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内容提要

内容提要

施今墨，原名施毓黔，字奖生。我国近代著名的中医临床家、

教育家、改革家。毕生致力于中医事业的发展，主张用现代科学

技术研究中医，在国内外享有很高声望。

施今墨治学严谨，临证善于遣方用药，尤擅使用经方；善用

对药，对中药药性、药理研究颇深；提出了“以阴阳为总纲，表、

里、虚、实、寒、热、气、血为八纲”的理论；创立了“七解三

清”“五解五清”“三解七清”等法。在学术上取得了极高的成就。

《中医古籍医案辑成 • 学术流派医案系列》收录施今墨医案于

“汇通学派医案”当中，并将其按照内科、妇科、儿科、外科、五

官科进行归类，使之更适于临床医生、中医研究人员、医学生及

中医爱好者阅读。
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前 言

前  言

医案揭示了历代医家在临证过程中的辨病辨证思路、经验体

会和用药特色，浓缩并涵盖了中医基础理论、临床、本草、针灸

推拿等多学科内容，理法方药俱备，临病措方，变化随心，对学

习借鉴名医经验、临证思路，指导用药，提高临床疗效，继承发

展中医学具有重要的意义，因而备受历代医家青睐。

明代医家李延昰在《脉诀汇辨》中指出：“医之有案，如弈者

之谱，可按而覆也。然使失之晦与冗，则胡取乎？家先生之医案

等身矣，语简而意明，洵足以尽脉之变。谨取数十则殿之，由此

以窥轩岐之诊法焉，千百世犹旦暮也。”孙一奎在《孙氏医案》中

指出：“医案者何？盖诊治有成效，剂有成法，固纪之于册，俾人

人可据而用之。如老吏断狱，爰书一定，而不可移易也。”清代医

家周学海强调说：“宋以后医书，惟医案最好看，不似注释古书之

多穿凿也。每部医案中，必有一生最得力处，潜心研究，最能汲

取众家之所长。”俞震在《古今医案按》中说：“闻之名医能审一病

之变与数病之变，而曲折以赴之，操纵于规矩之中，神明于规矩
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之外，靡不随手而应，始信法有尽，而用法者之巧无尽也。成案

甚多，医之法在是，法之巧亦在是，尽可揣摩。”方耕霞指出：“医

之有方案，犹名法家之有例案，文章家之有试牍。”余景和在《外

证医案汇编》中说：“医书虽众，不出二义。经文、本草、经方，

为学术规矩之宗；经验、方案、笔记，为灵悟变通之用。二者皆

并传不朽。”章太炎指出：“中医之成绩，医案最著。欲求前人之

经验心得，医案最有线索可寻，循此钻研，事半功倍。”恽铁樵在

给《宋元明清名医类案》作序时强调：“我国汗牛充栋之医书，其

真实价值不在议论而在方药，议论多空谈，药效乃事实，故选刻

医案乃现在切要之图。”姚若琴在阐述编辑《宋元明清名医类案》

大意时指出：“宋后医书，多偏玄理，惟医案具事实精核可读，名

家工巧，悉萃于是。”张山雷在《古今医案评议》中说：“医书论

证，但纪其常，而兼证之纷淆，病源之递嬗，则万不能条分缕析，

反致杂乱无章，惟医案则恒随见症为迁移，活泼无方，具有万变

无穷之妙，俨如病人在侧，馨咳亲闻。所以多读医案，绝胜于随

侍名师，直不啻聚古今之良医而相与晤对一堂，上下议论，何快

如之。”秦伯未说：“合病理、治疗于一，而融会贯通，卓然成一

家言。为后世法者，厥惟医案。”“余之教人也，先以《内》《难》

《本经》，次以各家学说，终以诸家医案。”程门雪认为：“一个中医

临床医生，没有扎实的理论基础，就会缺乏指导临床实践的有力

武器，而如无各家医案作借鉴，那么同样会陷入见浅识寡，遇到

困难束手无策的境地。”俞长荣认为：“医案是中医交流和传授学术
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前 言

经验的传统形式之一。它既体现了中医辨证论治的共同特点，又

反映了中医不同学派在诊疗方法方面的独特风格。读者从医案中

可以体会到怎样用理论来指导实践，并怎样通过实践来证实理论；

怎样适当地运用成法和常方，并怎样有创造性地权宜应变。因此，

医案不仅在交流临床经验、传播中医学术方面具有现实意义，同

时对继承老中医学术经验也起了积极的推进作用。”

医案始于先秦，奠基于宋金元，兴盛于明清。晋代王叔和

的《脉经》内附医案。唐代孙思邈《备急千金要方》记录有久服

石散而导致消渴的医案，陈藏器《本草拾遗》药后附案。北宋钱

乙首次在《小儿药证直诀》中设置医案专篇，寇宗奭《本草衍义》

药后附案。南宋许叔微首撰医案专著《伤寒九十论》，其《普济

本事方》与王璆《是斋百一选方》方后附案，张杲《医说》记录

了许多医案。金代张从正撰《儒门事亲》，李杲撰《脾胃论》《兰

室秘藏》《东垣试效方》，王好古撰《阴证略例》，罗天益撰《卫

生宝鉴》，以及元代朱震亨撰《格致余论》等综合性医著中论后

均附案。自宋金元以后，学习医案、应用医案、撰写医案蔚然成

风，医案专著纷纷涌现，如《内科摘要》《外科枢要》《保婴撮

要》《女科撮要》《孙氏医案》《寓意草》《里中医案》《临证指南医

案》《洄溪医案》《吴鞠通医案》《杏轩医案》《回春录》《经方实验

录》等。明代著名医家韩懋、吴昆及明末清初的喻昌还对撰写医

案提出了详细要求。而从明代就开始对前人的医案进行整理挖掘

并加以研究利用，代不乏人，代表作有《名医类案》《续名医类
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案》《宋元明清名医类案》《清代名医医案精华》《清宫医案》《二

续名医类案》《中国古今医案类编》《古今医案按》《历代儿科医案

集成》《王孟英温热医案类编》《易水四大家医案类编》《张锡纯医

案》《〈本草纲目〉医案类编》等。由于中医古籍汗牛充栋，浩如

烟海。但是，受多方面因素的影响及条件制约，已有的医案类著

作所收医案不够全面，参考中医古籍有限，分类整理方法简单局

限，难以满足日益增长的不同读者群及临床、教学与科研的需求。

因此，从 3200 多种中医古籍包括医案专著中系统收集整理其中的

医案日益迫切。这可以充分发挥、利用中医古籍的文献学术价值，

对研究中医证候特点与证型规律，提高临床疗效，具有重要的支

撑价值。

本套丛书收录 1949 年以前历代医家编纂的 3200 余种中医古

籍文献中的医案，分为学术流派医案、著名医家医案、常见疾病

医案、名方小方医案四大系列。本书在建立专用数据库基础上，

根据临床实际需要，结合现代阅读习惯，参考中医院校教材，对

所有医案进行全面分类，以利于了解、学习和掌握历代名医治疗

疾病的具体方法、应用方药技巧，为总结辨治规律，提高临床疗

效提供更好的借鉴。其中，《学术流派医案系列》以学派为纲，医

家为目，分为伤寒学派医案、河间学派医案、易水学派医案、温

病学派医案、汇通学派医案；《著名医家医案系列》以医家为纲，

以病为目，选取学术成就大、影响广、医案丰富的著名医家的医

案；《常见疾病医案系列》以科为纲，以病为目，选取临床常见病
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前 言

和多发病医案；《名方小方医案系列》以方为纲，以病为目，选取

临床常用的经方、名方、小方所治医案。

本丛书编纂过程中得到中华中医药学会名医学术思想研究分

会的大力支持，年届 97 岁的首届国医大师朱良春先生特为本书题

写书名，中国工程院院士王永炎教授担任主审，在此一并表示衷

心的感谢。

由于条件所限，加之中医古籍众多，医案收录过程中难免遗

漏，或分类不尽如人意，敬请读者提出宝贵意见，以便再版时修

订提高。

《中医古籍医案辑成》编委会

2015 年 6 月

试读结束，需要全本PDF请购买 www.ertongbook.com
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凡 例

凡  例

《中医古籍医案辑成·学术流派医案系列》依据贴近临床、同

类合并、参考中医教材教学大纲、利于编排、方便查阅的原则对

医案进行分类与编排。

内科医案按肺系、心系、脾胃、肝胆、肾系、气血津液、肢

体经络等排列。

妇科医案按月经病、带下病、妊娠病、生产与产后病、乳房

疾病、妇科杂病等排列，并将传统外科疾病中与妇科相关的乳痈、

乳癖、乳核、乳岩等医案调整到妇科，以满足临床需要。

儿科医案按内科、外科、妇科、五官科、骨伤科顺序排列。

年龄限定在十四岁以下，包括十四岁；对于部分医案中“一小儿”

的提法则视医案出处的具体情况确定。

外科医案按皮肤病、性传播疾病、肛门直肠疾病、男性疾病

等排列。

五官科医案按眼、耳、鼻、口齿、咽喉顺序排列。

对难以用病名或主症分类，而仅有病因、病机、舌脉等的描

述者，归入其他医案。
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《学术流派医案系列》为全面反映各学术流派的学术成就，其

著作中所摘录或引用其他人的部分医案采用“附”的形式也予以

摘录。医案中的方药及剂量原文照录，不加注解。对于古今疾病

或病名不一致的医案，按照相关或相类的原则，或根据病因病机，

或根据临床症状，或根据治法和方剂进行归类。同一医案有很多

临床症状者，一般根据主症特征确定疾病名称。

对因刊刻疑误或理解易有歧义之处，用括号加“编者注”的

形式注明本书作者的观点。原书有脱文，或模糊不清难以辨认者，

以虚阙号“□”按所脱字数一一补入，不出校。

原书中的异体字、古字、俗字，统一以简化字律齐，不出注。

原书中的药物异名，予以保留，不出注。原书中的药名使用

音同、音近字者，如朱砂作珠砂、僵虫作姜虫、菟丝子作兔丝子

等，若不影响释名，不影响使用习惯，以规范药名律齐，不出注。

为保持医案原貌，原书中一些检验术语及计量单位等予以

保留。

本书采用横排、简体、现代标点。版式变更造成的文字含义变

化，今依现代排版予以改正，如“右药”改“右”为“上”，不出注。

每个医案尽量标明出处，以助方便快捷查找医案原文，避免

误读或错引。

对部分医案或承上启下，或附于医论，或附于方剂，或附于本

草，或案中只有方剂名称而无组成和剂量，采用附录的形式，将原

书中的疾病名称、病机分析、方剂组成、方义分析、药物用法等用

原文解释，以便于更好地理解和掌握。附录中的方剂组成，是根据

该医案作者的著作中所述该方剂而引用的，包括经方或名方。
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汇通学派概论

汇通学派概论

中医学术流派研究是研究中医学术发展沿革的重要方法之一，

其便于理清中医学术发展的思想脉络，深入研究历代名医学术思

想与临床经验，分清哪些是对前人的继承，哪些是继承中的发展，

哪些是个人的创新见解与经验，为中医学进一步发展提供借鉴。

学术流派或体系是后人依据著名医家们的师承关系、学术主张或

学术倾向、学术影响而划分的。由于中医学术流派形成发展过程

中的融合、交叉、分化，学派之间存在千丝万缕的联系，故划分

学派的标准不一，有按学科分类，有按著名医家分类，有按学术

研究方向分类，有按著作分类，有按地域分类，因而划分出外感

学派、内伤学派、热病学派、杂病学派、刘河间学派、李东垣学

派、张景岳学派、薛立斋（薛己）学派、赵献可学派、李士材学

派、医经学派、经方学派、伤寒学派、河间学派、易水学派、温

病学派、汇通学派、攻邪学派、丹溪学派、温补学派、正宗学派、

全生学派、金鉴学派、心得学派、寒凉学派、蔺氏学派、经穴学

派、穴法学派、重灸学派、重针学派、骨伤推拿学派、指压推拿

学派、一指禅推拿学派、经穴推拿学派、腹诊推拿学派、儿科推
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拿学派、五轮学派、八廓学派、内外障学派、少林学派、武当学

派、新安学派等，这对中医学术的发展起到了积极作用。然而，

学派研究目前也存在不少问题，主要在于学术流派形成年代、学

派划分标准、学派研究学术价值等方面。争论的焦点是基础医学

及临床领域中的医经学派、经方学派、汇通学派是否存在，攻邪

学派、丹溪学派、温补学派能否另立门户，学派之间的渗透与交

叉重复如何界定等；另外，每一学派的代表医家虽然在师承或学

术上一脉相承，但其学术理论、临证辨病思路、处方用药方面或

相差甚远，这些医学大家大多数是全才，如以学派分类，难免以

偏概全；加之以往学术流派研究偏重理论，忽略临床，因此，以

派为纲研究著名医家也有其不利的一面。为弥补学术流派研究轻

临床的不足，拓展学派研究的内涵与外延，收集学术流派相关医

家的涵盖中医基础理论和临床经验的医案已成为当务之急。因为

这些医案不仅是著名医家学术思想的直接鉴证，也是研究学术流

派源流的最重要的参考依据。

汇通学派是主张中医学与西医学应进行汇聚沟通以求得中医

学发展的医学流派，简称汇通派。19 世纪中叶以后，西方医学

传入中国，中医学面临着严峻的挑战和生存危机。中医将何去何

从？中医界具有改革精神的医家，认识到中西医各有所长，试图

取长补短加以汇通，从理论到临床提出了一系列见解并进行了中

西医汇通尝试。汇通学派以张锡纯、恽树珏（恽铁樵）等为代表，

在近代中医药发展史上起到了承前启后，引导现代中西医结合发

展趋势的积极作用。

张锡纯，字寿甫，清末民初人，著《医学衷中参西录》。其
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治学主张沟通中西，取长补短，重视实践；并深入研究中药药性，

亲尝中药，体验药物的毒性反应、用量和功效等。张氏认为，汇

通应以中医为主体，沟通中西医，从理论到临床，从生理到病理，

从诊断到用药，进行全面尝试；并深入研究大气理论，对大气生

理，大气下陷的病因病机、临床表现、证候鉴别诊断和治疗进行

了深入系统的阐发；创制升陷汤、回阳升陷汤、理郁升陷汤、醒

脾升陷汤、镇肝熄风汤、起痿汤、活络效灵丹；重视药对，善用

小方与生药，尤其是擅长中西药联合应用，标本兼顾，取西药之

长补中医之不足。强调西医用药在局部，是重在病之标；中医用

药求原因，是重在病之本。《医学衷中参西录》记载医案多达上千

例，包括摘录先贤医案、其子张荫潮医案、门人弟子医案、亲戚

朋友医案、地方名医医案、他人应用张锡纯方药医案等，这些医

案或附于论后，或附于方后，或附于药后，部分医案可同时见于

论后、方后、药后，但详略有度，侧重点不同，便于互参。医案

治疗过程完整，部分医案分为病因、证候、诊断、处方、效果五

部分进行描述，病机分析深入，临证用药思路清晰，容易效仿，

故倍受后世医家青睐，成为学医必读之书。

恽树珏，字铁樵，清末民初人，著《群经见智录》《见智录

续篇》《伤寒论研究》《温病明理》《生理新语》《脉学发微》《病理

各论》《临证笔记》《临证演讲录》《金匮翼方选按》《风劳臌病论》

《保赤新书》《妇科大略》《论药集》《梅疮见恒录》《十二经穴病候

撮要》《药盦医案全集》等。恽氏主张中西汇通以中医为主，兼采

西医之长，且中医不能囿于《内经》，必须超越古人，才能继续发

展。因为中西医是两个基础不同的医学体系，“西医之生理以解
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剖，《内经》之生理以气化”。认为重视生理、细菌、病理、局部

病灶固然重要，但不知四时五行变化对人体疾病的影响是不行的。

恽氏从维护中医的角度倡导中西医汇通，有其积极意义。《药盦医

案全集》为医案专著，医案治疗过程比较完整，病机分析与治则

俱备，所用药物均有剂量及炮制煎服方法。复诊记录详细，有多

达二十诊者。

祝味菊，著《病理发挥》《诊断提纲》《伤寒新义》《伤寒方

解》等。今人招萼华编纂《祝味菊医案经验集》，内有许多医案。

祝氏在上海与西医梅卓生合作开办了中西医结合诊所。祝氏主张

中西医汇通，提倡学术革新，“发皇古义，必须融会新知”，“术无

中西，真理是尚”。首创以八纲论杂病、以五段论伤寒的辨证方

法，倡导重阳理论，提出“因无寒邪、温邪之分，邪有无机与有

机之别”。并从西医病理学角度论述了中医卫、气、营、血功能障

碍时机体发生的病理改变。临证善用温热药，尤其是附子，人称

“祝附子”。常常重用附子、麻黄、桂枝等温阳药救治伤寒危证，

名噪沪上。祝氏医案中对患者姓氏、就诊时间、病名、症状、病

理、治法、处方及用药剂量、复诊等记录详细，用药颇具特色。

陆彭年，字渊雷，清末民初人，著《伤寒论今释》《伤寒论概

要》《金匮要略今释》《现代文章研究》《中医新论汇编》《生理补

正》《陆氏论医集》等。陆氏主张中医科学化，强调以现代医学知

识为主体，以阐发中医学术；认为能以西医解释者则以西医代替

之，不能解释者，则据现代医学以否定之。陆氏医案散见于《伤

寒论今释》《金匮要略今释》《现代文章研究》等书中。今人编有

《陆渊雷医案》，医案症状叙述明确，并分析病机，复诊记录完整，
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