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［摘　要］　中医体质学说是中医基础理论的重要组成部分，其在近年来不断完善。朱丹溪作为金元四大家之一，在临证时善

于运用体质学说。通过对朱丹溪医案的分析，从特定体质发病具倾向性、诊断以体质为先、治则治法皆因体质而宜、治疗中注

重保护体质、据体质判断疾病预后五个方面阐述了朱丹溪在临床诊疗时运用体质学说的特色，对帮助临证诊断，确定治疗法

则，判断预后具有一定意义。

［关键词］　朱丹溪；体质学说

　　经过历代医家的不断补充和完善，体质学说已
经成为中医理论的重要组成部分。我们近期在整理
学习朱丹溪医案时发现其非常重视体质因素在临证

时的作用，在临床诊治过程中对体质学说的运用很
具特色。现论述如下。

１　特定体质发病具倾向性
体质禀赋于先天，受制于后天，在先天、后天多

种因素的共同作用下形成个体不同的体质特征［１］。
朱丹溪在临床诊疗中发现，不同特定体质的患者，其
发病具有不同的倾向性，如“肥人湿多，瘦人火多”就
是其丰富临证经验的结晶，明示了肥胖之人体内津
液代谢障碍，多蕴含湿邪，容易形成以痰饮或湿热为
主的疾病；形体瘦削之人体内阴阳失衡，阳气偏盛，

容易内生火热或者感受外界火邪。临证时掌握这些
经验，就能快速判断出病因病机。

《格致余论·治病必求本论》记述了一则朱丹溪
治疗下疳疮的医案，以患者“性狡而躁”，为肝胆火邪
内伏之体质，用苦寒之品取效。另外，《古今医案
按·便浊》记述了朱丹溪治疗一妇人白浊的医案，以
妇人“形肥味厚”而湿痰内生，用燥湿祛痰之法治愈。
以上个体或因性格偏盛，或因饮食嗜好，导致体质的
特殊性，其发病有明显的倾向，或火毒内伏，或湿痰
内生。根据其发病的不同倾向性，朱丹溪做出了针
对性的治疗。朱丹溪有不少医案都提示我们要探求
疾病的性质，必须从患者体质入手。特定体质的差
异性决定了个体发病的倾向性，在临证中认真地对

时人的尚古、训古思想和中医药文化的传承。
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患者体质进行判断和分析，能够有效地提高诊断的
准确性，为临床上进一步辨证施治提供可靠的依据。

２　诊断以体质为先
朱丹溪临证诊断时注重体质与四诊合参，以求

“万全”，有时候甚至以体质为首要考虑因素。朱丹
溪在《格致余论》一书中专列有“治病先观形色然后
察脉问证论”一节，受其影响，叶天士在《临证指南医
案》中也谈到“凡论病先论体质、形、色、脉象，以病外
加于身也”，视体质为诊断的重要依据。

《格致余论·秦桂丸论》中记述了一则郑廉使之
子患淋病案，朱丹溪“视其形，瘦而稍长，其色青而
苍”，诊断其真阴不足，肝木亢盛，阴虚火旺，与清热
滋阴而愈。由于临床疾病的复杂性，临证时多出现
脉证不符的情况，朱丹溪遇到此种情况往往以体质
为首要判断依据。《朱丹溪治法心要》记述了一则郑
兄患发热口渴的医案，患者“形肥面白”却有“搏手”
之脉象，为脉证不符，朱丹溪诊断其脉象为“凉药所
致”，从体质考虑与患者温补之药而收功。证候的产
生以个体体质为病理基础，因感受邪气与体质不同
而各异［２］，所以体质诊断在临证中具有重要意义，需
要我们在临床中加以重视。

３　治则、治法皆因体质而宜
朱丹溪云：“凡人之形，长不及短，大不及小，肥

不及瘦。人之色，白不及黑，嫩不及苍，薄不及浓。
形色既殊，脏腑亦异。外证虽同，治法迥别。”这表明
朱丹溪已经发现个体体质的差异性，并且指出临证
治疗的方法大不相同。朱丹溪继承了《黄帝内经》因
人制宜的理论，将体质运用到治则治法之中，针对不
同的体质，立法处方用药各有特色［３］。

《古今医案按·痢》记述了一则朱丹溪治疗叶先
生患滞下的医案，以病患“形虽实而面黄稍白”投以
多帖补气之剂，而后以小承气汤收功。此病患正气
虚弱，当根据患者体质情况，采用先扶正后祛邪的治
法。另有《格致余论·张子和攻击法论》记述了类似
的一则医案，朱丹溪评论说“攻击之法，必其人充实”，
若病患正气不足，则“邪去正气伤，小病必重，重病必
死”。所以要先匡扶正气，待正气充实方可祛邪。总
之，这些治则治法都是从体质着眼，先补后攻，或以扶
正为主，兼以祛邪，皆是因体质而定。这启示我们在
临床之际，要掌握患者的体质特点，注意邪正对比、标
本缓急，从而制定相应的治疗原则和方法。

４　治疗中注重保护体质
朱丹溪还非常重视保护患者体质，体质受制于

后天，而脾胃乃后天之本，故朱丹溪对体质的保护主
要体现在顾护胃气上。他认为，“胃气者，清纯冲和
之气，人之所以赖以生者”。饮食劳欲过度皆会损伤
胃气，导致各种疾病。《格致余论·大病不守禁忌
论》曰：“病而服药，须守禁忌。”其不仅在饮食上注重
禁忌保护胃气，在治疗法则和用药配伍上也注重顾
护胃气［４］。

《格致余论·病邪虽实胃气伤者勿使攻击论》中
记述一婢患小腹气块案，朱丹溪在首诊用硝石丸后，
“脉之稍觉虚豁”，便与补血益气之剂，待脉象恢复正
常后，复与硝石丸，至“块消一晕，便令莫服”。治疗
中朱丹溪首重正气，在服用硝石丸损伤气血后，立即
停止攻伐专事扶正，待正气恢复再投前药收功。《素
问·五常政大论》曰：“大毒治病，十去其六”，朱丹溪
治疗用药中病即止，是因“块尽而却药，胃气之存者
几希矣”，充分体现其顾护胃气的思想。

５　根据体质判断疾病预后
《灵枢·寿夭刚柔》曰：“立形定气，而后临病人，

决生死。”可见体质是预测疾病预后的重要依据。据
此我们可以既病防变，控制疾病的传变和发展。

朱丹溪在临证时通过对患者体质的分析，可以
帮助判断疾病的预后。在《格致余论·呃逆论》中记
载陈择仁患滞下案，“众以为难”，朱丹溪说到“形瘦
者尚可为”，以瘦人内实外虚，胃气尚存，与补血而
安。此案朱丹溪在众医束手无策的情况下，正确地
根据患者体质特点判断其预后良好，投药而愈。

综上所述，朱丹溪临证诊断以体质为手眼，治疗
法则则因体质制宜，同时注重保护患者的体质，通过
体质判断预后吉凶。以上就是朱丹溪对体质的运用
特色，认真分析总结这些经验，对我们深入的认识中
医体质学说和提高临证水平均有重要意义［５］。
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