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!学术探讨!

中医学微观辨证的属性及其指导意义

何泽民

摘要$中医运用现代医学成果"创立和发展了微观辨证"完善了中医辨证论治体系"这是中西结合医学

发展的一个重要里程碑# 微观辨证具有客观性$关联性$动态性$开放性$普适性和局限性等属性"能够较好

地指导辨证论治$评价疗效$疾病预后和预防等"提高临床疗效# 有利于中医的客观化$标准化和现代化#

关键词$中医学%微观辨证%宏观辨证
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年来"中医运用自然科学成果"特别是现代

医学"在宏观辨病与辨证相结合的基础上"创立和发展

了微观辨证"这是对中医宏观辨证的延伸和补充"也是

中西结合医学与时俱进的显著标志' 充分认识和运用

微观辨证对于疾病的诊疗(预防有着深远意义'

#

$微观辨证的定义$沈自尹院士
#9%A

年对微

观辨证定义#在临床上收集辨证素材的过程中引进现

代科学"特别是现代医学的先进技术"发挥它们长于在

较深入的层次上"微观地认识机体的结构(代谢和功能

的特点"更完整(更准确(更本质地阐明证的物质基础"

简言之"是试用微观指标认识与辨别证)

#

*

' 危北海教

授指出#微观辨证主要是运用各种现代科学方法"对各

类中医证型患者进行内在的生理(生化(病理和免疫(

微生物等各方面客观征象的检查分析"旨在深入阐明

证候内在机理"探讨其发生发展的物质基础和提供可

作为辅助诊断的客观定量化指标)

!

*

' 从此可推论微

观辨证具有
7

方面含义#$

#

%运用现代科学先进技术"

通过客观定量分析"使辨证具有科学性&$

!

%阐明证的

客观物质基础(形成机理及传变规律"增进辨证的可信

度&$

&

%探索用微观指标建立各种证型"增强辨证的可

操作性&$

7

%中西医结合认识疾病的方法"具有广泛的

适用性'

!

$微观辨证的属性$微观辨证是中西医结合的

产物"因而它兼具中医和西医诊疗辨证的许多属性"即

有客观性(关联性(动态性(开放性(普适性和局限

性等'

!

!

#

$客观性$微观辨证利用现代医学的各种理

化检测方法"诊察人体内部组织结构(功能代谢等微观

变化"并用中医学理论分析其病理变化"归纳辨别证

候' 它与传统辨证仅靠望(闻(问(切四诊"主要凭直观

感觉来审察疾病相比"从认识疾病的深度(广度及对疗

效的判定等均有了质的飞跃' 理化检测改变了中医传

统四诊的诊疗模式"直接了解体内的客观病理变化"实

验检测的指标和数据是真实和严格控制的"对疾病采

取定性与定量(经验判断与实验证实相结合的综合分

析"对人体生理机能或病理状态能够直接而客观地反

映"从而成为临床诊疗的客观依据' 防止单纯通过医

师感官对疾病认识的主观性和经验性"更客观(全面地

反映疾病的本质' 例如肺结核"宏观辨证有疲倦乏力(

干咳(消瘦(潮热(颧红(盗汗(甚至咳血"脉细数等' 如

果结合
D6-

检测技术快速检测结核分支杆菌的核酸

分子及通过抗酸染色观察细菌本身"这样对肺结核诊

断就更准确'
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$关联性$微观辨证与宏观辨证有密切联

系"它们都遵循中医学理论"二者共同组成了现代中医

辨证体系' 微观辨证配合宏观辨证" 从微观角度辨

别(判断和确定中医证候"为宏观辨证提供内在的客观

依据' 是对中医宏观辨证的有益补充和拓展"是中医

辨证由宏观向微观深入(由定性向定量转化的重要标

志' 宏观辨证需要微观辨证为支持"微观辨证需要宏

观辨证来指导"二者相辅相成" 彼此常同时综合运用"

这充分体现中医内外统一的整体观' 宏观辨证主要通

过医师的感官获得疾病信息"具有直观性(经验性和主

观性"而微观辨证主要采用仪器检测(定量分析的方

法" 检验机体内在指征"获得对疾病内在变化的认识"

具有客观性(精确性和真实性'

!

!

&

$动态性$微观辨证的动态性与中医学对生

命和疾病认识的恒动理念是一致的"中医观察分析人

体健康和疾病强调用整体的(变化的(发展的观点"而

不是片面的(静止的和僵化的观点)

&

*

' 微观辨证的每

次检测是对疾病的阶段性检测"而实验分析在人体的

变化中都是连续的' 因此在疾病的诊治过程中"实验

诊断指标的动态性符合中医诊断中证候在疾病中的动

态属性"微观辨证的动态检查与证候随着疾病的演变

而不断变化着"实验室的动态检查反映疾病证候的变

化' 微观辨证指标的动态检查是中医病证分析(治疗

和疗效评定的重要内容'

!

!

7

$开放性$微观辨证具有良好的开放性"微

观辨证与循证医学结合"运用循证医学系统评价方法"

不仅可以完善微观辨证"还可满足临床和中医证候规

律研究的需要"促进微观辨证结果在临床的应用' 如

动脉硬化指数和相应动态动脉硬化指数为原发性高血

压病中医辨证分型提供了直接的客观标准"特别以痰

湿壅盛型高血压病的改变最为明显"这类研究促进微

观辨证系统评价的建立&微观辨证与迅速发展的信息

科学和技术手段相结合"形成微观辨证学"现代实验室

检查大多都需要计算机的协助"通过实验室获得大量

的各项数据"用医学统计软件对数据进行分析"从而得

出定性和定量结果)

7

*

' 微观辨证与影像学结合"常见

可能以无形之痰$瘀%为病理因素的肺系疾病"如肺

炎(肺纤维化(慢阻肺(肺癌等"都需要肺部影像为依

据"肺部影像显示有形病变"探索+邪气实,的客观

依据'

!

!

:

$普适性$微观辨证具有普遍适用性"无论

是疾病诊疗还是预防"不仅适用于无证可辨(证候不

显(证候复杂的情况)

:

*

"同样"也适用症状(体征完备"

可以独立宏观辨证的疾病' 对内(外(妇(儿(五官(传

染病等各科疾病均可以开展微观辨证"或结合宏观辨

证"更加全面(深入(客观地认识疾病"获得更好的疗

效' 微观辨证在治未病更具有优势"中医治未病理论

坚持以预防为主(预防为先的原则来维护人类健康"采

取定期体检"较全面地获得各个微观指标"辨明微观证

型"指导采取各种适宜的方式或手段达到不生病(少生

病"或延缓疾病进展"最大满足人们追求健康的心愿'

总之"运用微观辨证几乎不受限制'

!

!

A

$局限性$微观辨证可以阐明整体水平的某

些现象"但是"从微观获得的单个指标"不等于宏观疾

病的内在本质"它只是微观之象' 微观辨证虽然可以

在较深层次上认识和辨别+证,"但它无法脱离现代医

学一些固有的局限性"在临床运用时难免不遵循现代

医学还原论的思路"从器官-组织-细胞-分子逐渐

微观化"用单一(孤立的微观指标来辨证"容易背离中

医的整体观' 因此"不能简单用一些现代微观指标来

等同中医的证' 中医的+证,有其明确的整体性"是疾

病发展到某一阶段"多种因素相互作用而产生的一种

病理反应"任何一个微观指标都难以全面阐释证的本

质' 因此"微观辨证必须强调多指标合参"同步动态综

合观察分析' 仍然要和宏观辨证联系起来"才能提高

辨证论治的水平' 也有可能会有不一致的表现"这就

要善于做去伪存真的取舍' 如血瘀证"是通过辨病因(

病程(症状(体征等而建立的宏观证型"但反复临床实

践表明"如果只凭血液流变学微观辨证是无法确定血

瘀证'

&

$微观辨证临床指导意义$微观辨证架起了中

西医结合的桥梁"对临床有多方面现实意义"它能指导

辨证论治(疗效评价(疾病预后和预防等"有利于中医

的客观化(标准化和现代化'

&

!

#

$指导辨证论治$微观辨证运用理化检测突

破传统辨证思维的局限"广泛应用于临床诊疗和预防

保健' 在无症可辨等特殊情况之下" 微观辨证甚至发

挥主导作用' 对于早期症状不明显(症状较轻或呈隐

潜性"微观辨证可发挥积极作用' 例如"为糖尿病(乙

肝和高血压病的早期诊断提供直接的证据&脑中风"传

统四诊无法鉴别脑出血和脑梗死" 通过头部
'*

或

,T)

"可区别它们"并能精确定位"显示责任病灶和受

累血管' 脑梗死后脑水肿和血液循环障碍是急性期两

大主要病理关键"脑水肿常可加剧脑缺血(缺氧"而局

部脑血流的减少又可进一步加重脑水肿' 为急性期脑

梗死痰瘀互结(水阻脑络的病机提供有力证据' 治疗

时要及时活血化瘀"利水排毒"促进脑部瘀血的吸收(

消散"改善脑血液循环"增加血氧供给"降低过高的颅
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压"消除脑水肿"减少毒素对脑的损害' 眩晕病临床表

现多数无明显的痰(水之症状" 其微观病理是内耳膜

迷路积水导致平衡失调"而+痰(饮(水本同而标异,"

可辨为无形之痰" 作风痰上扰治疗常获良效)

A

*

' 有些

哮喘症状不典型" 通过生化检测发现其肾上腺皮质功

能低下" 用温肾阳法可预防其发作' 慢性萎缩性胃炎

胃黏膜中医微观辨证分型实证较虚证多"各微观证型

中肝郁气滞型和脾胃湿热型的癌前病变发生率较

高)

$

*

' 肝纤维化是多种肝病转变成肝硬化及肝癌的

中间环节' 结合肝纤维化微观病理"常分气虚血瘀证

和气滞血瘀证"分别采用益气活血"行滞化瘀疗法"比

西药治疗效果更好'

&

!

!

$指导疗效评价$微观辨证在评价临床疗效

方面发挥了积极作用#疗效的判定"不能单凭症状的改

善"还必须结合微观指标"才能得出令人信服的结论'

微观改变往往是临床疗效分析的可靠依据' 例如"慢

性萎缩性胃炎"症状常见上腹痞满或胀痛"按痞满论

治"胃镜检查见胃黏膜变薄色灰白(血管显露(有颗粒

样增生"病理活检可见胃腺细胞减少"微观可辨为血瘀

证"采用益气健脾(养阴益胃"并加以活血化瘀"能提高

治疗效果"胃镜(病理所见的微观指征改善"使疗效评

价更准确' 肝硬化腹水病位在肝(脾(肾"病机为气滞(

血瘀(水停"中医疗效有时并不理想' 根据理化检测"

本病主要为门静脉循环障碍"致使血管中水分渗入腹

腔' 同时肝功能低下引起血浆蛋白下降而形成水肿(

腹水' 结合微观辨证"运用活血化瘀能降低门静脉高

压引起的血液瘀滞"减少渗出"使肝脾回缩而消除腹

水' 同时应用益气养血(滋补肝肾之法以提高人体血

液中蛋白"并适当输入人体白蛋白"加强了利尿药物的

作用"减轻腹水"提高疗效'

&

!

&

$指导疾病预后$如何预见健康和疾病的发

展趁势"及时采取有效干预"微观辨证充当重要角色'

例如#胃黏膜异型增生已被确认是一种重要的癌前病

变"通过组织病理形态对异型增生进行分级"认为癌变

与其类型及异型程度有关"一般认为中重度异型增生

与癌变关系密切' 单纯从形态上观察"还难以确认何

种异型更具有癌变的潜在趋势' 而应用中医学脏腑辨

证理论与图像分析"对胃黏膜异型增生进行内镜下微

观辨证分型与细胞核
D6-

含量及倍体定量分析"并

进行临床随访研究' 结果显示胃络瘀滞型与胃络灼伤

型胃黏膜微观指标均较胃热型与胃寒型明显增高"随访

表明"癌变组中胃络瘀滞型黏膜明显高于未癌变组'

提示胃络瘀滞型胃黏膜异型增生与癌变关系密切)

%

*

'

又如"检测人体血糖(血脂(血尿酸"就可以预见其糖尿

病(动脉硬化(心脑血管病(痛风的发病风险'

&

!

7

$指导疾病预防$微观辨证借助理化检测方

法"帮助医师从生化(影像等微观领域去认识人体的异

常状态"发挥治未病的超前优势"提供客观依据' 疾病

初期" 有些微观变化还未显现于外"而微观辨证能起

到+察内知外,的作用' 如隐性糖尿病患者并无典型

三多一少症状" 但通过测空腹血糖(糖化血红蛋白等根

据血糖等相关指标的升高按消渴论治" 多能收到较好

疗效&胃肠道慢性出血的患者"由于早期失血量不多"

无贫血或柏油样便症状"若潜血试验阳性可按便血施

治"防止失血加重&血液成分(动力学(流变学指标改变

等"往往可显示心脑血管未来可能发生的病变"及时干

预"则可防患于未然&癌症早期多无明显症状"传统四诊

难以发现癌变"蛋白质指纹图谱技术对肿瘤早期检测的

敏感性和特异性较高"

YZY

是蛋白芯片和磁性微球与生

物质谱的联合应用"可捕获癌症早期患者血清中的多种

特异蛋白质生物标志"为癌症防治提供预警'
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