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经方源流及发微
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［摘要］ “经方”从非医学角度解读即技能通过检验实施既定目标，从医学角度解读即经历代医家临床验证
并且治病效果显著的特有方剂; 研究、探索 《伤寒杂病论》中的经方务必重视 “本” “量” “假” “因”
“辨”“致”之间的相互关系及内在联系，临证重视运用理论指导性及临床实践性。
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古今医家为何将 《伤寒杂病论》中方剂称为
“经方”［1］? 本文基于经方寓意及其源流演变分析，
试将对以上问题及经方研究方法的认识略述于次。

1 经方寓意

权衡“经方”，务必辨清 “经”与 “方”的
基本寓意，即 “经”者，编织，设计，长久，经
过，治理，技能，亲历，完成，结果等，概而言

之，即技能通过检验; “方”者，立体，正当，拥
有，实施，规律，规则，指向，终点等，总而言

之，即实施既定目标。“经方”若从非医学角度解
读即技能通过检验实施既定目标，从医学角度解读

即经历代医家临床验证并且治病效果显著的特有方

剂［2］，亦即经典方剂。

2 经方源流

2. 1 经方起源
“经方”是东汉对西汉及其以前有关医药方书
中方剂的统称，如班固于 《汉书·艺文志》曰:
“右经方十一家，二百七十四卷，经方者，本草石
之寒温，量疾病之浅深，假药味之滋，因气感之

宜，辨五苦六辛，致水火之齐，以通闭解结，反之

于平”。又如严器之于《注解伤寒论·序》曰: “医
之道源自炎黄，以至神之妙，始兴经方。”可见，首
言“经方”之源者并非专指《伤寒杂病论》中的方
剂，而是概言东汉之前有关医药著作中的方剂。
2. 2 经方演变
东汉及晋至唐有关书籍所收载的方剂亦称经

方，如孙思邈 《备急千金要方》曰: “凡欲为大

医，必须谙 《素问》 《甲乙》……张仲景、王叔
和、阮河南、范东阳、张苗、靳邵等诸部经方”。
据此推测孙思邈未曾见过 “经方十一家”的医药
方书，但从其治病用方经验之总结 “张仲景、王
叔和、阮河南、范东阳、张苗、靳邵等诸部经
方”，进而推断孙思邈已认识到张仲景等 6 家的方
剂在治病过程中具有非凡临床性及指导性，故将张

仲景等 6 家的方剂并称为经方。
2. 3 经方发展
“经方十一家”及王叔和、阮河南、范东阳、
张苗、靳邵等经方均未流传于今，只有东汉张仲景
《伤寒杂病论》中所收载的 260 首方剂比较完整地
保留到今天。根据张仲景 “勤求古训，博采众方”
的论述，推测《伤寒杂病论》中所收集的诸多方
剂并不完全是张仲景本人创建，很可能是源于

“经方十一家”等有关医药的方书［3］，这些方剂并
经张仲景临床验证确认是治病的最佳用方，之后又

经历代医家检验，故将 《伤寒杂病论》中方剂沿
用“经方”之名。从临床辨治病证角度推测《伤寒
杂病论》中的方剂可能与“经方十一家”中的方剂
存在继承与发展的演变关系，这样将 《伤寒杂病
论》中的方剂誉为“经方”是符合客观事实的。

3 经方发微

研究张仲景 《伤寒杂病论》经方过程中如何
发掘经方、研究经方、揭秘经方，又如何更好地应
用经方，为此可借鉴东汉班固之言，以提升研究应

用经方的基本思路与方法。
3. 1 本草石之寒温
“本”者，研究，探讨; “草石”者，即处方
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用药，亦即各种各样的中药; “寒温”者，寒以清
热，温以散寒，选用寒热药是辨治疾病的最佳切入

点。可见研究 《伤寒杂病论》中的方剂，探索经
方用药的寒热属性，辨清病变的寒热本质，以法选

用方药是研究经方的重中之重。
3. 2 量疾病之浅深
“量”者，思辨，考虑，权衡; “疾病”者，
内伤疾病，外感疾病，内外夹杂疾病; “浅深”
者，辨清疾病的轻重、缓急。可见研究 《伤寒杂
病论》中的方剂，首先，要权衡内伤疾病、外感
疾病、内外夹杂疾病; 其次，要辨清病变轻重缓
急，这对实施选方用药及预测疾病的发展、变化及
转归都具有十分重要的现实意义。
3. 3 假药味之滋
“假”者，推断，实践，检验; “药味”者，
药性的四气五味; “滋”者，生长、增加，即治疗
疾病的手段与方法。可见研究 《伤寒杂病论》中
的方剂，既要凭借实践经验，又要总结药用性味，

以此形成科学理论思维，并指导临床实践应用。
3. 4 因气感之宜
“因”者，根据，依据; “气感”者，病因病
机，“气”包括正气、邪气，“感”包括内生之邪
与外感之邪; “宜”者，适当，适合，即采用适合
病情的治疗措施。可见研究 《伤寒杂病论》中的
方剂，须知根据病因病机采用适合病情的治疗措施

是取得预期最佳疗效的关键。
3. 5 辨五苦六辛
“辨”者，辨别，辨清，识别，区别。 “五苦

六辛”者，一为致病原因，五苦如生老病死之苦、
爱离别之苦、怨憎会之苦、求不得之苦、五蕴盛之
苦，六辛如体力之辛、七情之辛、饮食之辛、起居
之辛、处世之辛、欲望之辛; 二为病证表现，如诸
多苦痛、辛酸的症状表现; 三为辨治用药，如五脏
病变多用苦药，六腑病变多用辛药。可见辨别致病
原因、病证表现及辨治用药是研究经方、应用经方
的重要举措。
3. 6 致水火之齐
“致”者，给予，求证，治疗; “水火”者，
辨清疾病病变寒热属性; “齐”者，达到，完全，
调剂，方剂用药。可见辨治疾病的寒热属性并取得
最佳疗效的关键是选用切机的方剂。
总之，研究、探索 《伤寒杂病论》中的经方

务必重视“本”“量”“假”“因”“辨”“致”之
间的相互关系及内在联系，辨清其理论指导性及临

床实践性，以此才能从多层次、多角度、全方位地
学好用活经方以辨治疾病，达到 “以通闭解结，
反之于平”的目的。
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则，我们认为可以将外感病的病因从原来的“风、
寒、暑、湿、燥、火”六淫简化为“寒、热、燥、湿”四淫。
这将使外感病的临床诊疗变得更加规范、精炼。
3. 2 疫疠之气( 或“杂气”) 的规范设想
“疫疠之气”是在没有技术支撑进行微观研究
的条件下，用宏观观察的方法研究传染病得出的病

因假说，在西医的传染病学形成之前具有重要意义。
随着西医传染病学的发展，大多数传染病的病因已

经明确，所以关于传染病病因的假说已经失去了意

义。我们认为，对于病因明确的传染病，用西医的病
因理论更合理。
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