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论《脉经》症状表述的语言特色"
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《脉经》是我国最早的脉学专著，由汉末晋初人

王叔和编纂而成。由于该书系统总结了晋代以前的

脉学资料，发展了脉学理论，被历代视为经典之作。

特别是收入了张仲景《伤寒杂病论》的大量内容，不

仅在文献研究中占有重要的地位，对诊断学的形成

与发展也产生了一定的影响。《脉经》虽以论脉为

主，但兼及相关症状，其对病症具体、详尽、形象地论

述，标志着祖国医学对症状的研究已进入一个较为

成熟的历史阶段，反映了当时辨证论治达到的水平，

同时为我们研究中医症状表述的方式与特点提供了

丰富的素材。症状（包括体征），作为人体发生病变

的客观反映，是辨证论治的依据与基础，也是证候学

及辨证论治思想体系研究的重要相关内容。本文通

过对《脉经》症状表述 #个特色的论述，探究了这些
特点形成、发展的过程，说明《脉经》不仅在脉学研究

中意义重大，在诊断学史研究上也有其不可替代的

历史地位。

! 注重同一症状之间的细微差异
《内经》十分重视对症状的详细表述，而《脉经》

承前代医经之长，注重同一症状之间细微差异的辨

析，形成了自己鲜明的特色。

以“疼痛”与“发热”这两个临床最常见的症状为

例，在诊断过程中，疼痛的部位，比较容易确定，而疼

痛在感觉上的细微差异，亦即怎样的疼法、痛得如

何，虽然十分重要，却难以表述准确与清楚。同样，

不同“发热”的本质特征和区别，更是难于阐述清晰。

而《脉经》一书利用汉语近义词汇丰富的特点，在这

方面辨析的极为明确。

!(! 对疼痛症状的直接表述
疼痛是《脉经》当中记述得最为全面的症状之

一，书中对各种疼痛的直接表述共计 !"余处，分别

见于该书的卷一、卷二、卷四、卷六等。如《卷一·迟

疾短长杂病法第十三》：“脉沉而细，下焦有寒，小便

数，时若绞痛，下利重。”［!］

统计全书，除上文的“绞痛”之外，还有“刺痛”、

“胀痛”、“坚痛”、“肿痛、“重痛”、“结痛”、“切痛”、“急

痛”、“强痛”、“时痛”、“婉转痛”和“痛有休作”等 !"
种不同的记载，这不仅是对疼痛症状进行的详细区

分，还包括了对疼痛不同方式的准确描述。在医学

文献当中，能够把“绞痛”和“结痛”感觉上的细微差

异、“肿痛”和“胀痛”在体会中的微小不同加以如此

鉴别，能够以词语准确分辨“时痛”和“痛有休作”之

间的差异、“坚痛”和“强痛”之间的义近而有别，即便

是西医所能做到的亦不过如此。因而，《脉经》反映

的不仅仅是对症状研究的日趋成熟，而且反映了当

时诊断学水平以及辨证论治理论的发展。

!(% 对疼痛症状影响及牵引部位的表述
在《脉经》有关疼痛的记载当中，我们还可以看

出其表述的整体性与全面性，即采用了在描述症状

的同时，把疼痛影响及牵引的部位共同记述下来的

方式以帮助准确辨证。如《卷二·平人迎神门气口前

后脉第二》：“肾虚，右手尺部神门以后脉阴虚者，足

少阴经也。病苦足胫小弱，恶风寒，脉代绝，时不至，

足寒，上重下轻，行不可以按地、小腹胀痛，上抢胸

胁，痛引胁下。”

文中不仅记述了小腹疼痛的肿胀感，同时记述

了疼痛“上抢胸胁”，并牵引到“胁下”部位。又如《卷

六·心手少阴经病证第三》：“心中寒者，其人病心如

啖蒜状，剧者，心痛彻背，背痛彻心，如虫注。其脉浮

者，自吐乃愈。”该句生动地描述了心痛牵引背部，而

背痛又牵引至心，如同“虫注”的痛苦感受。纵观全

书，在卷三、卷五、卷六、卷九，有多处对疼痛影响及
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牵引部位的详细记载，如：“痛引背”、“痛引胁下”、

“痛引腰”、“痛引腰脊”、“引少腹而痛”、“胁下与腰

背相引而痛”等等，涉及背、胁下、腰、腰脊、少腹多个

部位。如果我们能把前文对疼痛症状的直接表述与

此合为一体，堪称为“疼痛”做了最为淋漓尽致的全

面描述。

!"# 对于发热症状的表述
“发热”是中医临床常见的症状，也是《脉经》一

书辨别的最为详尽的症状之一。书中记述了多种发

热的情况，如：穰穰大热、翕翕发热、蒸蒸发热等，中

医学虽然不能象西医学那样，描述出热度高低的具

体数字，但是通过语言的辨析，仍然可以把发热程度

的不同以及各自的本质特征表现出来。我们试把以

下 $条文加以比较。《卷六·心手少阴经病证第三》：
“心病，烦闷，少气，大热，热上烫心，呕吐，咳逆，狂

语，汗出如珠，身体厥冷。”《卷七·病可发汗证第

二》：“中风，往来寒热，伤寒五六日以后，胸胁苦满，

嘿嘿不欲饮食，烦心喜呕，或胸中烦而不呕，或渴，或

腹中痛，或胁下痞坚，或心中悸，小便不利，或不渴，

外有微热，或咳者，属小柴胡汤。”

以上 $ 条虽然都是论述发热，但是前条的“大
热”与后文的“微热”之间程度不同，是十分明显的。

除此之外，《脉经》有关发热症状的描述中，还有“熇

熇之热”与“潮热”之间有无汗与微汗的差异；记述了

“穰穰大热”、“蒸蒸发热”与“翕翕发热”之间各自不

同的特点。至于“烦热”与“燥热”虽然有相同之处，

但“烦热”明显带有“烦”的特征，“燥热”则以“燥”

（干）为其表象。这些细微差异，都通过语言的描述

变得十分明晰准确。

! 注重症状描述的形象具体性
通过事物之间规则的合理联系，抓住和利用不

同事物的相似之处，用另一个事物来描绘所要表现

的事物，是比喻修辞方法独有的作用［$］。《脉经》为

了使书中症状表述的具体、形象，特别是让那些隐于

指下的脉象易于为人们掌握与鉴别，用了大量的比

喻来说明脉象和其他症状的特点。根据笔者统计，

全书共运用比喻句 !%&余条。
$"! 喻脉象
关于脉象的表述，是书中运用比喻最多、最形象

生动的部分。如《卷三·脾胃部第三》：“脾脉来，坚兑

如乌之喙，如鸟之距，如屋之漏，如水之溜，曰脾死。”

该句连用“乌之喙”、“鸟之距”、“屋之漏”、“水之溜”%
个比喻把脾死之脉象描绘得具体贴切，通俗易懂，而

又朗朗上口，便于记忆。

尤其值得注意的是《卷三·脾胃部第三》，文中同

以“鸡”为比喻的共有 $条：“如鸡足践地”和“如鸡举
足”，它通过一落、一举的鲜明对比，把脾脉来而“和

柔相离”为“平”，与来而“实而盈数”为“病”之间的迥

然区别表述得极为明显。除此之外“按之如弓弦

状”、“数如切绳状”、“如循刀刃责责然”、“如按琴瑟

弦”、“曲如蛇行”等对脉象的比喻也都展现了汉语丰

富的表现力。

$"$ 喻其他症状
除脉象之外，病人的各种症状也是比喻的重点。

如《卷六·胆足少阳经病证第二》：“善呕，有苦汁，长

太息，心中澹澹悲恐，如人将捕之。邪在胆，逆在胃，

胆溢则口苦，胃气逆则呕苦汁，故曰呕胆。”

该句用“如人将捕之”的比喻把心中动荡不安的

恐惧感描写得绘声绘色，增强了表达效果。其他比

喻面色的有“面黑如漆柴”、“赤如衄血”、“白如枯

骨”等；比喻腹部病症的有“如怀卵者”、“大如鼓”等，

都能以常见之物、常见之事为喻，把复杂的症状写得

形象生动，特别是“湿如牛鼻头汗”、“重如带五千

钱”、“如风吹毛”、“如刀刺”、“状如蝌蚪”、“如釜中

汤沸”、“如烂瓜”，通俗而不失典雅，恰当而精彩，为

前代医学典籍所不及。

$"# 用叠音词使症状辨析更具色彩
运用叠音词，是古医籍比较典型的语言现象。

从《素问》起，就把它作为描述症状的手段之一，清人

朱骏声在《说文通训定声》中称它是重言譬况词，更

说明其比喻修饰的作用。如《脉经·卷二·平人迎神

门气口前后脉第二》：“病苦耳鸣嘈嘈，时妄见光明。”

“嘈嘈”本为喧杂之声，《文选·汉王文考鲁灵光殿赋》

“耳嘈嘈以失聪”，李善注引《苍埤》：“嘈嘈，众声也”，

因此，上文用来修饰耳鸣之症状。

今考《脉经》全书共使用叠音词 ’&个，出现 !()
次，其数量之多，使用之频繁，是前代医学典籍所未

有的。根据对汉代以前医经使用叠音词的粗略统

计，《素问》共使用叠音词近 ($个，《伤寒论》共使用
叠音词约 $*个，《金匮要略》共使用叠音词近 $)个，
《难经》和《神农本草经》使用叠音词均不到 !& 个，
《灵枢》使用叠音词虽多至 )&余个，但每个词出现的
频率较低，绝大多数叠音词只使用 !次，都远远不能
与《脉经》相比。

" 注重句法变化，增强表达效果
在语言的运用当中，通过结构、侧重、均衡等多

方面的变化，形成自己的风格［$］，是《脉经》的又一特

点。书中常用的句法变化有以下 #种，对于增强表
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达效果，方便学者记忆，起到十分重要的作用。

!"# 分承
分承是横式结构与纵式结构相结合的一种表达

形式［!］，在《脉经》中运用最普遍。如《卷一·平虚实

第十》：“诊之虚实者，痒者为虚，痛者为实。外痛内

快，为外实内虚；内痛外快，为内实外虚。”该句首先

提出了诊察中虚与实的鉴别问题，虚与实是一个并

列横式结构。接着就对何为虚、何为实做了解释，与

前边虚与实形成一个纵式结构。而“外痛内快，为外

实内虚。内痛外快，为内实外虚”是对虚实的进一步

解释，也构成纵式结构。它与“痒者为虚，痛者为实”

又是横式平行的。

《脉经》中类似这种句式非常多，如《卷七·病可

发汗证》：“脉浮而紧，浮则为风，紧则为寒，风则伤

卫，寒则伤荣，荣卫俱病，骨节烦疼，可发其寒，宜麻

黄汤。”这句分为 !个层次，第 #层提出“脉浮而紧”；
第 $层承接“浮”与“紧”论述“浮则为风，紧则为寒”；
第 !层又承接“风”与“寒”论述了“风则伤卫，寒则伤
荣”，最终结果是“荣卫俱病，骨节烦疼”。行文横纵

结构相对，在变化中阐述医理。

!"$ 排比
排比通过把 !个以上结构相同或相似、意义相

关、语气一致的句子排列起来，使语势贯通，句子整

齐匀称。《脉经》中这样的句段很多，如《卷三·肝胆

部第一》：“肝脉急甚，为恶言；微急，为肥气，在胁下

若覆杯。缓甚为善呕；微缓水瘕痹。大甚，为内痈，

善呕衄；微大，为肝痹、阴缩，咳引小腹。小甚，为多

饮；微小，为消津。滑甚，为颓疝；微滑，为遗溺。涩

甚，为淡饮；微涩，为瘛瘲挛筋。”该段以肝脉“急甚”

与“微急”相对应开始，以“缓甚”与“微缓”、“大甚”

与“微大”、“小甚”与“微小”、“滑甚”与“微滑”、“涩

甚”与“微涩”逐句展开，排比而下。通过 %个排比句
及“微”与“甚”的对比，把肝脉发生病变后的症状记

述下来，不仅行文流畅，“微”与“甚”比较鲜明，还使

人记忆深刻。

在卷三中“心小肠部”、“脾胃部”、“肺大肠部”、

“肾膀胱部”都运用了这种排比的修辞方法，使得该

卷在全书中行文尤为工整。

!"! 对仗
对仗又称对偶，它使句子从形式上协调美观。

从内容上凝练缜密，互相对照映衬，有利于揭示事物

内部的规律。朗读起来又节奏鲜明，铿锵有力。《脉

经》中的对仗句亦是如此，如《卷四·诊百病死生决第

七》：“心腹痛，痛不得急，脉细小迟者，生。坚大疾

者，死。”句中脉象“细小迟”与“坚大疾”基本相对

（“细”与“坚”不对应），“死”与“生”相对，运用较为工

整的对比，使生、死之脉象变得格外分明。

其他如《卷四·辨三部九候脉证第一》：“寸口脉

浮而盛者，病在外。寸口脉沉而坚者，病在中。”该句

也是基本对仗工整，“浮而盛”与“沉而坚”相对，“外”

与“中”相对。用“基本”一词的原因，由于《脉经》是

一部医学典籍，不能以词害义，即为了句法之工整，

影响论述之准确，所以书中完全对仗的句子不多，大

部分以基本对仗的形式出现，这也是该书以对仗为

修辞方法的句子特点。

除此之外，如果我们仔细观察文中所举的全部

例句，还可以看出在《脉经》中同时运用 $种以上修
辞方式的句子很多，这就更加强了症状表述的效果

与感染力。

以上是《脉经》在症状记载与表述中的主要特

色，它在症状表述方面取得的成就远远超出了前代

医籍，尤以善用比喻句和叠音词形成了自己的风格。

如果我们能把晋·皇甫谧的《针灸甲乙经》与之参照，

会发现两书有诸多之相同点，它们共同体现了晋代

这一时期医籍的风范。

综上所述，我们可以看出，症状表述水平的高与

低，直接反映了该时期中医诊断学与辨证论治的水

平。《脉经》对症状表述与描绘所取得的成就，远远

超出了脉学研究的范畴，已经成为中医辨证论治研

究的重要相关著作，它标志着祖国医学对症状的观

察、记载达到了一个前所未有的阶段。本文对该书

症状表述的条分缕析，是想从语言的视角去探求中

医辨证论治的理论，探求书中症状表述的特色被后

世医籍沿袭、发展，逐步形成固定方式的重要性，揭

示症状表述与辨证论治这两者之间相互促进发展的

必然联系，说明《脉经》在中医典籍中的重要地位。
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