方效

与病证内涵的不确定性、方剂的多效性以及缺乏排他性设计等原因 ,利用“以方测证”方法建立中医证候动物模型的手段还存在方

法学上的严重缺陷。 全面和深入认识方证关系及其内涵是中医方证研究领域的一个重要课题。

[关键词 ]　以方测证 ;方证相应 ;方证相关

　　“以方测证” ,主要指根据方剂药味组成及其效用

来推测其所主治对象的病机或症状。 “以方测证”是中

医认识病证的一种手段 ,也是现代中医证候研究中常

用的方法之一。本文则是依据辨证论治的经验和“方证

相关”的原理 ,对“以方测证”的应用及其逻辑合理性进

行讨论并提出质疑。

1　“以方测证”的应用

1. 1　在中医理论文献研究中的应用

“以方测证”作为一种方法 ,最初主要应用于《伤寒

论》和《金匮要略》方证条文的研究。 由于《伤寒论》和

《金匮要略》中不少条文中列有治方而略述治证 ,尤其

是对方证叙述极其简略。 后世注家则根据条文中的方

药组成和功效来推测条文中方证即该方所主病证的病

机及其症状。如《伤寒论》第 306条: “少阴病 ,下利便脓

血者 ,桃花汤主之”本条叙证太简 ,仅从“下利便脓血”

很难言其属寒属热、属虚属实。吴谦对此条注解云: “少

阴病 ,诸下利用温者 ,以其证属虚寒也。 ……故以桃花

汤主之” (《医宗金鉴· 订正仲景全书· 伤寒论注· 辨

少阴病脉证并治》 )。钱天来言: “见少阴证而下利 ,为阴

寒之邪在里 ,……故以温中固脱之桃花汤主之” (《伤寒

溯源集·少阴篇》 )。下利便脓血一般多属热证 ,但本条

治以温中固脱之桃花汤 ,以方测证 ,则知其证非属热而

当属寒 ,当属少阴病虚寒性的下利便脓血。 又如《金匮

要略》云: “吐血不止者 ,柏叶汤主之”。仅凭“吐血不止”

四字 ,很难辨清该证的寒热虚实 ,清· 尤在泾注解云:

“血遇热则宣行 ,故止血多用凉药。然亦有气虚夹寒 ,阴

阳不相为守 ,荣气虚散 ,血亦错行者。此干姜、艾叶之所

以用也” (《金匮要略心典· 卷下》。 “吐血不止”乃指吐

血时多时少 ,时吐时停 ,持久不止 ,顽固不愈之意。本条

治以柏叶汤 ,方中侧柏叶性清凉而降 ,折其上逆之势而

止血 ;干姜、艾叶温阳守中 ,温经摄血 ,且散虚寒 ;马通

汁微温 ,引血下行而止血。四药共奏温中摄血之效。以

方测证可知 ,此“吐血不止”之病机当属中气虚寒 ,气不

摄血 ,血不归经 ,进一步推测其症状当有面色萎黄 ,或

苍白 ,血色淡红或暗红 ,神疲体倦 ,舌淡苔白 ,脉虚无力

等。 以上所举 ,是“以方测证”的明证。

1. 2　在现代中医证实验研究中的应用

证本质的研究是当前中医基础理论研究中最为活

跃的部分 ,目前“以方测证”被广泛运用于中医证本质

及证模型的研究中。根据辨证论治原理及临床方证对

应才能取得较好疗效的经验 ,推测方药与病证之间存

在有一定的对应关系。 于是以方效来判断其所主病证

的类属即“以方测证”则成为证本质研究的重要方法 ,

特别在中医证模型的建立中发挥了重要作用。通常研

究中 ,先建立某种预设证的动物模型 ,继之给予针对预

设证的方剂 ,选择与预设证可能有关的异常指标 ,对由

方药处理后的模型动物进行观测 ,经统计学方法分析

后确认方药能够改善异常指标 ,则据此来判定该模型

是否为预设证模型 ,进而推断该预设证的某些本质特

征。 如著名的有关“肾本质”的研究 [ 1]就是依照该思路

来进行的。这种以方药对模型动物的症状和某些检测

指标的改善作用来推测方药所作用的模型属性的思

路 ,曾作为一种公认的“以方测证”或“反证”方法成为

衡量动物证候模型是否成功的一个必要标准 [2 ]。 如以

四君子汤作为反证方药证明利血平制作的动物模型是

中医脾虚证模型 [ 3] ;用滋补肾阴名方左归丸作为反证

方药 ,推论左旋谷氨酸单钠皮下注射 ,造成大鼠弓状核

毁坏后继发下丘脑 -垂体 -肾上腺 ( HPA)轴功能亢进

模型具有“肾阴虚”属性
[4 ]
等都是“以方测证”的实例。

需要提出的是 ,这里用相关方药进行模型的实验性治
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疗 ,同时根据疗效来判断治疗模型的证属性 ,使“以方

测证”在中医证候研究中具有方法和标准的双重意义。

2　“以方测证”的方法学基础

“以方测证”作为中医认识病证的一种手段 ,广泛

用于传统方证认识和现代证候研究当中。 从方法学角

度来看 ,“以方测证”是有其一定的逻辑依据的。

“以方测证”的逻辑学基础是“方证相应” ,方证相

应是指每一具体方剂都有其适应的病证 ,临床特定病

证要求有特定方剂治疗 ,临证当方剂的功效与其所治

疗的病证病机相对应时 ,方剂才能显现疗效。 “方证对

应”源于《伤寒论》 ,其强调有是证用是方 ,方为证立 ,方

随证转 ,后经历代医家不断发挥 ,成为中医辨证论治及

临床处方用药的重要原则之一 [ 5]。

随着中医临床和理论的发展 ,辨证论治中方与证

的关系日渐固定下来 ,人们通过某方的功效可以推测

其应对的主治病证 ,而根据病证可以选择与其对应的

方药进行治疗 ,方药功效与病证病机在逻辑上相互映

射。根据这一原则 ,依据方药的功效来推测及弥补前人

方证中症状的缺失或病机的阙如 ,依据方药的疗效来

反推所治病证的病机则顺理成章。

3　关于“以方测证”合理性的思考

尽管“以方测证”在方法学上有其一定的逻辑依

据 ,并长期在中医证候研究中得到广泛的运用 ,但“以

方测证”方法的合理性仍值得商榷。

3. 1　方药功效与病证内涵之间的关系不确定

由于中医证具有动态发展性 ,其概念比较模糊 ,通

常难以定性、定量、定位 [6 ] ,因此 ,通过建立中医证候动

物模型来探索“证本质”则成为中医现代研究的重要课

题。中医证候动物模型探索中要求所复制的动物模型

中出现类似中医证的某些外在表现 (症状 ) ,或出现已

知的与中医病证相关的某些实验室异常指标。 由于在

动物身上直接反映中医症状比较难 ,实际中更多倾向

于依据实验室指标来判断模型的有效性。 但目前能够

反映中医证的特异性指标还没有找到 ,一些与证关联

的实验室指标也处在摸索之中 ,因而从证本身的角度

来建立符合中医证候特质的动物模型有很大的困难。

于是根据目前已知方剂效用及其适应证、方剂功效与

方证类型的对应关系 ,从方剂的效证着手 ,来探索模型

的建立。 “以方测证”即是依据方剂的效用来推测作用

对象的本质的一个有效方法。 “以方测证”在方法学上

的逻辑前提是对中医方剂功效的现代内涵或药理作用

有比较清楚的了解 ,即应以能够确切反映中医功效的

药理作用指标为依据 ,来观察方剂的效用并据之判断

其所作用模型的性质。但在目前的多数模型研究中 ,人

们并不是以功效所对应的药理作用为依据 ,关注的是

方药对模型某些异常指标的对抗或调节作用。由于人

们对动物模型异常变化指标与中医证之间的关系还不

清楚 ,其所选择的异常变化指标也不一定与证有着某

种关联 ,因此 ,依据方药对无关联指标的治疗效应来推

论其作用的模型的证候性质是有悖逻辑的。 还需指出

的是 ,中医方药功效有其独特含义 ,许多功效与现代药

理作用之间的关系还不甚明了 ,即便是通过验证方剂

功效来推测所作用的模型性质 ,也还需要注意方剂功

效之间的交互性和其与现代内涵上的联系。

3. 2　方证的对应关系只是相对的

“方证对应”是中医辨证论治的逻辑基础 ,反映了

中医治疗学中的治方与治证之间高度的针对性。 但中

医方与证之间的关系并不像人们通常理解的“方证对

应”样的锁定关系。 中医一个证可以有许多方进行治

疗 ,均可取得一定疗效 ,但疗效有差异。 临床上方与证

的相关程度越高 ,则治疗效果越好 ;反之则治疗效果越

差 ,只有那些用药配伍与特定病证的病机高度相关的

治方才可能取得最好的疗效。 “方证相关”是指一个方

剂内的药味及其配伍关系与其所针对的病证病机或病

理环节之间具有相关性 [7 ]。方证之间的相关性蕴涵着

二者间存在关联程度大小的问题 ,即多个有效方剂与

所作用的对象之间存在不同程度的关联性。 “方证对

应”意味着方剂与病证之间的高度相关 ,人们虽然可以

通过临床经验的尝试摸索去逼近 ,但现实中的“方证对

应”却是不存在的。鉴于目前当人们还不能从实证意义

上来证实方证之间确切的对应关系或关联性大小时 ,

人们只能依据方药作用于证的疗效来判断方证之间关

联大小或推测其证的某些特性。 然而在现代中医证候

模型研究中 ,仅以某方治疗某动物模型有效来判定模

型的方证性质显然是不可靠的 ,因为实际上作用于该

模型的有效方剂可能不只是一个。

3. 3　中医方药具有多效用性

目前在不清楚“方证对应”的实质之前 ,判断方证

对应的主要依据是方剂效应。中医的证通常是指有特

定病因作用下机体的异常反应状态 ,包括反映疾病阶

段性本质的病因、病性、病位、病势的综合病理。方剂由

多味中药所组成 ,方剂含括了药味、药量、剂型、用法等

诸多要素的统一。理论上“方证对应”是指方剂诸要素

与所主病证病机诸要素的针对性或其间的适配性。 但

是方剂的效应却常常是不确定的。众所周知 ,单味中药

往往具有多种不同的功用 ,由多味中药配伍而成的方

剂则具有潜在的多种效用 ,可用于临床多种疾病的治

疗。方剂多效的显现取决于方证之间的对应性 ,如大黄
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的清热降火、通腑泻实、凉血活血、解毒利湿等作用与

其作用于火热亢盛、结实腑闭、血分瘀热及湿毒内蕴证

有密切关系。 同理 ,如黄连解毒汤由黄连、黄芩、黄柏、

栀子四味苦寒之品组成 ,该方既能清泻三焦火毒、凉血

止血 ,又能清热除湿 ,既可用于大热、烦躁、错语、吐衄

等三焦火毒壅盛证 ,也可用于黄疸、痢疾等湿热俱盛

证 [8 ] ,该方究竟是泻火解毒还是清热除湿 ,取决于其是

作用于三焦火毒壅盛证 ,还是三焦湿热俱重证。由此可

知 ,中医方药的功效只是相对的 ,方药的适应证具有某

种不确定性。这样 ,以不确定性作为确定性判断依据就

显得很不合理。中医经典著述中关于方证的研究依据

方药的某种性能效用来推测其病证的病机、症状 ,现代

中医证模型实验研究中依据方药的某些疗效来判断其

作用对象的必然性就值得商榷。

3. 4　证模型研究中排他性问题

中医临床上“见证用方”成为不变的定律 ,即当患

者辨证为肝郁证时 ,则选用疏肝解郁方药治疗 ,此时无

须想到采用其他治法方药治疗的可能性。这种临床“见

证用方”的惯性运用于“以方测证”的中医证的模型研

究中则面临方法学上严重质疑。此类多数研究只是借

助一个相应方药对动物模型作用的有效性来推断模型

的属性 ,观察研究中没有设其他方药处理组 ,这使方药

对动物模型效用评价缺乏必要的排他性。具体来说 ,人

们观察到四君子汤能纠正利血平诱发的脾虚证模型 ,

但却不能排除六味地黄丸、一贯煎等其他方药是否对

该模型动物也有类似的调节作用。 由于没有排他性的

设计 ,使依据四君子汤的有效性来判断作用对象属于

脾虚证则缺乏严谨性。事实上一贯煎也能改善这一动

物模型 ,研究者开始质疑利血平动物模型的脾虚属

性 [9 ]则就不足为怪了。

由于“异方同证”取得疗效很为常见 ,方证之间关

系表现出的是其关联程度大小的问题。因此 ,可根据方

剂效应大小来推测方剂与作用病证之间的关联大小。

“方药反证”方法中不仅缺乏排他性的设计 ,即使含有

排他性设计 ,也还存在不同方药之间效应范围及其强

度的比较问题。另外 ,“反证方药”的选择也是研究中需

要解决的重要问题 ,将对证效方全部作为反证方药随

意取用 ,则会导致判定结果上的麻烦。既然对某种模型

有效的方药不只是唯一的 ,甚至有多个 ,因此 ,根据其

中某一方药的作用效果来推断动物模型的证本质的属

性就值得怀疑。

“以方测证”的逻辑基础是“方证相应”。虽然中医

辨证论治强调方药与病证的高度针对 ,临床上据证而

用方 ,方与证之间的确存在着某种对应关系 ,但源于临

床“有是证用是方”经验的“方证对应”到目前为止还只

是一种逻辑上的推测。 “方证对应”或许有长期临床试

效 (方证不对应无效 ,对应才有效 )的经验背景 ,但人们

还不清楚方证之间确切的对应关系。由于方药功效的

多向性特点 ,方 /药效用与方证病机和症状之间具有不

确定性 ,因此“以方测证”具有一定臆测性。虽然现代对

中医证本质内涵获得了一些认识 ,也进行了不少方剂

的药理作用研究 ,但目前对方剂功效及其相关药理作

用与中医证病理之间的关系还不甚清楚 ,利用“以方测

证”方法建立中医证模型的手段还存在方法学上的严

重缺陷。当前 ,全面和深入了解方与证之间的关系及其

现代内涵是中医方证研究领域的一个重要课题。
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慈方名医 -远程智能名医会诊系统

免费培训、试用
　　“慈方名医”是历代数字名医大型远程智能会诊系

统 ,任何疑难病都能给出解决方法。只要能电脑上网 ,把

患者的疾病信息提交给系统 ,该系统就可以根据医生提

交的疾病信息 ,能自动给出疑难病高水平的中药处方、

需要重点排查的疾病和相关检查 ;是真正帮助基层医生

提高临床疗效、避免漏诊误诊的高级全科诊治系统!

详情请登陆慈方中医网: w w w. cifang. com

电话: 010- 89760081
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