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前言

　　由三则医学典故说开去 当我为撰写“我们的国家”系列丛书中的《中医与中药》一书而收集资料
、构思框架时，首先映入脑际的是悬壶济世、橘井流芳、杏林春暖等医学典故。
 《后汉书·方术列传》记曰：“费长房者，汝南人，曾为市掾。
市中有老翁卖药，悬一壶于肆头，及市罢，辄跳入壶中，市人莫之见，惟长房子楼上睹之，异焉⋯⋯
”传说费长房是河南汝南（今河南上蔡西南）人，有一天看到一位竹杖上挂着葫芦的老人（即壶翁）
在市集中卖药，天黑散街之后，壶翁即跳入葫芦中，费长房见后觉得很奇怪，便以酒款待。
壶翁揣测费长房有拜师之意，次日便带其一起进入葫芦中，只见大厅布置华美，佳肴满桌，长房立刻
拜壶翁为师，学习医术与修仙之道，几年艺满后，他也开始悬壶行医。
正因有这一则充满传奇色彩的医学典故，后人将行医治病称为“悬壶济世”。
 晋代葛洪曾在其所著的《神仙传》中载有这样一个传说：汉代桂阳郡有个叫苏仙公的人，刻苦修炼，
终于得道成仙。
在其仙去之前对母亲说：“明年天下疫疾，舀庭中井水一升，摘檐边橘叶一枚，可疗一人。
”到次年，果然大疫流行，他的母亲按照吩咐用橘叶、井水救治病人，活人无数，医名大振。
后人即用“橘井流芳”来形容医术高超、治病救人的中医。
得道成仙本属虚幻，但此传说却反映了人们对祛病保健的美好愿望和对良医大家的仰慕之情。
 宋代《太平广记》曾收录这样一个典故：“（董）奉居山不种田，日为人治病，亦不取钱。
重病愈者，使栽杏五株，轻者一株。
如此数年，计得十万余株，郁然成林。
”董奉乃三国时期名医，医德高尚，为人治病，分文不取。
患者遂以种杏树的方式表达谢意，经年累月，蔚然成林，竟达十万之众，后世遂以“杏林春暖”来颂
扬医术精湛、医德高尚之医生。
 三则医学典故集中反映了广大民众对祛病保健、防疾消灾的美好愿望，也充分赞美了行医之人无私奉
献、妙手回春的高尚医德。
 中医药学，是中华民族长期医疗实践经验的积累和总结，是具有独立理论风格和切实临床疗效的医学
体系，是至今屹立于世界医学之林而依然保持着旺盛生命力的唯一的传统医学。
中医理论的探索方法和解释依据，以中国历史悠久博大精深的古代文化为背景，逐步形成了一系列具
有原创性的医学发现和医学发明，直至今天仍有效地指导着临床实践，具有超越时空的意义。
 中国传统文化历史悠久，灿烂夺目。
中国传统文化孕育了中医药学，中医药学亦为中国传统文化增添了浓重一笔，留下了辉煌篇章。
 “不为良相，便为良医”，千百年来成为中国知识分子的价值取向；“良药苦口”喻之“忠言逆耳”
，多少年来成为中国百姓的修身名言；“治病救人”、“救死扶伤”，也早已成为古今医家的道德标
准。
中医药学隐含着千百年来融合而成的文化积淀和文化因子，具有十分明显的民族特色和文化特征，其
作为中国元素最为鲜明的一个知识领域，甚至是中国社会生活的一个重要内容，代代相传，延续至今
。
 中医，是我国传统医学的习称。
中药，是我国传统药物的总称。
中药学，原本也属中医学的知识体系，但由于中药学有其相对独立性，故现多分而论之。
 《中医与中药》一书期冀通过对中医中药的历史发展轨迹、中医中药对民众祛病保健的伟大贡献以及
中医中药的相关基础知识等的介绍，反映我国传统文化的博大精深，体现我们对伟大祖国的挚爱之情
。
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内容概要

《我们的国家》是一套专门为大众读者精心打造、由名家倾情撰写的系列丛书。
本丛书由各领域卓有名望的专家撰写，内容厚积而薄发，行文严谨而鲜活。
面向的读者群体也极为广泛，既可以是国内读者，也可以是海外华人；既可以作为了解中国文化的通
俗读物，也可以作为中华青少年追溯与了解祖国文化之源的可靠读本。
《中医与中药》是丛书之一。

《我们的国家(中医与中药)》一书期冀通过对中医中药的历史发展轨迹、中医中药对民众祛病保健的
伟大贡献以及中医中药的相关基础知识等的介绍，反映我国传统文化的博大精深，体现我们对伟大祖
国的挚爱之情。
本书由李其忠著。
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作者简介

男，60岁。
上海中医药大学教授、博士生导师、中医药文化研究与传播中心常务副主任，曾多年担任上海中医药
大学基础医学院院长、中医基础理论研究所所长。
个人著作或参与主编的著作有《中医基础理论及其临床应用》《中医基础理论精解》《中医基础理论
纵横解析》《新编简明中医词典》《三国两晋南北朝医学总集》等。
在从事中医教学、科研和临床工作的同时，也致力于中医养生文化的推广和普及。
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章节摘录

　　若把《黄帝内经》视作中医学理论体系的奠基之作，那么《伤寒杂病 论》就是中医临床辨证论治
的第一书。
成书于东汉末年的《伤寒杂病论》，著者是被后世称为“医圣”的张 仲景。
据考确认张仲景为河南南阳人。
《伤寒杂病论》的撰著初衷，张仲景在其自序中有言：“余宗族素多，向余两百，建安纪年以来，犹
未十稔，其死亡者，三分有二，伤寒十居 其七，乃勤求古训，博采众方⋯⋯并平脉辨证，为《伤寒杂
病论》合十六 卷。
”可见，张氏因“感往昔之沦丧，伤横夭之莫救”而弃仕从医，“勤 求古训，博采众方”，著成具有
划时代意义的医学巨作。
《伤寒杂病论》成书后不久，由于传抄不便，又逢战乱，很快散佚。
后经魏晋太医令王叔和的编次整理，成为《伤寒论》、《金匮要略》两通 读本。
其中《伤寒论》侧重于外感疾病的辨证论治，《金匮要略》则侧重 于内伤杂病的辨证论洽。
《伤寒论》与《金匮要略》在漫长的医学发展史上有过多次校订、整 理，也有过许多不同刊本，可以
断定，目前通行本《伤寒论》、《金匮要 略》已不可能完完全全是张仲景的原貌了。
有缺失，有增补，但从临床角 度和学术内容而言，并不影响其价值。
《伤寒论》论治外感病创立“六经辨证”。
大略而言：太阳病为外感热病的初期阶段，主证为发热恶寒，头项强痛，脉浮。
太阳病又有太阳中风与太阳伤寒的不同。
中于风邪者，恶寒较轻，有汗，脉浮缓，治以疏风解表为主，桂枝汤为其代表方。
伤于寒邪者，恶寒较重，无汗，脉浮紧，治以祛寒解表为主，麻黄汤为其代表方。
阳明病为外感热病的邪热亢盛的极期，主证为发热不恶寒，汗自出，脉大。
阳明病又有阳明经证与阳明腑证的不同。
前者为外邪入里，化热伤 津，以身大热、大汗出、口大渴、脉洪大“四大”为主症，治以辛寒清热 
为主，白虎汤为其代表方。
后者为外邪入里，化热燥结，以潮热、谵语、便秘腹胀、脉沉实为主症，治以通腑泄热，承气汤为其
代表方。
少阳病为外感热病的亚热盛期，习惯上也称其为半表半里证。
少阳病 的提纲为“口苦、咽干、目眩”。
其主要脉证当见寒热往来、胸胁苦满、不欲饮食、心烦喜呕等症。
其病机为邪正相争，互有进退，少阳枢机不利。
治以和解表里，疏解少阳，小柴胡汤为其代表方。
太阴病为外感热病正气虚衰的轻浅期。
太阴病的提纲为“腹满而吐，食不下，自利益甚，时腹自痛”。
其病机主要为脾胃虚弱，正气抗病能力 相对不足，寒湿内滞，病变部位主要在脾（胃），影响到足太
阴脾经。
太阴 病的主要表现属里虚寒证，相对少阴病而言，其程度较轻，病变也较局限。
太阴病的主要治法为温中健脾，理中丸为其代表方。
少阴病为外感热病的衰竭期。
少阴病的提纲为“脉微细，但欲寐”。
此时正气严重虚衰而无力抗邪，以全身性急性的虚弱性证候为主要表现，病邪或寒或热，影响到足少
阴肾经和手少阴心经。
少阴寒化证的表现应当 还伴见恶寒、蜷卧、吐利、渴喜热饮、小便清利，甚至手足厥逆等。
其病 机主要为心肾阳气虚衰。
少阴热化证的表现还应当伴见心中烦热不得卧、咽干、咽痛、口渴、舌质绛、脉细数等，其病机主要
为心肾阴虚内热。
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少 阴病的表现属较为严重的里虚寒证或里虚热证，故其主要治法为回阳救逆 或清热滋阴。
厥阴病为外感热病的终末期。
厥阴病的提纲为“消渴，气上撞心，心 中痛热，饥而不欲食，食则吐蛔，下之利不止”。
这提示了厥阴病病情的 复杂，有上热下寒、寒热错杂的症候。
病变至此阶段，寒热夹杂或寒热转 化，正气严重虚衰而无力抗邪，病变影响到足厥阴肝经和手厥阴心
包经。
厥阴病的主要表现属严重的里虚证或寒热虚实错杂证。
厥阴病的主要治法 为寒温并用，或者根据证情有回阳救逆或清热泻火等不同运用。
《伤寒论》六经辨证的相关条文中，尚有不少对兼证、变证，直中、两感，并病、合病，循经传、越
经传等疾病传变内容的记载，使外感热病 的辨证论治有常有变，趋于实用。
《伤寒论》创制方剂112首，后世称其为 “经方”，其大多药味简练，君臣佐使，配伍精妙，疗效卓
著，故《伤寒 论》又被称为“医方之祖”。
若将《伤寒论》视作侧重于论述外感热病辨证论治的始祖，创立六经 辨证，那么可将《金匮要略》视
为侧重于内伤杂病辨证论治的专书，善用 脏腑辨证。
全书共25篇，原文凡398条，所用药物157种，所出处方有262首，论及病证以内科为主、兼及妇科、外
科等计40余种。
《金匮要略》从理、法、方、药诸方面对于杂病作了较为系统的论述。
其所在各病症的病因病机、辨证纲领、治法方药等，至今仍有极高的实 用意义和研究价值。
历代医家对《金匮要略》推崇备至，诚如金元名医张 元素所说：“仲景药方为后世法，号群方主，治
杂病如神。
”P22-25
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