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［摘　要］　从辨舌苔不惟色，亦需重其形；以芒刺主郁，故关乎热病；并观舌苔与舌质以明病势等三个方面加以阐述。临诊查舌

苔除关乎舌苔色之轻重、舌苔质之厚薄、津液之润燥外。对于舌苔的分布形态、范围及稀疏等亦需重视。认为舌苔分布失均，厚

薄不等是气机结滞的表现。舌苔满布舌面，甚及舌尖及边者，不论舌苔厚薄与否，均是湿气历久，弥漫经络之表现。芒刺不论虚

火实火，唯有热邪郁结，令气壅塞，气失宣通才易形成芒刺。若舌质暗红或淡红不均，舌面欠于平整者，是气血不和之情。

［关键词］　舌诊；名医经验；周铭心

　　周铭心（１９４８－），男，教授，主任医师，博士研究生导师，

享受国务院特殊津贴，为全国老中医药专家学术经验继承工

作指导老师。１９７８年在中国中医研究院读研究生，师从著

名中医学家钱伯煊和王绵之教授。从事中医医疗、教学、科

研近４０年，医道精醇，学验俱丰，具有独特的临证思维方式。

创制干支万年历和万年子午流注取穴卡，开创中医时间医学

学科，提出“旁治法”、“西北多燥”和“证势理论”等辨证论治

思想。２０世纪８０年代初提出沙漠燥证概念并对该证的证

治进行研究，２００２年在此基础上主持国家自然科学基金项

目“西北燥证研究”。２００９年主持国家自然科学基金项目

“中医方剂计量学研究”进行方剂临床运用影响因素研究、中

医文献计量学研究、中医方剂计量学研究等。

周铭心教授潜心从医４０载，医道精醇，学验俱
丰，认证精鉴确识，用药灵变通达。笔者有幸侍诊，
聆听教诲，有感于其诊法虽出于传统，又思路敏哲多
有发挥。揣摩随诊时周老师有关诊法经验之讲述，

常能有所启发。今仅列其舌诊之相关内容，择其要
义粗疏整理如次，以资借鉴。

１　辨舌苔不惟色，亦需重其形
周老师认为，临诊查看舌苔除有关苔色之轻重、

苔质之厚薄、津液之润燥外，对于舌苔的分布形态、
范围及稀疏等亦十分重视。其以“苔查气病”为据，
指出舌苔分布若失于均匀、厚薄不等时，可认为是气
机结滞的表现。《辨舌指南》云：“……舌之苔，胃蒸
脾湿上潮而生。”［１］所以舌苔为胃气蒸腾脾胃中津液
上熏于舌面形成，具有湿气的属性特征。舌苔相对
于舌质而言易于变化，主要同气机运行出入相关。

湿与气即若气与质，治则相互助长，气布湿气，乱则
两相窒碍，湿阻气滞。有如地气湿者，云气多聚于其
上，云中自有湿气，云气累聚者，湿气必重而易于降

雨，地气干者，云气少聚其上，则云气稀薄，湿气必轻
而难落甘霖。人观云势犹轻纱飘渺惠风和徐者此气
机调畅，阴云暗动迟若老龟者此气机郁滞。阴云虽
布，由于分布不均，而有雨有不雨者。比象于舌苔分
布不均，此其候也。治疗上当以柴胡剂、逍遥辈等疏
达气机。
固然苔白归寒、黄属热，润滑为水燥伤津。但临

诊常见苔白而干，或苔黄而润的矛盾状况。此时周
老师以为，苔质之干湿较苔色之黄白更有临床实际
意义，即二者相悖时宁以苔质之干湿判别寒热之
有无。
又有舌苔满布于舌面，甚至舌尖及舌边者，不论

苔厚薄，周老师均认为是湿气历久，弥漫经络的表
现，患者常表现为肢体的疼痛酸困及麻木等经脉痹
阻表现。盖湿浊内生于中焦脾胃，日久湿气自然向
四面弥漫，累及心肺及肝肾所处的部位。各脏所主
之血脉筋骨为湿气所困上症自生。譬如滴落水、油
等湿物于纸张、地面甚至木石等不同材质上，因材质
不同或早或迟，水、油等均可弥散开来，并浸渍其间
交结难分。可采用当归拈痛汤、身痛逐瘀汤或加味
苍柏散等方药调治。

２　以芒刺主郁，故关乎热病
周老师认为，芒刺其色红，根生于舌质，但为舌

苔隆起，故气血之病共主。躯体五脏六腑同居于大
室，体内若有火热，按其炎上之性必从口鼻而出。舌
为心之苗窍，主动灵活具阳之属性，舌尖位置最高，
心肺所布，芒刺多现于此。一般邪热越盛，芒刺越大
且多为实火。芒刺细密微凸于舌面或隐于舌质内，
多为虚火。若火气泛滥或湿热炽盛，芒刺不一定出
现，但为全舌红。芒刺不论虚火实火，唯有热邪郁
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结，令气壅塞，气不宣通才有可能形成芒刺。热邪郁
结故其分布不均匀，当结滞于某些部位，甚至是寒热
并见时芒刺凸显。
对于芒刺在舌尖或前半部，周老师认为，有郁火

结滞于心肺，正如叶天士云：“舌上生芒刺者皆上焦
热极也”［２］。芒刺点大而红为气血共燔，芒刺红暗凸
出不显主血分瘀热，芒刺红而细密又司虚火炎炎。
临床常见到火热扰心所致的心烦寐艰以朱砂、栀子
豉汤等调治；火热损伤肺金阴体所致的干咳少痰，或
痰中带血的咳嗽以黛蛤散［３］；“二阳之病发心脾”［４］，
肠胃实热者每易致经水先期或崩漏，实热伤阴耗血，
虚热与血虚相合又易致经少或闭经等多种与之相关

病症。舌尖边芒刺为心肝郁火，以丹栀逍遥散化裁。
又有舌之中焦部位，芒刺粗大常破苔而出于舌面者，
周老师称之谓“透芒”，常主脾胃实火，以半夏、大黄、
黄芩、白术、枳壳等开降和中法调治。但有舌质淡红
上生芒刺，舌苔薄白，证属病后失调，气阴两虚，治以
补气养阴和中。

３　并观舌苔与舌质以明病势
长期临证和思考总结，周老师认为，临床中常见

舌质暗红不均和淡红不均的情况，可认为血分失于
平和。淡红不均时，容易发展为暗红，提示病进；若
舌面凹凸不平，欠于平整者，以其舌苔与舌质两相涉
及，而且血气本就不曾相离，固可认为是气血不和之
情。犹如天气为舌苔，地气为舌质，两相感召相互影
响。临床常见舌质淡红、舌苔厚腻或满者，时日一久
舌质逐渐转暗，此是气病及血。譬如饮食浓厚之味
损伤脾胃，内生湿浊，已间有腹满、困乏、大便频等，
可见舌质或淡或淡红或红、舌苔厚腻，查血脂、血糖
等尚能正常而无病可诊，此时患者思想容易放松，既
往饮食起居不更，时日稍久，待舌质逐渐转暗，血脂、
血糖甚至尿酸等一并超标，此为气病及血，病势增
进，祸及患至，悔之晚矣。此等病例举不胜举。据
“舌候血疾”知暗为血瘀，但淡暗者为气虚血瘀，淡暗
而浮滑者阳虚血瘀，红暗为热搏血瘀，用药自有殊
别。若舌苔分布不均时为气分郁滞，多责之于脾。
舌质分布不均时为血分瘀滞，多责之于肝，可据此调
理肝脾，疏达气血。可见周老师辨舌之细致入微。
周老师以为，辨舌之虚实者，凡舌质坚敛苍老，

不论舌苔色黄白灰黑，病多属实；舌质浮胖软嫩，不
拘苔色，病多属虚。治病必察舌苔，而察病之吉凶，
则关乎舌质。舌苔可查六淫之浅深，舌质可观五脏
之虚实。舌苔无论何色，皆属易治，舌质既变，即当

察病情之顺逆安危［５］。舌体总宜柔和荣亮，不宜僵
硬晦暗，柔和荣亮为气液自滋，症虽繁嚣，脏腑未衰；
僵硬晦暗为脉络失养，风痰阻滞，病重势危。

４　病案举例
雷某，男，１５岁，汉族，２００８年９月２８日因咳

嗽、哮喘、皮肤瘙痒就诊。患者患哮喘４年，皮肤瘙
痒２年，夏秋日为甚，舌暗红、苔白腻欠均并多透芒，
脉微弦小滑，临床辨证为郁火结痰阻肺，气机不畅，
外燥袭之。以清化痰浊兼和气血调治。
方药：炙麻黄１０ｇ，紫苏子１２ｇ，葶苈子１２ｇ，白

芥子１０ｇ，炙甘草１０ｇ，鱼腥草２４ｇ，黄芩１２ｇ，瓜蒌
皮１５ｇ，桑白皮１２ｇ，地龙１０ｇ，白鲜皮１２ｇ，当归

１０ｇ。５剂，水煎４００ｍｌ，早晚饭后温服。二诊咳喘、
肤痒大减，腻苔渐化，芒刺渐隐，上方进退再服７剂，
诸症均近平复。以金屏风颗粒、玉屏风颗粒及健脾
丸交替服用以善后，至２０１２年３月未有反复。

５　结语
辨舌方法前人论述颇多，包罗宏富，观舌固可洞

察疾病本质，但临床具体应用时，若不落脚于具体患
者加以分析，往往为假象所惑。故为医者宜知其常
而通其变，辨其疑似之处，较其异同之点。周铭心教
授在临证舌诊方面的经验极为丰富，值得后学者认
真继承。
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