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《伤寒杂病论》为中医经典著作之一，书中的理法

方药奠定了中医辨证论治的基础，对杂病的诊治在理论

和临床实践上都具有较高的指导意义和实用价值，对后

世临床医学的发展有着重大的贡献和深远的影响。在治

疗方面从治疗大法直至方药应用层次井然，已具备“汗、

吐、下、和、温、清、补、消”八种基本大法，具体应

用已有内治法、外治法和物理疗法。笔者经过反复研读，

认为仲景在外治方面也已形成完整的辨证思想体系。不

揣浅陋，论述如下，祈望同道斧正。

1 辨证施外法溶理法方药为一体

在《伤寒杂病论》中仲景在大量应用内治法的同时，

也多方面应用了不同的外治方法。对外治法的应用体现

了辨证施外治的思想。

1．1 辨证施药药机契和《金匮要略》“疮痈肠痈浸淫

病脉证并治第十八”第6条“浸淫疮，黄连粉主之”。

浸淫疮是热毒在心脉、皮肤的疾病，黄连苦寒入心，不

论内服、外敷均可达到清热解毒、凉血燥湿之功。是仲

景对《内经》“诸痛痒疮，皆属于心”的具体应用。另

在“百合狐惑阴阳毒病症第二”第l 1条，“蚀于下部则

咽干，苦参汤洗之”。第12条“蚀于肛者，雄黄熏之”。

这两条论述狐惑病蚀于前后阴的外治法。湿热腐蚀于下，

则前阴苦痒，甚则溃烂。苦参清热燥湿解毒杀虫，更治

前阴虫痒溃烂之疾；由于湿热生虫，蚀于后阴，做痒作

痛，肛门溃烂，用雄黄功能解毒除湿杀虫，故以雄黄熏

法。相应条文不再赘述。可见仲景应用药物外治法均运

用辨证施药的原则，力求药机契和。

1．2异病同治不同的病，由于病机相同，均可采用相

同的治疗方法。例如《伤寒论》108条“伤寒腹满俨语，

寸口脉浮而紧，此肝乘脾也，名日纵，刺期门”。第109

条“伤寒发热，啬啬恶寒，大渴欲饮水，其腹必满，自

汗出，小便利，其病欲解，此肝乘肺也，名日横，刺期

门”。108条肝气犯脾，腹满为肝气犯脾，脾气不舒；

俨语为心肝火旺：脉弦为肝旺之象。病变主要在肝，故

刺期门疏泄肝气。109条发热、恶寒、无汗为肺气失宣，

饮水而尿少腹满是肝气横逆犯肺，肺失通调水道，治法

也是刺期门以疏泄肝气，肝气疏泄则肺气亦利。太阳经

病，肝气犯脾，肝气乘肺，病机为肝气横逆，故刺期门

以泻之。《伤寒论》第216条“阳明病，下血俨语者，

此为热入血室，但头汗出者刺期门随其实而泻之，然汗

出而愈”； 《金匮要略》“妇人杂病并治第二十二”第

3条“妇人中风，发热恶寒，经水适来，得七、八日，

热除脉迟身凉和，当刺期门，随其实而取之”。阳明病

热入血室，妇人热入血室，血室隶属于肝经，故刺期门

以泻其实。以上充分体现仲景治病必求其本的辨证思想。

再如仲景使用灸法，在《伤寒论》第292条“少阴病，

吐利，手足不逆冷，反发热者不死。脉不至者，灸少阴

七壮”。少阴病见手足不逆冷反发热，亦是阳气犹存之

兆。虽因吐利后阴阳之气一时不能连续，导致脉不至的

危象，急用灸法以通阳温经复脉，可不至于死。第325

条“少阴病，下利，脉微涩，呕而汗出，必数更衣，反

少者，当温其上灸之”本证以阳虚气陷为主，所以用灸

法以温其上，庶可阳升利止。第349条“伤寒，脉促，

手足厥逆，可灸之”。脉促而手足厥逆，其厥主因是阳

气一时被邪所郁不能达于四末所致，灸之能通行经脉，

气畅则厥愈。以上三证病机均是阳气不足，故用灸法外

治达到温阳(复脉、通脉、止利)之功效。还有仲景制

猪膏发煎方中，猪脂补阴润燥而滑润大肠，乱发通利关

格。《金匮要略》“黄疸病脉证并治第十五”第17条“诸

黄猪膏发煎主之”。“妇人杂病脉证并治第二十二”第

22条“胃气下泻，阴吹而正喧，此胃气实也，青发煎导

之”。前条黄疸伤阴干燥，后条阴吹为热滞于肠，腹胀

满而大便干燥。二病病机同属“内燥”，故同用猪膏发

煎，同一配方，既可内服，有可外用，病理一也。综上

所述，仲景在施外治法时，异病同治，体现了理、法、

方、药的精髓所在。

I．3 同病异治 《金匮要略》“妇人杂病脉证并治第二

十二条”第15条“妇人经水闭不利，藏坚癖不止，中有

干血，下白物，矾石丸主之”第20条蛇床子散方，温阴

中坐药。同属带下病，仲景治用阴道栓剂，15条为温热

白带，治以矾石丸清热燥湿而止白带；20条为寒湿带下，

故用蛇床子温散阴中寒湿。相同的病证，同属带下，由

于病理不一，外治法用药自然不同，充分显示仲景辩证

精湛所在。

1．4下病上治《伤寒论》第325条“少阴病，下利，
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脉微涩，呕而汗出，必数更衣，反少者，当温其上灸也”。

病下利，病位在下，病机为阳虚气陷为主，所以用灸法

温其上，庶可阳升利止，以补汤剂不足。根据注家意见，

可灸百会穴升阳止利，此属下病上治。

1．5上病下治《金匮要略》“中风历节病脉证并治第

五”中“矾石汤治脚气冲心，矾石汤，上一味，以浆水

一斗五升，煎三、五沸，浸脚良’’。人之阳气虚弱，不

能运化水湿，水湿毒气伤于下，留滞不去，郁蒸成热，

上冲于心而发心悸。病位在上，此病根在下。用矾石汤

浸足，矾石酸涩性燥，能却水收湿解毒，毒解湿收，则

不冲心。此为仲景采用的上病下治之法。

从以上几个方面可以看出，仲景在外治中辩证施治，

治病求本。具体应用注重药机契合，同时同病异治，异

病同治，上病下治，下病上治，充分体现了仲景辩证施

外治的思想体系，溶理法方药为一体，以理立法，以法

用方，遣方用药，已形成一整套外治辩证体系。

2注重内外相结合提倡综合疗法

仲景在广泛应用外法的同时，注重内外结合以提高

疗效。

2．1针刺与内治相结合《伤寒论》第24条“太阳病，

初服桂枝汤，反烦不解者，先刺风池，风府，却与桂枝

汤则愈”。初服桂枝汤得药力之助，正邪搏击致烦闷不

舒。处理之法先针刺风池、风府疏通经脉以泄风邪，再

服桂枝汤解肌祛风，调节营卫则祛邪之力倍增，病可速

愈。太阳病，服桂枝汤不解，经针刺再与桂枝汤，内服

药力配经络针刺的双重刺激作用，内外相合，达到治疗

的目的。

2．2灸法与内治相结合《伤寒论》304条“少阴病，得

之一、二日口中和其背恶寒者，当灸之，附子汤主之”。

阳虚寒湿所致附子汤症，在内服附子汤同时兼用灸法以

壮元阳、消阴寒，加强药物温经散寒作用。《金匮要略》

“奔豚气病脉证治第八”第四条“发汗后，烧针令其汗，

针处被寒，核起在赤者，必发奔豚，气从少腹上至心。

灸其核上各～状，与桂枝加桂汤”。因太阳病，发汗不

解，又因烧针发其汗。以致腠理大开，卫气不固，风寒

外入针处被寒，寒凝血脉，瘀结针孔，故见核起l町赤的

红硬结块。由于一汗再汗，心阳必虚，内外阴寒相援，

故可上凌心阳而发气从少腹上冲至心。治宜艾炷外炙其

核，温散阴寒，内服桂枝加枝汤外散寒邪，内泄阴气。

内外两法同治，共奏温阳散寒，降逆平冲，调和营卫的

作用。

2．3 内洽加外洗(g-匮要略》“百合狐惑阴阳毒病证

治第三”第2条“百合病一月不解，变成渴者，百合洗

方主之”。由于心肺阴虚内热，一月不解，阴津亏损，

虚火亢盛，故见口渴，只用百合地黄汤，药力不足，配

用百合洗方，以百合渍水洗身。外洗皮表，其气通肺，

以清肺热，内服外洗，共收养阴清热之效。另在《杂病

方第二十二》“治马坠及一切筋骨损方”中应用内服加

败蒲汤浴之法，内治方功能消淤血，通气滞；败蒲汤浴

能活周身气血，内外治相合以治跌打损伤。

2．4 内治加外扑 《伤寒论》38条大青龙汤证服药后

“⋯⋯取微似汗，汗出多者，温粉粉之”。大青龙汤为

发汗峻剂，若服后汗出过多，则耗伤人体阴液，以炒温

之米粉，扑在皮肤上，用以止汗，内外相合，外散风寒，

内清郁热而汗出不伤正，达到很好的协同作用。

根据具体病情或外治或内治或内外结合，灵活变通

《金匮要略》“疮疡肠痈浸淫病脉证治第十八”第6条：

“病金疮，王不留行散主之”。在具体应用时，“⋯⋯

合治之为散，服方寸匕，小疮即粉之，大疮但服之，产

后亦可服⋯⋯”。本方寒热相和，气血兼顾，既可外敷，

亦可内服、内外并用。畅行气血，调和阴阳，生肌长肉。

肌肤损伤较轻者，外敷即可，无须内服；由于损伤较重，

应治内而安外，故需内服或内外并治。可见在外科病的

具体治疗时，仲景具体情况具体分析，或内治或外治或

内外相合视病情表现而定，体现灵活变通的思想。仲景

在临床上比较注重内外治有机的结合，为后世综合疗法

的发展产生了深远的影响。

3创制外治剂型拓宽给药途径

仲景是具有实践创新精神的医家，外治除针、灸外，

创制并应用了许多外治剂型，采用不同的给药方法达到

治疗的目的。如在《金匮要略》“杂疗方第二十二”中

用于临床急救方面就应用口含、灌鼻，管吹入鼻中、管

吹两耳、涂面、外熨脐部，浸足等不同的方法，上述对

危重症治方的特点就是给药途径各有不同，其目的是根

据不用的发病机理，而捷取疗效，转危为安。特别是外

熨脐部，浸足之法对后世脐疗、足疗学的发展产生深远

的影响。除此外治仲景还用烟熏、外洗、点药烙法、坐

浴、浴身、阴道栓剂、肛门栓剂、灌肠、外扑粉剂等方

法。针对不同的发病部位和病理变化，采用药物加工为

不同的外治剂型，直接应用于病变部位，使药力直达病

之所在，起到良好的治疗效果，有的一直沿用到今。特

别是《伤寒论》第233条“阳明病，下血俨语者，自汗

出。若发汗小便自利者，此为津液内竭，虽鞭不可攻下，

当须自欲大便，宜蜂蜜导而通之。若土瓜根及犬猪胆汁，

皆可为导”。仲景对津液内竭所致大便硬创立导便与灌

谷道之法，这是世界医学史上直肠给药与灌肠法的先驱。

所有这些均体现了仲景的实践创新精神。

4外治后的变证坏证及处理

《伤寒论》第110条至119条，伸景论述了太阳病

火逆变症。十条条文论述了熨背、火劫发汗、火熏、灸

法、烧针、温针等六种火法均能引起变证。原文中叙述

许多见症，按病例归纳为六类：邪火扰乱神明：邪或扰

乱气机；热瘀肠胃；热入血室；热毒上炎；热邪灼伤阴

液。并提出了三个汤方治疗三种火逆证。 《伤寒论》第
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153条论述了痞证不可用温针治疗以及误用温针的变证。

在《伤寒论》第16条“太阳病三日，已发汗，若吐，若

下，若温针仍不解，此为坏病，桂枝汤不中与之也”。

太阳病已经数日，经过汗法治疗，未能达到邪随汗解，

只要表证仍在，尚可再三汗之而愈。医者不察，反错误

使用外治温针治疗致病情变化，出现一些不能以六经正

名的证候，称为坏证，病已不在表，故桂枝汤不能再用。

《伤寒论》第29条“伤寒脉浮，自汗出，小便数，心烦，

微恶寒，脚挛急，反与桂枝欲攻其表，此误也⋯⋯若重

发汗，复加烧针，四逆汤主之”。本证初起即见脉浮，

自汗出，微恶寒，系太阳中风症。兼见心烦，脚挛急是

阴液不足，心神失养，筋脉失于濡润之象，这是阴阳两

虚之人感受外邪，治当扶正解表。若不考虑正气之虚，

单投桂枝汤解肌祛风，必犯虚虚之戒，是为误治。若再

用汗法攻表或以烧针劫汗，致使阳气损伤更甚，其病邪

传入太阴而见厥逆吐利之症。当急用四逆汤回阳救逆为

宜。可见火法在当时已是一种落后的治法，仲景是不主

张用火法治疗。同时对应用火法和错误应用火法所造成

的变证，坏证进行了归纳论述，并采取了补救办法。说

明仲景在临床上对火法的外治有深入的观察研究，具有

很高水平的心得。

5分外治法为药物外治和物理外治

所谓物理外治即非药物非手术的外治法，仲景在《伤

寒论》中除针、灸外，也广泛应用其他物理疗法。 《金

匮要略》“杂病方第二十二”节13条急救自缢死采用胸

外按摩，人工呼吸，管吹两耳等物理治疗以抢救；救溺

死者用灰围之法；救中喝死者以屈指溺脐，熟泥车缸着

脐皆为温熨脐疗法。以上均为物理治疗之法，这些方法

对于指导中医临床急救方面有很大的价值，是祖国医学

物理疗法治疗急症的宝贵遗产，值得学习和研究。另在

《金匮要略》“中风历节病脉证并治第五”“头风摩散

方”在应用时，先用温水沐浴患处起到温通血脉祛散风

邪之作用，即现今的促进局部血液循环，再用散药摩其

患处。有利于药物成分的吸收。物理外治与药物外治相

结合，达到促进疗效的目的。

通过以上论述，不难看出仲景在外治方面已形成完

整的辩证思想体系。作为一千八百多年前的医学文献，

无愧于当时外治法最高水平的总结，对后世外科，妇科、

儿科等临床各科外治法的发展产生深远的影响。
(本文校对：张文娟收稿日期：2009一09—21)

新沂市中医院加强文化建设

[本刊讯]近日，江苏省新沂市中医院结合文化建设内涵和医院实际情况，开展了独具特色的医院文化建设。

1 是以人为本，构建学习型医院

为了进一步提升医院品牌，该院从今年4月份开始面向社会公开征集院徽、院歌、院训和医院精神的活动，为此，该院先后

邀请北京、深圳、上海、徐州等地专家来医院举办文化建设专题讲座，为医院营造浓厚的学术氛围。为提高核心竞争力，医院以

人为本，开展创建学习型医院活动。坚持把集中学习与个人自学相结合，请进来与送出去相结合，坚持利用每天早会和周四中层

干部周例会进行学习法律、法规、业务、管理等知识。

2是开展多种形式的文明创建活动

该院大力倡导以“爱岗敬业，诚实守信，服务群众，奉献社会”为主要内容的职业道德建设，不断提高职工的职业道德和科学

文化素质；结合本院实际，开展了“三个零”活动(沟通零距离、工作零缺陷、服务零投诉)及“评选十佳医护人员”等优质服务竞

赛活动，塑造了“窗口单位”的良好形象。

3是开展多种文体活动

在重大节日组织全院党团干部职工自编自演文艺节目，宣传医院建设发展的新举措、新变化，宣传不同工作岗位上涌现出的

先进典型、先进事迹等。利用医院网站、院报、宣传栏，开展好医院文化宣传教育活动：与该市电视台合作制作了《健康有约》

电视专栏，普及防病治病知识。院工会精心组织了演讲比赛、礼仪竞赛、5．12护士节系列活动等丰富多彩的文化活动。在全国第

九届“夕阳秀”艺术节上，该院代表江苏省卫生系统参赛队，荣获了此次大赛的金奖。

(建宇李杨少谦辑)


