                辨证论治

   辨证论治，是中医在临床上辨证与治疗疾病的基本原则。临床辩证论治的过程，也是理论结合实际的基本运用的过程，因此作为一个治病救人的医生来讲，首先应当努力学习，刻苦钻研，精通理论，才能付之于实践。讲辩证论治必须将祖国医学理论与临床实践结合起来谈。
大家都知道，《内经》之《素问》与《灵枢》，是我们祖国医学里最早的古典著作，它是总结了秦汉以前先辈们与疾病作斗争的经验。其内容极为丰富，上观天文，下察地理，中通人事。这部书历来为中医所推崇的一部必读之书，但是，由于年代关系，有待于我们这一代中西医，运用现代科学方法将它整理提高，吸其精华，去其糟粕，从而为创立我国医药学作出贡献。
《内经》一书，告诉我们，疾病的发生、发展和消灭，与人们的体质的强弱、气候季节的变迁、治疗的得当与否，生活是否规律，有密切的关系。体会大自然的寒暑迭运，皆以阴阳、五行、生克制化。脏腑、经络、皮肤、骨肉、筋髓，内外相联，气血相通，相互制约，相互依存的一般自然规律。分六经（手足三阴三阳），三焦（上中下），营卫气血等，相互为用，反复地说明生理之用，疾病之变化，辨证的规律，治疗的法则。
理论来自于实践，反过来，则又去指导实践，只要把理论搞明白，熟记于心，胸有成竹，在临床上就不至于出现仓皇失措，阴阳混淆，表里不分，寒热颠倒，虚实莫辨等盲目施治。我们只要把理论与实际结合起来，临床上也才能得心应手，外常应变，运用灵活。故病有千变万化，方法亦有千变万化。正如《内经》所指出的，“知其要者，一言而终，不知其要，流散无穷”的道理。

（1） 四诊
望、闻、问、切四诊，为中医临床辩证的重要一环。而四诊之要，首望、次闻、再问，最终才是切脉。四者之间，是相得益彰的，临床必须紧密配合，全面观察和了解，并且在全面观察的基础上，加以分析归纳。《素问·徵四失论》曰：“论病不问其始，忧患饮食之失节，起居之过度，或伤于毒，不先于言此，卒持寸口，何病能中，妄言作名，为粗所穷”。四诊之后，再以八纲决定病机，运用阴阳、表里、虚实、寒热和五行、十二经络等理论，结合三因，进行分析，才能作出正确的全面诊断，继之以八法来作处理。由此可知，中医辨证诊治，贯穿在临床各个方面，限于时间的关系，不可能全面的引证上。这里仅将四诊、八纲、八法结合三因，作一个简单介绍，以供同学们临床参考。
总之，中医论病之原,则不外三因；论病之情，则以八纲统之；论治病之法，则八法之中百法备焉。

我们首先从四诊谈起。

1、 望诊
望诊主要是运用医生的视觉，观察病人全身各部分的神、色、形、态，有什么变化。所谓“神”，是生命的活动的表现，如“精神”，“神气”等等。“色”，是五脏气血的外荣，如气血旺盛，则色泽荣润；气血衰减，则色泽枯槁。“形”，是形体，形体的端正壮实，是健康的征象。“态”，是动态，动态强健灵活，是精神饱满的现象。所以古人对望诊特别重视，把它列为四诊之首，所谓“望而知之谓之神”，可见它的重要程度了。
望诊之要，首先看形体，《灵枢》阴阳二十五人全是论形。如“木形之人……苍色，小头长面，大肩背，直身，小手足”；“火形之人……色赤，广引锐面，小头，好肩背髀腹，手手足，行安地，疾心行摇，肩背肉满”；“土形之人……黄色，圆面大头，美肩背，大腹，美股胫，小手足，上下相称行安地，举足浮”；“金形之人……方面白色，小头小肩背，小腹小手足，如骨发肿外，骨轻，身清廉”；“水形之人……黑色，面不平，大头廉颐，小肩大腹，动手足，发动摇身，下尻长，背涎涎然”。而五行之兼，五行之正，用药的宜忌，所喜、所恶等有密切的关系。从形体上观察，每每可以得出很多病情，如“肥人多中风，瘦人多劳嗽”，又如《素问·脉要精微论》曰：“头者精明之府，头倾视深，精神将夺矣。背者胸中之府，背曲肩髓，府将坏矣。腰者肾之府，转摇不能，肾将惫矣。膝者筋之府，屈伸不能，行则偻附，筋将惫矣。骨者肾之府，不能久立，行则振掉，骨将惫矣。”这说明看形体的异常，可以知道脏、腑病变。《伤寒论·平脉法》亦指出，由于所患的疾病不同，其形态表现亦有差异，如“行迟者，表强也；坐而伏者，短气也；坐而下一脚者，腰痛也；里实护腹如怀卵者，心痛也”。闭目阴病，开目阳病，朦胧热盛，目瞑衄常，阳绝戴眼，阴脱目盲，气脱眶陷，睛定神亡，概括起来即是以观察目睛来辨阴证与阳证。如果病人身轻，自能转侧，手足暖和，开目欲见人，多为阳病，病较易治。若身体沉重，不能转侧，并且足冷，身倦，好向壁卧，闭目不欲向明，懒于见人，就为阴症，病较难治。人迎（颈动脉）大动主喘，不得卧。目窠上下肿，主水气为病。从面肿起者，上为阳，名曰风水（阳水）；从足胫肿起者，少腹胀，下为阴，为石水（阴水）。如果到手肿至腕，足肿至踝，面肿至项，身不肿即非水病，乃为阳气虚，不能运化之死征。以发形态来看，凡发眉，须，腕下，脐下，腹下之毫，通身之毛，皆为血液所生，故喜光泽。若发直如麻，须毛焦枯的皆为死证也。
其次，望“神”（气）与“色”，可以了解一个患者的衰盈盛亏，来分析疾病的轻重。而“色”则是脏腑气血的外荣，也是疾病进退变化的表现。《灵枢·天年》说：“失神者死，得神者生”。《素问·本病论》亦说：“得神者昌，失神者亡”。这里说明，在临床上注意观察病人的神气（精神）佳或不佳，有着重要的意义。如果我们在临床上碰见一个患者其症状虽属严重，但神气尚佳，这说明正气未衰，它的预后一般是良好的。如果相反，其症状表现虽不严重，而神气却萎靡不振，这说明“正气正趋向衰疲”的先兆，它的预后，一般是不良的。望“色”也为重要，在临床上，可以根据不同的色泽，结合病情，来观察疾病的发展变化。《素问·五脏生成篇》曰：“青如翠羽者生，赤如鸡冠者生，黄如蟹腹者生，白如枯骨者生，黑如鸟羽者生，此为主生之色也”。《素问·脉要精微论》又说：“赤欲如白裹朱，不欲如赭；白欲如鹅羽，不欲如盐；青欲如苍壁之泽，不欲如地蓝；黄欲如罗裹雄黄，不欲如黄土；黑欲如重漆色，不欲如地苍”。这是从光泽的荣润枯槁和鲜明晦暗等方面来辨证的。此外，还可以从“色”的方面辨别出不同的病因和症状。如《灵枢·五色篇》说：“青黑为痛，黄赤为热，白为寒”。以上的叙述仅是在望诊中，神、色、形、态之大概，在临床上还须要结合一切具体情况，作具体细致的观察力求得出正确的诊断。最后将望舌苔、目、鼻、唇、齿，分别叙述如下。
（1） 望舌

察舌辨证，是望诊吵可向缺少的重点部分。病之经络、脏腑，营卫、气血、阴阳、表里、寒热、虚实毕形之于舌，故辨证以舌为主，并结合脉证兼参之，此要法也。首先介绍舌与脏腑经脉的关系。心主舌，舌乃心之苗，属手少阴心。
足太阴脾脉，起于足大趾端，循趾内侧，过核骨后，上内踝前廉，循胫骨后，交出厥阴之前，上膝股内入腹，属脾、络胃，上膈夹咽，络舌本，散舌下。足少阴肾脉，起于足小趾之下，斜走足心出然谷之下，循内踝之后，别入跟中，上内，出内廉，上股内后廉，贯脊，属肾，络膀胱，其支者，从肾上贯肝膈，入肺中，循喉咙挟舌本。由此，我们可以看出经络相通，脏腑相联，内外贯通的关系。
舌中心属胃，舌尖属心，舌根属肾，两旁属肝胆，四畔属脾。舌质与苔（即胎）是两回事，不能含混为一事，舌质色是一事，而舌上胎又是一回事。浮起为苔，不浮起为色。苔是浮于舌形质之上，色是舌形质之色。并且，苔能刮得脱，而色是刮不脱的。病是苔之根，苔是病之苗，有诸内必形之于诸外，舌质之色亦属脏气的表现，所以，察舌在辨证上占有重要的地位。白苔肺经（气分），肺主气、主卫；绛舌心经（血分），主火（心属火）；黄苔胃经，主燥；鲜红胆经，主火；黑苔脾经，土从湿化，主湿；紫色肾经，主水，少阴君火从火化；焦紫起刺肝经，主火，风木从为化；青滑肝经，主风。
白苔候气分之表邪，太阳主一身之表，统司营卫，肺属金，故白苔应肺。若感风寒，发热恶寒，身倦头痛或头胀，脉浮，表证已具，而舌无苔而润微白而薄者，风寒也，宜温散；舌苔白而燥刺者，温邪也，宜辛凉法。舌苔白而粘腻者，湿在气分也，宜解肌祛湿。白兼边缘红，内热已露，宜轻清凉解法，忌温散发表。
绛舌候营分，血分之热，心主营、主血，心主火故色绛，如邪已入营，宜清络中之热，血中之火，不宜用气分的辛燥发表之药。

黄苔候里证之热邪（里指阳明），阳明燥金从土化。白苔主表，黄苔主里。若黄苔带一分白，即有一分表邪未尽。如纯黄无白，邪方离表而纯属里症（伤寒、温病同例）。若见白苔中带黄，或微黄而薄，是邪初入阳明里，尚未实，犹带表证，必微兼恶寒，是外邪已入阳明之里，或伏邪欲出阳明之表，此时胃腹满硬痛，乃里实确证，方可攻下。红色候少阳内发之伏邪（即伏气温病），少阳相火，从火化故色红，伏邪多借少阳或阳明 为出路，如淡红、嫩红，白中带红，是邪之轻者，如纯红、鲜红起刺，此是胆火甚，营分热，乃邪伏少阴而发于少阳之表，其证非轻，宜救阴泄热为要，滋少阴之水，而少阳之火自解矣，大忌风药（风药性燥）。又如风温瘟疫等，舌鲜红者，宜从手少阴治或从手厥阴心包络，即是治心（清营法）。
黑苔辨足太阴之寒热，脾属土，主湿，土从湿化，水就湿，脾经病多现黑色。舌苔灰黑而滑者，为寒水侮土，太阴中寒，若外见腹痛，吐利，手足指冷，六脉皆沉细，治宜温中。若杂证而现黑滑苔者，是湿饮伤脾，治宜温中和脾逐饮。若白苔而兼带灰黑色并兼粘腻浮滑者，此是太阴本经之湿邪，此是从雨露中得之，为太阴之表邪，治宜解肌渗湿。如白苔带黑点，或带黑纹，而带粘腻者，此太阴湿热内结，治宜利湿清热。若黑而燥刺，是阳明经热邪注入太阴，治宜清火解毒兼治阳明。若屡清不解，腹无痞满硬痛，不可妄用下法，此是胃中津液干涸，少阴肾水不支，治宜滋养兼理脾胃。若舌苔黑刺，大便秘结，脐腹硬满攻痛，手不可近，拒按，此是燥屎为患，治宜攻下，从阳明治。若黑而坚敛焦刺，乃阳亢阴竭，胃汁肾液俱涸，危证（古称不治），治宜救阴增液兼清热，大剂与之，缓则阴涸而死。
紫色候足少阴肾经本脏虚邪，少阴君火从火化故紫色应肾，少阴病，但欲寐，沉细，示正气之虚也。如见舌形紫而干，口渴，唇燥，外见少阴证者，此肾阴不足，治宜壮水为主。如兼神昏谵语，又当从手少阴治，并清痰火。若舌形胖嫩而色淡红者，外证必见躁扰不宁，六脉迟微或动气内发，腹寒畏冷，或初起吐利，手足逆冷，或格阳躁狂，六脉洪数无根，此肾气大亏，真火衰微，治宜益火之原，以消阴翳。上条是肾水涸，下条是肾火衰，一属真阴，一属真阳。若舌形紫燥、唇焦、齿黑（齿属肾，唇属脾、胃），二便俱秘，此为阴中兼阳，治宜滋阴清热（滋少阴，清阳明），宜苦寒咸寒。凡舌形圆大胖嫩，皆属少阴虚证，不拘伤寒、温病、杂证，如见舌色紫如猪肝色者，此元气下泄，胃阴已绝，给治，若舌苔去见淡红舌质，而有津者佳。
焦紫，辨厥阴肝经阳毒之危候（厥阴风林从火化，故焦紫应肝）。凡舌苔焦紫起刺，此是阳邪热毒已入肝脏最险之证，大便秘者，急用大清大滋之法，不可用承气法攻下，重竭其阴，此证乃脏阴伤阳邪陷，非阳明里实也，凡舌苔在肝胆部位（舌心两旁），有红紫经点者，肝脏伏火也，大凶之证，急用凉血解毒之法，此即阳邪之毒入至阴之脏。
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（2） 八纲

（3） 八法
