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中医辨证与西医辨病浅析

李秀玉　 王晓静　 腰向颖　 周益

【摘要】　 辨证论治是中医诊治疾病的主要方法，它的突出优点是无论任何复杂的病情，都可依
据望、闻、问、切四诊所得的资料，从阴阳生长、五行生克的规律中，运用四诊八纲方法归纳分析，提
出综合性的治疗措施，在宏观、定性、动态方面的研究有其独到之处，但缺点是对疾病产生的具体原
因、确切机制及疾病的预后转归等缺少直观的、可量化的客观指标。从某种程度上说，辨证论治是
中医在科学技术相对落后、“辨病”受到客观条件限制情况下的被动之选。笔者认为，现代中医在坚
持传统辨证论治的前提下，有必要结合辨病进行治疗，认为辨证与辨病的结合是中医发展的必由
之路。
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　 　 辨证论治是中医诊治疾病的主要方法，也是中医学的主
要特点之一。所谓辨证，就是运用望、闻、问、切四诊所得到
的数据，全面了解病人所出现的证候，进行分析，明确疾病发
生的原因、部位、性质，探察其邪正对比，从而掌握疾病发展
过程中某一阶段的实质，“论治”则是根据辨证的结果，确立
相应的治疗法则及方药。辨病治疗是西医认识、分析、辨别、
治疗疾病的诊疗手段。现代中医临床在坚持传统辨证论治
的前提下，有无必要结合辨病而论治，观点不一，结合自身近
３０年的临证体会，笔者认为辨证与辨病的结合是中医发展
的必由之路。
１　 辨证论证的特征与优缺点

辨证论治既不同于一般的“对症治疗”，也不同于现代
医学的“辨病治疗”。中医的辨证治疗认为一个病的不同阶
段，可以出现不同的证候。不同的疾病，在其发展过程中可
能出现同样的证候，因此同一疾病的不同证候治疗方法就不

同，而不同疾病，只要辨证证候相同，则采用相同的治疗方
法，此即所谓的“同病异治”、“异病同治”。由此可见中医辨
证的“证”是疾病的原因、部位、性质以及致病因素和机体抗
病能力相互斗争情况的概括。中医的辨证论治，辨的是机体
内在的生理病理状态，是以机体内在的生理病理状态为主，
致病因素为辅，而建立起的一套完整的病证诊治体系。

中医历来重视辨证，但亦未忽视过辨病，甚至可以说中
医的诊疗活动始于辨病识病。如早在商周时期的甲骨文中
就记载有头、眼、耳、鼻等疾病１６种；《周礼·疡医》则有疮
疡、创伤、骨折等外科疾病的记载；《山海经》中更记载有瘿、
痹、疥、癣、疟等疾病３８种；而《神农本草经》中则有“黄连治
痢”、“常山截疟”、“苦楝子驱虫”的记载；《伤寒论》更是辨
病论治的典范，《金匮要略》则提出肠痈、肺痈、浸淫疮等７０
多个病名，以后历代先贤不断对辨病识病进行探讨，代有发
展。但限于科学技术的水平，中医“病”的概念模糊而不统
一，很多还停留在张仲景时代对病的认识上［１］，如有的是指
病，如麻疹、疟疾、痢疾之类；有的是指症状，如咳嗽、呕吐、胃
痛、腹泻之类；有的是以证命名疾病，如风寒、湿热、痰饮、肝
郁、脾虚之类，极不一致，与现代医学关于疾病概念存在着较
大的差别，中西医有共同认识的疾病，过去大约只有麻疹、疟
疾、痢疾等少数疾病。总之，科学技术的发展水平制约了中
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医辨病论治的发展。所以，尽管中医早已认识到辨病的重要
性，也不断尝试进行辨病论治，但最终还是选择了以辨证论
治为主的道路。从某种程度上说，这样的选择不是主动的、
自觉的选择，而是在科学技术相对落后、“辨病”受到客观条
件限制情况下的被动之选，当然，事实证明它同时也是智慧
之选。正是因为选择了辨证论治而不是辨病论治，中医才得
以在现代实验方法建立之前，在一无检查设备，二无化验分
析的情况下，发展出一套完整的理论体系，得以生存和沿着
自己独特的道路发展，并为中华民族的繁荣昌盛做出了卓越
的贡献。

“辨证论治”的突出优点，是无论任何复杂的病情，都可
依据望、闻、问、切四诊所得的资料，从阴阳生长、五行生克制
化的规律中，运用四诊八纲方法归纳分析，提出综合治疗的
措施，在宏观、定性、动态方面的研究有其独到之处，但缺点
是对疾病产生的具体原因、确切机制及疾病的预后转归等缺
少直观的、可量化的客观指标［２］，随着现代医学的不断发
展，不难看出辨证论治有其局限性［３］。
２　 论辨证与辨病的结合

西方医学的传入，为中医辨病论治的发展提供了前提和
条件，西医发展到今天，借助各种设备仪器，对疾病有了越来
越深入的了解，面对这样的客观事实，一味强调辨证论治的
优越性，忽视甚至排斥“病”的客观存在，不是明智之举。中
医没有理由不向和自己最近的学科———现代医学学习和借
鉴有用的经验、知识和客观数据。辨证论治与辨病论治相结
合应成为现代中医重要的选择之一，国医大师朱良春认
为［４］，辨证论治与辨病论治相结合，可丰富和发展辨证论治
的内涵，提高临床效果，笔者近３０年的临证体会亦是如此。
另外，实际上，辨证论治在现代中医临床实践中也面临新的
挑战。随着医学的发展，有的病在早期已能诊断，但无证可
辨，如高脂血症，或有的证已消而病并未达痊愈，如某些慢性
肝炎等，这时只能进行辨病治疗，或以辨病为主治疗。

在辨证与辨病相结合的临床实践过程中，搞清病与证的
关系非常重要。徐灵胎言“证者，病之所见也”，病统领着
证，证从属于病，正所谓“先立病，后分证，乃诊疗之次第；病
为纲，证为目，乃病证之格局”。如中风一病可分３个阶段：
平素常出现头晕头痛，肢麻时作，以及一时性语塞等，为中风
先兆，乃由肝肾阴虚、肝阳上亢所致；而一旦出现突然眩仆、
昏不知人等症状，则为卒中，系肝风夹痰夹瘀、气血上逆、蒙

蔽清窍而成；神清之后，由于脉络痹阻，表现为半身不遂、口
眼歪斜、语言不利等中风后遗症。此病出现了以上三个阶段
的证，但都沿着肝风夹痰夹瘀、上蒙清窍、经络痹阻的基本病
机规律发展和变化，都属中风病。所以说，病名可贯穿始终，
证只是某一阶段。

在辨证与辨病相结合的过程中，重要的环节是参考西医
化验检查结果判断疗效，预知疾病转归。参考化验检查并非
丢掉中医特色，反而可提高中医“望、闻、问、切”的能力，如Ｘ
线平片、Ｂ型超声、ＣＴ、胃镜检查等可以让望诊有“透视”功
能，某些化验检查可以让疾病在早期阶段被发现等。这些
对中医辨证用药均有帮助，因此，将西医的化验检查作为
中医四诊的延伸和补充，将之同中医理论有机地结合起
来，就能开阔思路，丰富治法。因此，只要符合中医发展的
需要，有利于认识疾病和提高疗效，对西医的诊断、化验、
检查、中药的现代药理药效研究成果等尽可以“拿来”
使用。

总之，辨证与辨病相互结合，一方面，借助西医的检测检
验手段，可以丰富、扩大、延伸、补充中医四诊的内容，见以往
所未见，知以往所未知，有时候还可以摆脱中医无证可辨的
困境；另一方面，对于一些西医检查诊断得不出阳性结果无
法确诊的疾患，而按照中医辨证进行论治多可收到良好的疗
效，故辨证又可以弥补西医无病可辨的不足。另外，辨病在
一定程度上也有助于提高辨证的准确性，重点在全过程；辨
证有助于辨病的具体化，重点在现阶段。需要强调的是，由
于中医对“病”的诊断较模糊，具有某些不确定性，故辨病中
的“病”应以西医之“病”为主。
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·信息之窗·
本刊创刊５周年座谈会将于２０１３年４月在京召开

为总结办刊经验，提高学术质量，研讨、梳理中医心脑血管病研究新成果，新进展，本刊社定于２０１３年４月１３日在北京召
开“环球中医药杂志创刊５周年座谈暨中医心脑血管病研究新进展研讨会”，会期１天。会议将对环球中医药杂志创刊５周
年的工作进行总结座谈，对本刊的优秀学术论文进行颁奖，还将邀请全国心脑血管方面的权威专家作学术报告。本刊第二届
编委会委员、学术论文评审专家及卫生部、国家中医药管理局、新闻出版总署等有关部门负责人将参加会议。同时，欢迎关注
本刊发展的学者和中医心脑血管方面的专业人员积极参加会议。
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