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中医辨证的象思维属性及对微观辨证的指导价值
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［摘要］ 微观指标是中医辨证不可忽视的重要素材，如何使微观指标融入中医辨证的思维过程，建立具有中

医特色的微观辨证体系，是目前亟待解决的关键问题。象思维是构建中医学人体生命模型的关键思维，中医

辨证是从物象 （症） 到意象 （证） 的思维过程。认为现代医学运用微观指标为物象直接到疾病本质 （形而下

之体） 的“破象”过程，而微观指标参与中医辨证则应遵循物象-意象-病证本质 （形而上之道） 的“立象”

历程。据此提出微观指标可通过取象比类赋予其中医学内涵，而证素辨证可以为取象比类、构建微观辨证体

系提供现代方法学工具，人工智能技术和大数据拟合分析可进一步优化取象比类的结果。
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象思维是中医学思维方式的主导，也是深入理

解中医学内涵的原创思维方式［1］。近年来，微观辨

证作为中西医结合和中医现代化的成果，补充与发

展了以司外揣内为代表的传统中医辨证，具有显著

的临床价值。但如何看待中西医运用微观指标的思

维差异，使微观指标融入中医辨证的思维过程，建

立具有中医特色的微观辨证体系，是目前研究中亟

待解决的关键问题［2］。象思维贯穿中医辨证全过

程，本文通过分析象思维在辨证应用中的思维路

径，旨在为微观指标融入中医学辨证体系提供切入

点，进而通过象思维构建起中医辨证承古拓新的桥

梁，推动中医诊断的现代化、客观化的发展。

1 象思维是中医思维方式的核心

中医学宗“气一元论”为哲学基础，促进了中

医学天人合一自然观的形成。“气一元论”认为人

与自然同源、同构，人的脏腑气化与天地内在规律

相通、相应，从而奠定了中医学类比推理的整体思

维模式的理论基础。在对事物的发展变化规律进行

描述时，古人认识到概念思维的局限即“书不尽

言，言不尽意”，故“圣人立象以尽意”（《易传·

系辞上》），借象为天地万物的表意说理之符号，

从而依象为凭，寻象观意，尽意悟道。

象，有具体可感的客观物象，如面象、舌象

等；亦有从物象中抽象出来，按照主体目的重新建

构的、反映其共同属性和本质的意象，如阴阳、五

行、病证之象。象思维即是在观象、取象的过程

中，以象符号为工具，通过归纳、联想、象征等方

法，建立起物象与意象的关联性思维，而揭示世界

的本质规律并把握事物之间的联系，构建宇宙统一

模式的世界观［3］。

《后汉书·郭玉传》言：“医者，意也。”中医

学以人体外在之“象”为出发点，以气、五行、阴

阳等象符号为依托，通过取象比类的方法，构建了

以藏象、证象等为代表的象模型，来阐释生命和疾

病的本质以及诊断、防治的机理。如中医学在分析

人的生理功能时，借助五行等象符号的中介作用，

将人体五脏六腑、精神情志、形体官窍等与物候、

时辰、方位、颜色等自然界四时五行相联系，并根

据各自的功能属性分门别类，分为五大系统，使藏

象概念实现了从单纯的解剖层面的实体器官到功能

性意象概念的转变，并赋予其时空统一、天人一

体、形神合一的特质。《素问·五脏生成篇》云：

“五脏之象，可以类推。”只要功能关系具有内在的

相似性，这种取象范围就可以不断扩展。在疾病认

识上，中医学以“证象”作为多种病症表现的结

论，建立了“辨证论治”的系统，而所谓的“证
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象”“舌象”，本质都是一种意象［4］。可以说，因于

象思维，中医学摒弃了机械、还原分析的实体研究

方法，依托象符号构建了以“气-阴阳-五行”为基

础的虚性思维模型，使研究对象从物质实体转换为

功能实在，从而使中医学走上了超形态的功能性研

究之路［5］。象思维成为了理解中医学人体生命模型

的关键思维，并成为中医思维方式的核心。

2 中医辨证是据象辨证的象思维过程

中医辨证的过程，实际上是对不同的“象”进

行识别、归类、分析整合的过程，象思维贯彻中医

辨证的始终。

2. 1 中医辨证是从物象到意象的思维过程

2. 1. 1 天地人三才并察，四诊合参——物象 （症）

的采集过程 临床资料的收集过程即是物象的采集

过程。症是症状与体征的总称，是观察者对人体生

理病理征象的采集结果，也是患者或医者通过感官

直接感知的朴素、未经加工的动态整体之象。中医

学通过象思维构建的宇宙统一模式的世界观，贯通

了天、地、人三才，为全面采集病象，考察致病的

原因和对病变的影响奠定了基础。四诊合参则可以

通过去粗取精、去伪存真的综合分析，提高取象资

料的可信度和可靠性。

2. 1. 2 司外揣内，以象辨机——意象 （证） 的形

成过程 证是显层之象与隐层之机的统一体［6］，中

医辨证主要是从疾病的外在征象（物象）去探究人

体内部阴阳寒热虚实的变化情况，即通过“司外之

象”实现“揣内之机”的思维目的，其思维过程以

阴阳五行、气血津液、藏象经络等象模型作为基

础。如《素问·痿论篇》曰：“肺热者色白而毛败，

心热者色赤而络脉溢，肝热者色苍而爪枯，脾热者

色黄而肉蠕动，肾热者色黑而齿槁”，即是从表现

在外的五色与五体的异常，依据五行建立的脏腑模

型，定位相应的脏腑病位和病性，进行辨证诊断。

因此，中医的证本质上是一种可资察证的意象［7］。

2. 2 中医辨证思维过程的基本特征

2. 2. 1 察象体道，道器合一 《素问·五运行大

论篇》曰：“夫候之所始，道之所生。”人体是气化

出入的生化之器，是具有动态功能的物质存在。中

医诊断以物象为始，以意象之证推断疾病变化规

律。《道德经》曰：“道可道，非常道”，故以象类

之，以阴阳、五行失衡概括之。中医学证的本质属

于“形而上之道”的范畴，是与宇宙同构同源的稳

态规律的失衡。因此，中医辨证是物象-意象-体道

的思维过程，是依托人体生化之器对疾病之道的体

悟过程。

2. 2. 2 模糊动态，物我一元 察象体道，要求医

者透过动态变化、纷纭复杂的象资料，集中思维能

力进入特定的疾病境界，体悟其发生发展的规律，

达到物我两忘、主客无别的状态。其思维过程以象

为工具，因而对症状的描述和辨证的过程不可避免

地带有主观选择性和宏观模糊性的特征。如中医学

对体温异常的表述是发热、恶寒的阴阳两分法，对

程度的表达则是“蒸蒸发热”“翕翕发热”等象征、

比喻性描述，准确化、客观化程度缺乏。因此，王

永炎院士将中医辨证过程概括为“以象为素，以素

为候，以候为证”［7］。象思维是辨证思维的核心，

赋予中医辨证以本质性、动态性、模糊性、主观性

和“重道轻器”的特征。

3 微观辨证的现代应用及发展局限

20世纪 50年代末，微观辨证伴随着中西医结

合研究的浪潮而萌芽，现代科技发展催生出的大量

微观指标和“证本质”研究推动其不断向纵深发

展。相对于传统中医直观整体采集所得的四诊信

息，人们把仪器检查采集到的客观、可量化的诊断

信息统称为微观指标［8］。微观辨证，即是运用微观

指标作为证的辨别依据或补充参考。与之相应，传

统中医辨证被称为“宏观辨证”。

微观辨证在临床实践运用过程中具有一定的优

越性和自身的独特性。微观辨证从器官-细胞-分

子-基因等水平多维度探索中医证的发生机理和相

关物质基础，为中医辨证提供了现代科学内涵。以

定量研究方法为主体的微观辨证，可极大削弱因个

人经验和感官差异带来的辨证主观性，提高辨证的

客观性和准确性；对于宏观症状无症可辨的隐匿性

疾病，微观辨证甚至可以在诊断中发挥主导性的作

用。因此，微观辨证自诞生以来，发挥自身优势，成

为宏观辨证的有益补充，丰富了现代中医辨证体系。

但近年来微观辨证在发展过程中也遭遇了一定

的思维桎梏和发展局限。首先，微观指标诞生于以

还原论为指导的医学体系，而中医学的“证”具有

明显的整体性，单一、孤立的微观指标很难全面阐

释抽象的“证”的本质；同时微观指标缺乏证的特

异性，很难找到判断某一证的排他的特异性理化参

数。其次，微观辨证虽然提供了在较深层次上

“证”的辨别方法，但若离开中医学整体系统思维

的指导，临床运用时很难摆脱自身固有的机械性和

局限性，从而陷入“自下而上”还原分析的线性思

维的窠臼。因此，微观指标要融入中医学体系，要
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在中医思维指导下，使微观指标整体化、系统化，

使其承载中医学内涵，从而建立具有中医特色的微

观辨证体系［2，9］。

4 象思维对发展中医微观辨证的指导价值

4. 1 微观指标可作为物象纳入中医象系统

近年来随着科技的发展，证的本质研究诞生了

大量的微观指标，为中医微观辨证提供了可观的素

材。但从象思维角度来说，中医临床是察象体道的

过程，一切疾病的征象，或直观或微观，都是证之

外候、象的范畴，可归于“证的实质”研究范畴，

但并非病证本质。因此，应遵循中医学思维模式和

方法学要求，将微观指标纳入辨证论治的象系统，

这是对微观指标进行中医学研究的基本前提。此

外，传统辨证采集之象资料在“气一元论”框架下

因循“形而上”之路，具有模糊性、主观性等局

限。微观指标借助现代科技手段，延伸了传统四诊

信息的采集范围，是对以往“形而下”之象采集不

足的重要补充，具有积极的现代价值。

4. 2 中西方医学运用微观指标的象思维差异

哲学背景的差异是不同医学思维模式差异的思

想基础。“气一元论”是中医理论的基石，天人合

一的整体系统观决定了中医学以类比推理为主导的

象思维的核心地位。中医辨证遵循从物象上升至意

象的思维过程，微观指标作为具体可察的客观表

征，属于物象范畴，因此微观指标参与中医辨证也

应遵循物象-意象-病证本质（形而上之道）的思维

上升过程。以原子论为哲学基础的现代医学，以还

原论为导向，认为人体是由部分组合而成的整体。

现代医学运用微观指标直接作为辨病的依据，如胃

镜和胃黏膜活组织检查异常可以作为慢性萎缩性胃

炎的诊断依据，是物象-疾病本质 （形而下之体）

的思维过程。从象思维角度来说，中医辨证是“立

象”的取象比类过程，现代医学是“破象”的还原

分析过程［10］。

4. 3 运用取象比类赋予微观指标中医学内涵

相对现代医学的实体本体论研究方法，象思维

是以关系本体论为核心视角，聚焦于事物在综合因

素作用下所展现的功能、性质和作用，而非其实体

与构成元素。事物的形质本身是没有所谓的阴阳属

性的，只有与其他事物产生联系，才表现出一定的

功能、性质和作用，展示出自身的阴阳属性［7］。因

此，微观指标要融入中医学体系，参与到中医辨证

的过程中来，要用“取象比类”的“立象”之法赋

予其中医学内涵。微观指标从症状（物象）到最终

辨为某一证（意象）的过程中，要明确其阴阳、寒

热、表里等相关属性，确定其病位、病性等具体特

征。在象思维视域下，即是取微观指标的未知之

象，与已知的相近或相同的属性、规律进行充分地

类比关联的“取象比类”过程。

4. 4 证素辨证为构建微观辨证体系提供方法学工具

中医学依据取象比类建立的理论体系不是一蹴

而就的，是通过长期的观察，对生命现象的体悟、

医疗实践的检验和思考以及哲学思维的加工而成，

是在对物象和意象内在属性的本质而深刻的理解基

础上形成的。微观指标作为现代科学技术的产物，

是具有复杂性、微观化和还原属性的物象，对取象

比类的方法论手段提出了新的要求。证素辨证与人

工智能技术、信息处理技术等现代科技的结合，为

微观辨证提供了系统整体思维模式的现代研究方法。

证素，即证的要素，是包括脏腑、表里、经

络、筋骨、关节等 19项病位证素和六淫、精亏、

气逆、血瘀、动风等 31项病性证素［11］。证素辨证

是辨别外在表征，识别病性、病位证素，确定证名

的思维过程，即根据“表征-证素-证名”建立的以

证素为核心的辨证统一体系。证素辨证可以为微观

辨证体系的构建提供研究范式。通过采集宏观症状

体征和微观参数并进行分析，根据各证候的贡献度

赋予分值，形成证素，分析微观指标与病位、病性

之间的相关性并进行分类。如本团队前期开展的阴

道镜中医望诊体系的研究，以高级别宫颈上皮内瘤

变患者为研究对象，采集中医四诊信息，并构建宫

颈局部微观分区图，进行阴道镜检查，分析宫颈的

局部解剖定位的不同分区病变与五脏的相关性［12］，

从而完成对病位意象的取象比类过程；同时，采集

宫颈、宫颈分泌物、宫颈异常血管的形态、色泽等

微观数据，分析其与病性、病位等相关性，进一步

完善对病性、病位意象的取象比类［13］。同样，胃

镜、X线、CT等所取得的微观数据或可通过类似

的系统分析方法构建中医微观辨证体系，从而为局

部与整体、宏观与微观的统一认识提供可能。此

外，证素辨证通过对外在表征和证素的量化判断，

使证的轻重缓急可以测量，对于数据量化类的微观

指标提供了一定的研究思路和价值。

4. 5 人工智能和大数据技术可优化取象比类的结果

疾病的征象是多维、多变的，征象和本质之间

存在着错综复杂的对应关系，且临床上单一的证比

较少，相兼错杂的情况居多，这都是取象比类过程

中面临的重要问题。象思维与人工智能具有良好的
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结合属性［14］。物象的收集本质上与人工智能的信

息采集过程类似，机器感知和人工信息输入拓宽了

传统物象的收集途径，图像识别、智能感知等实现

了数据采集的自动化，从而为物象信息的智能化、

大数据化提供基础。而人工智能的信息处理过程则

可为中医取象比类提供科学方法，如人工神经网络

和深度学习等算法对临床信息进行归纳、比较，通

过五行生克将脏腑官窍等分属五行，建立内外联

系、相互沟通的功能系统［15］。证素辨证在数据集

合和处理上存在独特的优势，人工智能和大数据的

加入，可以进一步优化证素辨证的过程。

5 结语

微观辨证是中医诊断与时俱进的成果，也面临

着中医现代化的共性难题，即如何实现具有中医特

色的现代化和科学化。对微观指标的取舍和运用，

要在立足中医思维和中医学本体论、方法论的前提

和基础下，坚持中医学理论框架的主体性，否则会

有流于形式、失却根本之嫌。象思维作为中医学理

论体系构建的核心思维，相信对其思维内涵的精准

把握和合理化运用会为中医微观辨证注入新的活力。
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ABSTRACT As microscopic indicators are too important to be ignored in syndrome differentiation，it is urgent to in⁃
tegrate the microscopic indicators into the thinking process of traditional Chinese medicine（TCM），and establish a
microscopic syndrome differentiation system with TCM features. Xiang（象）thinking is the key in constructing the hu⁃
man life model in TCM，and the differentiation of syndromes reflects the thinking process from wu xiang（物象，visible
phenomena，concerning symptom）to yi xiang（意象，imagenery，concerning syndrome）. It is believed that the use of
microscopic indicators in modern medicine is to“break xiang”by building connections from the wu xiang to the es⁃
sence of the disease（physical body），while the use of microscopic indicators in TCM syndrome differentiation is to

“establish xiang”following the wu xiang to yi xiang and disease and syndrome（metaphysical reflection）. Therefore，it
is proposed that microscopic indicators can be endowed with TCM connotations through analogism，and syndrome ele⁃
ments differentiation provides modern methodological tools for analogism and construction of microscopic syndrome dif⁃
ferentiation system. Artificial intelligence technology and big data analysis can further optimize the results of analogism.
Keywords xiang（象）thinking；microscopic syndrome differentiation；treatment based on syndrome differentiation
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