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［摘　要］　梅国强认为，伤寒、温病等经典是中医的核心，其生命力在于经典中蕴涵的方证理论与辨证论治的方法。以此总

结了以三大辨证纲领为整体指导，以方证寓法切中病机，复用经方的多维方证论治思辨体系。该体系法度严谨规范，依章可

循，疗效确切，将中医的相关病证安插于六经、卫气营血、三焦辨证纲领构建的立体框架体系之中。
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　　梅国强是湖北中医药大学教授、博士研究生导
师、知名伤寒学家、全国第三批老中医药专家学术经
验继承工作指导老师。梅老师熟诵《黄帝内经》、《伤
寒论》，兼习温病学及各家学说，验证临床，思辨颇多，
持论平和，立法精细。常对学生传教其先师洪子云教
诲：“熟读《伤寒论》而不精于温病学，只是半个医生。”
梅老师融会寒温，证之临床，相得益彰，自成特色。

１　经典方证辨治为临证之生命
梅老师在长期的教学和临床摸索中深刻体会到

《伤寒论》、温病学等经典是中医的核心，并指出其核
心之生命力在于经典中蕴涵的方证理论与辨证论治

的方法。
《伤寒论》创立了经方的辨证理论，柯韵伯因思

张仲景有桂枝证、柴胡证等语，从中悟出方证是《伤
寒论》的核心，在其著作《伤寒论注》中乃宗此义，依
据六经方证，分立篇名，重加编次。每经先以脉证为
总纲，继立一主治方证，而各以类从，归纳加减变化
诸法，成为一个系统以阐发六经中的方证理论。并
在《伤寒论翼·制方大法第七》中云：“仲景制方，不
拘病之命名，惟求证之切当，知其机，得其情，凡中风
伤寒杂病，宜主某方，随手拈来，无不活法，此谓医不
执方也。”［１］徐大椿经３０年探求，悟出《伤寒论》“非
仲景以经立方之书，乃救误之书”；“是不类经而类
方”。认为“方之治病有定，而病之变迁无定，知其一
定之治，随其病之千变万化而应用不爽”［２］。叶天士
心思灵敏，师法众家，博采众长，遵《黄帝内经》意，效
法仲景，在《临证指南医案》中言：“论药必首推气
味”，“圣帝论病，本乎四气，其论药方，推气味”。并
言“夫用药如用兵，须投之必胜，非徒律己也”；“选药
若选将，苟非慎重，鲜克有济”。开创了以方中主药

的性味归纳治法，阐发方剂结构与方药“布阵遣将”
的方义理论［３］。吴瑭继承叶天士学说，认为“古人有
方即有法，故取携自如，无投不利，后世之失，一失于
测证无方，识证不真，再失于有方无法”［４］。正缘于
此，梅老师在临证方证辨治中摸索总结了以三大辨
证纲领为整体指导，以方证寓法切中病机，复用经方
的多维方证论治思辨体系。并指出临证思辨，多道
殊途，而理致同归。

２　多维方证临证思辨体系是理想的辨证论治模式
目前通常所言“辨证论治”是依据中医基础、中

药学、方剂学以及中医内、外、妇、儿等科理论抑或用
八纲辨证、脏腑辨证、气血津精辨证理论指导运用方
药治病。辨证论治着重强调的是将四诊所收集的资
料、症状和体征，通过分析综合，辨清疾病的原因、性
质、部位，以及邪正的关系，概括判断为某种性质的
证。可见此“证”，是机体在疾病发展过程中的某一
阶段的病理概括。故而此“证”不是症状和体征的简
单叠加，而是由“辨”得到的抽象概念，其可靠性是由
医生的辨证水平所决定。因此，每位医者临证辨证
有差异，结论往往不同，甚至会截然相反，故“论治”
疗效则模糊不定，甚至误治。胡希恕先生认为，“辨
方证是辨证的尖端，方证是六经八纲辨证的继续，亦
即辨证的尖端。中医治病有无疗效，其主要关键就
是在于方证是否辨得正确”［５］。而梅老师多维方证
临证思辨体系基于经方或名方方证，并将其合理的
融会于六经、卫气营血、三焦辨证纲领构建的立体框
架体系之中，使病证的辨析在此框架体系所构建的
浅深层次、上下部位及脏腑经络的病变性质及态势
等方面得以深入到方证与药证的层次，再通过方与
证的思辨使辨证论治更加明确具体。
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３　多维方证临证思辨体系之构建

３．１　以经典原著原始方证为依据
梅老师指出：辨证论治应以经典名著的原始方

证理论为依托，医者必须熟谙四大经典，掌握其中方
与证相关的对应规律及相似方与证的联系与鉴别、
方证效应规律，以及辨识方证的来龙去脉。
李今庸教授曾考证分析历代“证”与“症”混用不

分及当今分用沿革。刘渡舟教授也曾指出方与证是
《伤寒论》的核心，并云“凡人之疾病，反映体之内外
上下，以及各种痛痒，各种异常现象，一些蛛丝马迹，
都可以称之为证，证就是‘证明’，客观在先，而领事
物之先。”［６］梅老师临证首重病患的客观体征，指出
通过客观体征的思辨，联系经方之方与证，能反映疾
病的本质，具体地揭示病机的细微变化，避免医者的
主观臆测，减少主观失误，提高临床辨证的客观性与
准确性。并认为，“方之与法，必因证而立，因证而
变，故有主证，必有主法主方；有变证，必有变法变
方；有兼证，必有灵活加减，亦谓之活法。方法虽异，
而理无二致，总在辨证论治之中。仅以桂枝汤方证
及其变化为例言，桂枝汤法，为治太阳中风而设，恶
风寒、发热汗出、头项强痛、脉浮缓，或鼻鸣干呕等，
是其证也。多由腠理疏松，卫气不固，风寒外袭，营
卫失调所致。分析其方药，配伍谨严，有主有从，疗
效显著，因而本方本法，对太阳中风而言，是定而不
移之法，定而不易之方。但由于病变的复杂性，故于
定法中又有活法：如兼“项背强几几”，则为桂枝加葛
根汤方证，此因病有兼证，法有兼治，方有加减；若兼
“身体强，几几然，脉反沉迟”此为痉，却是瓜蒌桂枝
汤方证。上两者仅一味之差，而治法及主治及主证
均又有别。又如兼“汗出遂漏不止”则为桂枝加附子
汤方证，而桂枝去芍药加附子汤与桂技去芍药汤方
证比较，是以药添一味以温经复阳而为太少兼施之
计，则是方外有方，法外有法也［７］。由此可见，症状
变化，甚至一“症”之变，疾病的本质就可能发生变
化；与症相应，一药之变，桂枝汤的作用也随之而发生
了本质的变化。而以上说明能够反映疾病本质的是
一个个具体变化的症状与体征，是方证而非“证”，“项
背强几几”，“身体强、几几然”，“汗出遂漏不止”等方
证是临床实据，只有方证思辨方能抓住疾病的本质，
揭示病机的精细变化。虽然医者也有主观判断，但以
既有方证比较对照而思辨之，与无参照之“辨证论治”
相比，则更加客观与科学，故而更能提高临床辨证的
客观性与准确性，避免医者的主观臆测失误。

３．２　方证临证思辨之更高层次———见微知著
方证临证思辨之更高层次在于见微知著，其是

借助经方名方已有方证之辨识，透过细微的特征性
表现而深入思辨疾病的本质，是依据主诉、主症以外
的特殊征象而更精准地选方遣药，是在掌握方证效
应规律基础上，方证思辨之更高层次论治。如梅老
师尤重舌诊，并言此乃叶天士及温病学的又一重大
贡献。故有“伤寒重脉证，温病重舌象”，而舌象更客
观且易于辨识。在临证中常有脉证似合《伤寒论》原
文之方证，因舌苔厚腻戓质红绛者，却更合温病理法
而改选温病方运用。总结鉴别瓜蒌薤白半夏汤、小
陷胸汤、半夏泻心汤、温胆汤四方证均为上、中二焦
湿热方证，临床均可表现为胸脘痞塞不通、舌苔厚之
征而呈现疾病的本质。但瓜蒌薤白半夏汤与小陷胸
汤方证比较仅一味之差，以舌质之淡与绛为鉴别；而
小陷胸与半夏泻心汤方证之区别又以“心下痞”之程
度为依凭；而温胆汤则与以上二方证比较又以全身
体征为着眼点之不同。另外，如湿热方证忌用滋腻，
若苔厚有小剥脱者，则为湿热化燥伤津之苗窍，常在
苦辛芳燥之品中加甘寒之沙参以顾护防燥化等；更
有前文所言“治未病”学术思想，亦可互参作见微知
著而思辨之。如上严谨法度则非泛论之“辨证论治”
所能及。刘渡舟提出，“《伤寒论》既有辨证论治的学
问，也有辨证知机的奥妙。两个层次，则有高下之
分，精粗之别”［６］。

３．３　方证思辨效应索隐
梅老师指出：医者只有真正掌握了经典名著中

方与证相关规律及方证理论之精髓，方可在临床上
准确地运用经方。例如《伤寒论》五苓散方证，原文
各条阐明了此方与茯苓甘草汤证、泻心汤证、理中丸
证的鉴别，而且阐发了其方证效应为“多饮暖水，汗
出愈”。对外感病而言，其效应为“汗出愈”，则小便
不利亦愈。其着眼于“小便不利、口渴、烦、脉浮”等
证。对內伤杂病而言，化气行水或化气而恢复膀胱
运行水液功能是其重点，故本方可用于腹泻、呕吐、
眩晕、心下痞、郁证等，此类案例梅老师临证较多运
用。而辨证论治依据方剂、中药功效理论则将其归
为通阳化气之利水剂，用于水湿内停诸证而无外感
者。又例如小建中汤为桂枝汤倍芍药加饴糖而成，
其药物与桂枝汤仅一味之别，但君以饴糖，则为辛甘
化阳、甘温建中法，更倍以芍药敛阴养营，柔肝制木
以治肝木克脾土；又能使桂枝、生姜辛温之性守中不
走。其证与表证无关，故不啜稀粥温覆令汗。通过
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以上变化，则使桂枝汤辛温汗剂变为温养建中之方，
以温中补虚，而昌气血生化之源。又如桂枝加桂汤
则变解表而为平冲降逆之剂，梅老师认为，“如此加
量，粗看似乎能增强通阳作用而与平冲降逆不侔。
然而《本经疏证》桂枝本有‘下气’记载，当桂枝加量
则确有降阴寒气逆作用，再则通阳与降逆实有相反
相成之妙。”［７］故而是治奔豚气之有效方剂。再者桂
枝附子汤与桂枝去芍药加附子汤药味完全相同，仅
因桂、附量大，虽病均在肌表，但主治不同：彼为表证
兼阳虚，并无湿邪缠绵，故无需大量之桂、附；而此则
为风寒湿相搏留着肌肉，身体痛烦，故需大量桂枝通
阳祛风及用大量附子以温经散寒、除湿止痛。可见
一方之中，随着药量变化，其方证效应与主治也可发
生改变。若进一步深究，风湿在肌，宜去芍药之阴
柔，恐其敛邪，若风湿日久，着骨伤筋累及营血，则芍
药又在可用之列，故一去一留又有奥义。他如当归
四逆汤之温通经脉；桂枝加龙骨牡蛎汤之调和阴阳，
重镇摄纳；黄芪桂枝五物汤之养气血、通血痹；桂枝
加黄芪汤之泄汗孔、除水湿、疗黄汗等均可反映经
方、名方方药变化，在方证思辨中的联动效应。若能
如此反复思辨推求，则可见病知源，法明而方效，犹
规矩备而奇工百出也。

４　多维思辨拓展经方临床运用途径
伤寒、温病方虽为外感病立法，然《伤寒论》方加

以变化可以治疗杂病，《温病条辨》方复可兼治杂证。
概辨证论治，理致互通。观古今医学大家灵活妙用
经方，往往超越原书所载范围。梅老师认为，因大论
文词古朴，示人以规矩，多显而彰也。而示人以灵

活，往往隐于幽微。所述证治，或主随客省，客随主
略；或以方测证，以证求方；或评其病机，或明其证
候，或定其治法，种种不一；因之探隐索微，条分缕
析，或因其证，或假其方，或合其机理，乃可扩大其方
治范围。并指出“若不明异病同治之理，而强辨外感
内伤、凿分伤寒温病，必使经典佳方，置之疑窟。”［８］

因而殚精竭虑，探幽索隐，穷于理致，融古贯今，体悟
临证，彰显规矩，灵活变通，以少应多，或法外求法，
务实求验。在临证总结出拓展经方运用之八大途
径：如突出主证，参以病机；谨守病机，不拘证候；根
据经脉，参以病机；根据部位，参以病机；酌古斟今，
灵活变通；厘定证候，重新认识；复用经方，便是新
法；但师其法，揆理其方。从而建立了一套较完善的
经方临证多维思辨的运用途径。
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疗、教育和研究机构收藏以及开展继续教育的培训教材，也
可供中医医务工作者临床自学。第一期１　５００元（２２ＤＶＤ），

第二期１　５００元（２０ＤＶＤ），第三期１　１３０元（１６ＤＶＤ），第四
期９８０元（１６ＤＶＤ），第五期１　３３０元（２３ＤＶＤ），第六期１　０５０
元（１６ＤＶＤ），第七期７１０元（１３ＤＶＤ），第八期７００元（１１
ＤＶＤ），第九期８５０元（１０ＤＶＤ），第十期６８０元（１０ＤＶＤ），

第十一期５４０元（１０ＤＶＤ）。总价１０　９７０元。

汇款地址：北京东直门内南小街１６号中医杂志社；收款

人：北京医海林音像书店收，邮编：１００７００，联系人：张伟平，
（０１０）６４０１４４１１－３０３６；叶晨，（０１０）６４０１３１６２。

欢迎邮购《中医杂志》
２０００年２－１２期，每册５．８０元，合订本８５元；２００１年

２－１２期，每册６．５０元，合订本９５元；２００２年１－１２期，每
册６．８０元；２００３年１－１２期，每册６．８０元，合订本１０５元；

２００４年１、２期、４－１２期，每册６．８０元，合订本１１５元；２００５
年１－７、９、１１、１２期，每册６．８０元，合订本１２５元；２００６年

１－１２期，每册７．３０元，合订本１３５元；２００７年２－１２期，每
册８．８０元；２００８年２－１２期，每册９．８０元；２００９、２０１０年每
册９．８０元。２００７－２０１０年合订本每年１４０元。２０１１年（半
月刊），每册９．８０元（缺５、６期），２０１１年合订本（每季度１
本，共４本）２８０元，２０１２年上半年合订本（２本）１４０元。《中
医杂志》２００６－２００９年增刊每册４０元。以上免费邮寄，如
需挂号每件另加３元。
欲购者请汇款至北京东直门内南小街１６号中医杂志社

读者服务部，邮编：１００７００，电话：（０１０）６４０１４４１１－３０３６。
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