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摘要!就!内经"体质与疾病#体质与辨证论治的有关理论进行了探讨$ %"&探讨体质与发病的关系'从体质的角度来研究疾病

的发生#发展#转归与预后(%#&探讨体质与辨证的关系')辨体*#)辨质*固然重要'但其最终目的是为了强化辨证(%%&探讨体

质与调理治疗的关系'从理论与治疗方法上的创新两方面'展现体质与论治的紧密结合$
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!!&内经'是医学史上论及人类体质现象最早$也

是最全面的一部医学文献$本文拟就其体质与疾病(

体质与辨证论治的有关理论作了探究)

"!"内经#论体质与发病

体质与发病的问题$属体质病因学范畴或体质

病理学范畴$是从体质的角度来研究疾病的发生(发

展(转归与预后)

"$"!体质与发病的关系

中医学认为疾病的发生与否主要取决于正气$

而体质就其生理学基础和表现特征$在一定程度上

反映了正气的盛衰偏颇) 一般而言$体质强壮则正

气旺盛$抗病力强$难以致病"体质羸弱则正气虚弱$

抗病力差$易于致病) 对于个体差异在病因与发病

学中的地位$&灵枢*五变'曾举斧斤为例$以木质的

坚脆喻人体质强弱$分析其与发病的关系) 同样的

论述也出现于&灵枢*论勇'(&灵枢*百病始生'(&灵

枢*本脏'之中$&素问*刺法论'总结道%+正气存内$

邪不可干,) 由此看来$体质与正气密切相关$并在

疾病发生中起着决定性作用是毋庸置疑的$故人们

常常将二者相提并论) 问题是$有关系是否就等同

一物呢- 二者是否可混为一谈- 对此$有认为可等

同视之者$有认为不可等同视之者) 就正气与体质

的构成要素来分析$正气是对人体生命物质及其功

能的高度概括$有强弱之分而无类型之别$更侧重于

+能力,"体质既是人体生命活动现象整体表现特征

的概括$又包含了形态结构在内$既有强弱之分又有

类型之别$更侧重于+形质,)

外邪是否侵犯人体产生危害$取决于个体的体

质情况) 不仅外感病的发病如此$内伤杂病的发病

亦与体质密不可分$诚如吴谦&医宗金鉴*杂病心法

要诀'所言%+凡此九气!怒(喜(悲(恐(寒(炅(惊(

劳(思#丛生之病$壮者得之气行而愈$弱者得之气

著为病也,$说明个体体质特殊状态或缺陷也是内

伤情志疾病发生的关键)

"$#!体质与疾病的易感性#倾向性

个体体质的特殊性$往往导致个体对某些病邪

*"*
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具易感性$或对某些疾病具易罹性和倾向性) 中医

病因学对这一现象早有所察$并视之为 +同气相

求,$ &素问*标本病传论'曰%+人有客气有同气,$

清代医家张志聪&黄帝内经素问集注'注%+客气者$

谓在天之六气"同气者$谓吾身中亦有此六气$而与

天气相同也,) +同气相求,是中医病因学颇具特色

的理论之一$&灵枢*五变' +五脏皆柔弱者$善病消

瘅,$+小骨弱肉者$善病寒热,$+粗理而肉不坚者$

善病痹,"清*吴德汉&医理辑要*锦囊觉后编'%+要

知易风为病者$表气素虚"易寒为病者$阳气素弱"易

热为病者$阴气素衰"易伤食者$脾胃必亏"易劳伤

者$中气必损,$这些实例都应证了+同气相求,之

理)

另外$因脏器发生偏聚盈虚的体质改变$还可使

体内形成情感好发的潜在环境$使人对外界刺激的

反应性增强$使情志的产生与病邪一样具有相对的

选择性和倾向性$如&素问*宝命全形论'所曰%+精

气并于心则喜$并于肺则悲$并于肝则忧$并于脾则

畏$并于肾则恐,) 又由于各种内外因素的作用造成

了个体差异$致使抗病力(免疫力的不同$故某些遗

传性疾病(先天性疾病的发生$以及过敏体质的形

成$也多与个体体质相关)

研究体质与疾病发生的关系$对于疾病的预防

和治疗均有很大裨益) 预防方面$既然某些体质是

相关疾病发生的内在基础$那么在未病之前$就可考

虑用药物(食物或其他方法调整改善其体质状况$以

阻遏相关疾病的发生"治疗方面$提示医者运用药物

时$即要考虑选择解除临床症状的药物!即对症治

疗#$又要考虑选择改善体质状况的药物!即对质治

疗#$否则即便临床症状消除$疾病看似+痊愈,$但

由于体质的病理状态依旧存在$就有可能成为再度

复发的诱因)

"$%!体质与疾病的传变#转归

体质在疾病发生中的作用还见于既病后的变

化$这种变化可以疾病的传变与转归表现出来)

无论外感抑或是内伤病$在尚未有效得以控制

时$传变的可能性就存在$病情循一定趋向运动)

&素问*热论'(&灵枢*百病始生'等篇$皆勾画了外

感病由表入里(由外而内(由轻至重的传变路径) 而

内伤杂病的传变$则以脏腑之间的五行生克为依据$

最典型的是&难经*七十七难'(&金匮要略*脏腑经

络先后病脉并治'的+肝病传脾,之例) 疾病之所以

传变$固然有感邪轻重(治疗得当与否等因素$但仍

不能忽视体质所起的决定性作用$如&素问*热论'

所言热病六七日以上而自愈$除去六经行经之期已

尽$更寓有病人体质尚盛(虽病但正气衰而不甚之意

于其中$故正胜邪退病愈"热病中的+两感,$除邪盛

外$更有体质虚弱之根本$故造成内外俱伤"又以

+肝病传脾,来说$是否肝病必传脾呢- 仍取决于体

质$也有+脾旺不受邪,而肝病未必传脾者"&伤寒

论'六经病变的循经传(越经传(合并与并病等$传

与不传(如何传$都不能排除个体体质差异对外感病

演变规律的影响)

对于病邪伤人后依体质而变化的现象$古代医

家谓之+从化,或+类化,) &素问*风论' +风之伤人

也$或为寒热$或为热中$或为寒中$或为疠风$或为

偏枯$或为风也$其病各异,$说明感受同样邪气$其

结果却随机体本身的特殊性而不尽相同) 后$刘完

素曾创六气皆能+化火,之说) &医宗金鉴*伤寒心

法要诀'+六淫为病尽伤寒$气同病异岂期然- 推其

形脏原非一$因从类化故多端,$明确提出+从类化,

概念) +从化,+类化,名异意同$具指邪气+因人而

化,$虽多见于外感病过程中$但内伤杂病中也并非

少见) 可以说$+从化,是中医学用以解释疾病据体

质而按一定方式传变的专有名词) 但有现代学者认

为+从化,尚不能反映疾病趋向的原理$不能回答从

何而化与类何而化的问题$提出+质化,的新命名$

是指致病因子侵入人体后$其原有属性随病人体质

类型而转化的过程)

相对于+从化,$ +质化,似乎更强调病性之阴

阳寒热与体质的关系) 其实$古代医家对此并非未

予以重视$&素问*风论'曰%+其人肥则风气不得外

泄$则为热中而目黄"人瘦则外泄而寒$则为寒中而

泣出,$言肥人多内热素盛$受风后邪从热化$见一

派阳热症状"瘦人腠理疏松$受风后阳气外越$见一

派阴寒症状) &素问*痹论'论痹症之复杂$其中痹

寒者多与素体阳虚阴盛有关$痹热者多与素体阴虚

阳盛有关) 章虚谷&医门棒喝*六气阴阳论'曰%+邪

之阴阳$随人身之阴阳而变也),石寿堂&医原'曰%

+六气伤人$因人而化$阴虚体质$最易燥化$燥固为

燥$即湿亦化为燥"阳虚体质$最易化湿$湿固为湿$

即燥亦必夹湿),这些论述又何尝不是+质化,呢-

+从化,之中$包含了病变趋向因体质而转化和疾病

属性因体质而确定双重含义$故常有人将古之+从

化,与今之+质化,并论)

#!"内经#论体质与辨证

+证,$本是中医诊断学中的特有概念) 随着体

质学说研究的兴起$在+证,的原有定义之上$人们

又从体质医学角度来诠释$赋予它更深刻的内涵%

+证,是致病因子作用于人!体质#后的体质反应特

征和脏器功能紊乱的综合表现$是一种以临床机能

变化为主的整体反应形式$明确+证,的特征包含了

体质特征) 因此$众医认为体质是辨证的基础$体质

决定着临床证候的类型)

*#*
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&素问*调经论' +阳虚则外寒$阴虚则内热"阳

盛则外热$阴盛则内寒,$以往多被理解为多种因素

导致阴阳失调的病机$若从体质考虑$其另一层意思

即指人体体质的阴阳偏颇$以致证候的寒热虚实之

变) 前面所论+从化,与+质化,过程$最终也都是以

证候形式体现的) 由于证候是在体质之上演变而成

的$是以体质为前提的$故&素问*经脉别论'中+诊

病之道$观人勇怯骨肉皮肤$能知其情$以为诊法

也,$ &素问*脉要精微论'中+观五脏有余不足$六

腑强弱$形之盛衰$以此参伍$决死生之分,等$皆提

示诊病之时$当先辨体质再辨证候$以定其寒热虚

实(阴阳表里)

但+辨体, +辨质,与+辨证,能否完全等同$甚

或取而代之呢- 纵观医学史$+证,的研究进程与速

度绝对强于体质学说$千百年来在理论上已建立了

比较完整的体系$其内容充实(形式多样(层次分明(

结构严谨$更何况八纲(脏腑(六经(卫气营血和三焦

辨证从不同侧面反映着证候的内容$并巧妙结合与

互补$构成各种各样的证候) 相比之下$体质学说从

理论到临床$尚有诸多问题未解决$就以体质来辨别

+证,$当前的中医体质分类法还存在着生理与病理

不分(体质与病证混淆的现象) 可否这样认识$

+证,是在体质基础上发生的$其包含有体质的成

分$机体在先天遗传和后天获得性方面的特性参与

了+证,的构成$证随体质类型而变化$故离开体质$

辨证就会迷失方向$误入歧途) +辨体,+辨质,的倡

导$告诫人们体质是辨证的重要环节$其目的是为了

强化+辨证,$而并非替代它) 就中医诊病来说$迄

今为止还未有何种超越+辨证,的方法出现)

%!"内经#论体质与调理治疗

无论体质分型有多么纷繁错杂$终可归为生理

与病理两大类) 相对而言$&内经'论体质$偏重于非

疾病状态下客观存在的差异$尽管体质有阴阳偏颇$

但均未超过机体可调节(适应的范围$即生理体质"

现代的体质分型较之古人$除生理体质外$似乎更偏

重于疾病状态下存在的个体差异$即病理体质)

对于生理体质$本无+治疗,可言$然由于其可

影响某些病邪的易感性(某些疾病的易罹性和发病

后的易转性$故即便是正常阈值内的或阴或阳$也存

在一个调理的问题) 体质虽具有相对稳定性$但并

非一成不变$通过调整$改变其寒热偏差$使之呈现

出阴阳平和的最佳状态$解除其对疾病易感性与倾

向性的可能性) 现代临床已初步证实了体质可调性

的设想$从调整体质入手来控制疾病$这一设想的实

现$顺应了医学发展以+人,为中心的趋势$也符合

&素问*四气调神大论'+不治已病$治未病,的精神)

调理体质可归属于中医养生学范畴$其适应于

未病状态下的生理体质而又具有偏阴偏阳者$或是

病后康复阶段的个体体质) &内经'有关养生强健

体质的论述颇丰$但不外养形与养神$涉及食物疗

法(药物疗法与自然疗法$具体内容有调情志(慎起

居(适寒暑(和五味(节房事(导引按摩(针灸等$几乎

涵盖当今所有的养生方法$在此不作赘述)

目前$人们所提出的+辨体论治, +辨质论治,$

其论治对象主要是病理性体质$属病变过程中个体

体质的变化$对此若仅用+调理,之法$显然不相适

宜$故必须用+治疗, 之法$方能加以纠正) 将体质

与论治紧密结合是一种创新$是中医体质学说运用

的最高层次$也是中医体质学说现实意义的最大展

示) 体质学说与论治相结合显示出的创新性$体现

如下%

!"#理论上的创新

现代学者们跳出原有的思维方式$对体质与论

治关系的研究$创造性地提出了很多新见解) 如突

破&素问*阴阳应象大论' +治病必求于本,之+本,

的传统认识$提出+治病必求本$本于体质,的新观

点"突破&素问*标本病传论'+知标本者$万举万当,

之+标本,的传统认识$提出+急则治其症$缓则治其

质,的新观点"认为&内经'所强调的+因人制宜,$其

实质是+因体质制宜,"探究中医+辨证论治,中+同

病异治$异病同治,的物质基础就是体质$以+同病

异质,为+同病异治,的基础$+异病同质,为+异病

同治,的基础)

!##治疗方法上的创新

对于病理性体质的治疗手段$以针药为主) 应

该明确的是$病理状态下的个体体质变化$是蕴藏于

疾病证候之中的$它伴随着诸多病症同时出现$并非

单独存在) 故对体质改变的调整与病症的治疗无法

截然分开$往往同步进行$在消除病症之时调节了体

质$而体质的改善又促进了疾病的痊愈) 当然$体质

的调节也可以延续到病后阶段$以康复病体)

根据现代体质分类$学者们创制出体质调治的

+六法, +九法,等) 通过对体质差异的细致观察$

提示调治体质之法各有宜忌$列举出体质治疗时的

用药宜忌(针刺宜忌$并告诫医者在实施治疗过程中

应当根据个体对针药的耐受性与反映性$随机应变$

确定药物的剂量(选择药物的种类$以及针刺手法的

力度(强度与速度等)

&内经'论体质$详于生理而略于病理$调治方

法更是单薄) 所以$现代学者们对+辨体论治, +辨

质论治,具体方法的创新$可以说是弥补了先人在

此方面的缺憾)
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