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《辨证奇闻》论治中风经验浅析
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《辨证奇闻》一书又名《辨证录》，是清初陈士铎的

力作之一。本书以辨证详明为最大特点，对疾病的病

因病机阐发有独到之处，多言人所未言，人所不敢言

者，最能启发读者心智。其所处之方临床用之屡有效

验，因而本书深得后人推崇。中风乃临床常见的急危

重症，书中对此病论述甚详，且多有创见，兹就其对中

风的论治经验介绍如下。

1力倡中风非外风论

中风以外风立论的观点在唐宋以前占据着统治地

位，虽然刘完素、张从正、李东垣、朱震亨等医家对此已

有纠正和补充，但从本书的记载来看，清初外风之说仍

占绝对的优势，以至于当时之人一见猝倒，便诊为中

风，投以祛风邪之药。《辨证奇闻》中多处对此予以批

驳纠正，并指出中风病误投风药的危害，“风药必耗灼

其血，血干而气益不顺，气既不顺，而血益加虚，必变为

废弃人矣”。指出祛风之品辛温燥烈，用之多伤人阴

血；中风之人本就痰瘀痹阻脉络，阴血再伤则更为凝

滞，气血难以周流；尤其素多内热之人中风，乃“肾水

不足以养肝，肝木太燥，木自生风而自仆”，若以风药

治之，“鲜不立亡”。文中还提出中风之人多年事已

高，杂病缠身，根基已摇，半身不遂而长期卧床，正气日

渐衰减，此时再用风药发散，使已虚之正气耗散，断难

收复失地，使半身不遂康复。陈氏还认为误用风药可

以导致中风病的发作，“惟其过于祛风，必耗其气，必

致右身之不遂；或过用祛风以耗其血，必致左身之不

遂”，强调无风邪的征象而滥用风药，可伤人气血，使

正气不能自持而肢体不用，诱发中风。

2将中风分为中气、中血、中火、阴虚4型

陈氏认为中风“非外来之风，乃本气自病”，具体

病因为气虚、血虚、火盛与阴虚。为了区别于当时的

“外风”之说，他将中风大致分为4型，名日中气、中

血、中火与阴虚。

2．1 中气陈氏认为“一身能运者，全赖气以行之，

今气即大虚，不能行于四肢，则手自不仁⋯⋯气不能行

于肌肤，则痛痒不知矣”。对于气虚型之人，治以至仁

丹(人参一两，白术一两，黄芪一两，茯苓三钱，半夏三

钱，肉桂二钱，薏苡仁三钱，甘草一钱)。本方于补气

之中，更加消痰温阳之品，陈氏认为：“不知气虚者，未

有不脾胃寒也。脾胃既寒，难以运化，水谷不变精而变

痰矣，故气虚者痰盛，上迷心而旁及于手足，故身欲仆

而手不仁，口吐涎沫耳。”故用参芪以补气，苓术以健

脾，半夏、薏苡仁逐其已成之痰，更加入少量肉桂，功在

补命门之火，火生土，使土旺而气生，况“病痰饮者，当

以温药和之”，肉桂还可促使痰涎的消散，利于经络的

畅通。

2．2中血 《内经》日“手得血而能握，足得血而能

步”，血虚不能养筋脉，故半身不遂，方用生血起废汤

(葳蕤二两，熟地黄一两，山茱萸四钱，当归一两，茯苓

五钱，白芥子五钱)。方中以葳蕤为主药，用至二两，

因其生血而又能起废，同熟地黄、当归用之，效果胜于

四物汤。且葳蕤药性平和，可长期服用，用之治中风，

最为适宜。陈氏认为血病多痰，痰消后始能补血，故以

白芥子五钱以化痰，且白芥子消痰而不耗气，另能助补

血之药以生血，故病之始终皆可用之。陈氏还提出中

血与中气预后不同。中气病速而易于奏功，中血病缓

而难于取效。因中气乃阳症，中血为阴症，阳速而阴

迟，故二者的预后不同。临床所见中风患者肢体恢复

的快慢确有差异，对于恢复慢者，可否从血虚论治，值

得我们做进一步的研究。

2．3 中火《辨证奇闻》中提出“有人头面肿痛，口渴

心烦，一旦卒中，乃中火”。然而此火乃虚火，不可用

苦寒直折，只宜滋水以救火，方用灭火汤(沙参二两，

玄参三钱，白芥子三钱，茯苓一两，熟地黄一两，山茱萸

五钱，麦冬五钱，五味子一钱)。以玄参消其浮游之

火，更益之以熟地黄、沙参、山茱萸、麦冬、五味子，补水

填精，使水足而火衰。

2．4阴虚本型虽阴虚而无火，故不同于上述中火。

因真阴亏虚，肾水干枯，不能上滋于心，故痰来侵心，一

时迷乱而卒中。治法唯有直补肾中真阴，则精足而心

肾相交，方用填阴汤(熟地黄四两，山茱萸二两，五味

子三钱，麦冬一两，山药一两，白芥子五钱，补骨脂一

钱，牛膝三钱，附子一分)。夫熟地黄、山药、山茱萸乃

填精之圣药，而麦冬、五味子乃益肺之妙丹，使肺金生

肾水，子母相资，更易滋润。又用补骨脂、牛膝引药下
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行，使滋阴填精之品，直达肾宫。复加附子一分，以防

阴药太多，过于黏滞。

文中所列医案，大致可总结为以上4型。虽然有

些病案与此稍有出入，但治疗总以扶正为先，稍佐祛

邪。陈氏认为“夫猝倒之时，本正气不能主宰也”，充

分体现了其对中风坚持以正气为本的思想。

3中风先兆。倡补气血，治有轻重

中老年人无故而见肢体麻木，多为中风之先兆，应

提高警惕。书中提出当时之人多以搜风顺气之药治

之，而陈氏认为此乃气血之虚引起，临症应据患者麻木

的部位及轻重，权衡治之。如患者仅见手足麻木，乃

“气虚不能化痰，痰聚于胸中，而气即不能通于手足

也”，治法于补气之中而佐以消痰之品，方用释麻汤

(人参一钱，当归三钱，黄苠三钱，茯苓三钱，半夏一

钱，白芥子一钱，陈皮一钱，白术三钱，甘草五分，附子

一分，柴胡八分)。方中以参芪术草补气，当归养血活

血，半夏、茯苓、陈皮化痰，稍佐附子通行阳气以助药

力。其中柴胡、白芥子为陈氏常用对药，用之可疏肝叶

之气，消膈膜之痰，使气从胸中通于手足。有的患者两

手麻木而面亦麻，因头为诸阳之会，而“面尤阳之外见

也”，今面部麻木，患者阳气之衰可知也。“气旺则阳

旺，气衰则阳衰”，阳旺则气帅血上荣于面，其面乃和。

治法宜补气之虚，通阳之闭，方用助气通阳汤(人参三

钱，白术五钱，黄苠五钱，防风五分，当归三钱，葳蕤五

钱，木香三分，附子二分，乌药二钱，麦冬二钱，茯苓三

钱，天花粉二钱)。方中以参芪术补气，当归、葳蕤、麦

冬滋阴养血以配阳，乌药、木香为行气药，可助补气药

之通行，稍佐附子以助阳，使气行有力而上于面，小量

防风以祛风，茯苓、天花粉以化痰通络。对于遍身麻木

者，陈氏认为“不可不治风，而又不可直治风也，不治

风，则风不能出于躯壳之外，直治风，则损伤气血，风又

欺气血之虚，反客为主而不肯去”，必须于补气补血中

佐以祛风祛痰之品，则气血不伤而风又易散也。方用

解缚汤(黄芪一两，当归五钱，人参五钱，附子一钱，白

芍五钱，葳蕤一两，白术五钱，熟地黄五钱，天花粉三

钱，秦艽三钱，羌活一钱)。陈氏认为患者遍身麻木，

病情较重，需重治。方中主药黄芪、蒇蕤的用量皆至一

两，附子用至一钱，祛风药也用至两味(秦艽三钱，羌

活一钱)。而上述两方中因只是局部麻木，病轻浅，故

各药用量最多不过三钱，附子与祛风之品更是仅用几

分，可见其用药轻霞有序，心思之巧妙可见一斑。

4组方配伍严谨，剂量轻重分明

陈氏很讲求方药配伍以切中病机。如补气必兼化

痰，同时还加入附子1～3分以助阳，鼓舞气之生发。

补阳之时不忘配阴，加入葳蕤、麦冬等药，使阳得阴助

而生化无穷。补肾阴配以润肺金之品，如麦冬、五味

子，使子母相资。

在用药剂量上陈氏轻重分明，主药剂量一般以两

计，熟地黄甚至用至四两，而佐助之品仅用几分，这也

是陈氏一贯的用药特点，建立在对疾病的病因病机准

确把握的基础之上，故敢放胆用之而取得卓效。

总之，陈氏对中风的认识摒弃了外风之说，坚持以

正气为本的思想，以补气、养血、滋阴、助阳、化痰、降火

为治则，处方用药配伍严谨，剂量轻莺有序，这些宝贵

的思想，至今对临床仍有着重要的指导价值。

(2009一01—04收稿)
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