读《平脉辨证脉学心得》有感
《平脉辨证脉学心得》作者为国医大师李士懋教授，教授言其临床前十几年主要倚重舌诊，因舌诊比较直观、易于观察，临证日久，发现一些舌证不相符的现象，渐渐转而倚重脉诊，反复验证于临床，发现“以脉诊为中心”的辨证论治方法，多能取得预期效果。尤其对一些疑难久治不愈的病人，常能另辟蹊径，取得较好疗效。平者，凭也，平脉辨证就是以脉为主要依据进行辨证论治，以脉定证，以脉定方。平脉辨证也是李士懋教授最具代表性的学术思想。证是如何确立的呢？仲景“观其脉证，知犯何逆，随证治之”，说明仲景辨证，虽也四诊合参，但开首即设“辨脉法”与“平脉法”两篇，说明仲景对脉诊的重视。李士懋教授在五十年读经典、勤临床的基础上，博采众长、崇尚经方，不断深入挖掘仲景开创之辨证论治理论体系，最终形成了“以脉诊为中心”的平脉辩证法。
通览《平脉辨证脉学心得》全书，教授侧重于阐述他对于脉的认识，故言“脉学心得”。教授告诫临床当胸有全局，首辨虚实，倡平脉辨证，方无定方，法无定法，动态诊治。全文深入浅出，系统阐述了平脉辨证的原理、方法等。首先分析脉如何形成——脉之形成，一言以蔽之，乃气与血耳。脉乃血脉，赖血以充盈，靠气以鼓荡。气血是打开脉学迷宫的钥匙。余尝读《伤寒》，知平脉之法有阴阳脉法、五行脉法、脏腑脉法、三部九候独取寸口等。后世医家对于平脉，也多有发挥。但大道至简，要之不外气与血。寸为阳，尺为阴，左手心肝肾，右手肺脾命。引入阴阳化生五行、五行运化六气的理论来理解，心主血脉，肝藏血，心为君火，肝肾同源藏相火，水生木，木生火，所以切左手脉所应为“血与火”的问题；肺主气司呼吸，脾主后天之气，升清运化，是中气健、宗气密，命门之火能生土，土能生金，脾主运化水湿，肺为水之上源，命门藏于肾，肾主水，所以切右手脉所应为“气与水”的问题。如《素问·阴阳应象大论》言“左右者，阴阳之道路也；水火者，阴阳之征兆也”，故脉之象，象的是全身的阴阳气血的问题。
明白了脉诊的原理，认识了辨脉的目的，最重要是掌握诊脉的方法。教授将脉象分解为脉位、脉体、脉力、脉率、脉幅、脉形七个要素。脉位分浮中沉，脉体分长短、阔窄，脉力分有力无力、当以沉候为准，脉率有徐疾之别，脉律有齐歇之分，脉幅分大小，脉形有常、变。并提出虚实为诊脉之大纲，又指出“无论浮取脉力如何，只要沉取无力即为虚，沉取有力即为实”。
余自思忖，辨脉的过程，实似西医的循证的过程。我们的各种检验、检查时循证的手段，也可以理解为中医四诊的延伸。教授在书中也提到他对于类似问题的看法。他常因觉得学得不够而遗憾，因为这些诊查的手段对了解病情、判断疗效预后非常有益。
　　在书的后半部分医案中，教授对于患者心电图的变化也是记录得非常详尽的。教授自然是经历过中医、西医大争论的年代，如书中言，虽努力学习运用西医知识，仍为纯中医，纯在“我辨证用药时，绝不用西医理论掺和，严格按照中医理论体系辨证论治”。而今放眼中医界，虽科班学习中医数年，仍不能言其入中医之门。全盘否定中医者有之，用西医理论牵强附会者也有之，或许李士懋教授的追求真理、实事求是的作风能给我们现代中医生提供一个中医、西医汇通的思路。
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