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出土简帛文献中的男科病名初探
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［摘要］ 20 世纪以来，我国各地陆续出土了大量秦汉简帛文献，经过整理，其中涉及中医男科的有 33 种病
名，包含病名总称类、阴囊睾丸病类、性功能障碍类、精液疾病类、男子不育类、男子杂病类 6 类。分析这
些病名可以看出，秦汉时期中医男科学发展存在认识较为全面、命名多据症状、普遍一 “病”多名、出现
创新萌芽等特点，为后世中医男科学的发展奠定了坚实的基础。
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20 世纪以来，我国各地陆续出土了大量早期
简帛文献，抄录时间自先秦至汉代，其中涉及的医

学内容十分丰富。战国至三国时期，是中医药学理
论体系的初步形成时期，这些简帛文献长期埋藏地

下，未经后人增删改易，且与中医学经典著作

《黄帝内经》 《神农本草经》 《伤寒杂病论》等同
时甚至更早，对于研究中医学早期发展史具有十分

重要的价值。在出土简帛文献的涉医资料中，病名
最为多见，一病之名，往往概括了时人对该病的认

识，乃至包含了病因、病机、病位、病性等因素，
是医学思想史研究中的重要材料。本文试就出土简
帛文献中涉及男科病的病名进行总结分析，借以管

窥先秦两汉时期中医男科学的认识水平。

1 出土涉医简帛文献概况

根据公开资料，其内容涉及医学的出土简帛文

献大致如下。春秋战国时期有新蔡葛陵楚简、江陵
天星观楚简、望山楚简、包山楚简、上海博物馆藏
战国楚竹书、清华大学藏战国竹简。秦代有天水放
马滩秦简、云梦睡虎地秦简、沙市周家台秦简、里
耶秦简、北京大学藏秦简。汉代有马王堆汉简及帛
书、张家山汉简、阜阳汉简、武威汉简、敦煌汉
简、居延汉简、居延新简、张家界古人堤木牍、罗
布淖尔汉简、额济纳汉简、北京大学藏汉简、成都
天回医简。
以上简帛文献中，除了北京大学所藏秦简、汉

简 (医学部分) 以及成都天回医简迄今未见公开

资料，只能通过部分论文间接了解其医学内容外，

其他简帛文献中涉及男科病名的资料经过整理，主

要见于武威汉代医简、马王堆帛书 《养生方》《五
十二病方》《阴阳十一脉灸经》和张家山汉简 《脉
书》《引书》中。

2 病名界定

疾病是在一定致病因素 (包括六淫、七情、
遗传、饮食营养等) 的作用下，机体阴阳气血等
发生紊乱，生理状态被破坏，出现了机能或形态等

方面的异常变化，并反映为一定的症状或体征

(包括微观的改变) 的病理过程
［1］。病名即疾病的

名称。在整个中国古代，由于对疾病缺乏统一的命
名标准、学术交流少而流派多、对 “病” “症”
“证”的概念混淆等原因，所谓“病名”有很多并
不符合上述标准，为了全面反映先秦两汉时期中医

对男性特有病症的认识，我们采用较为宽泛的

“病名”标准，即把所有男性特有病、症概念均纳
入“病名”研究范畴。

3 出土简帛文献中男科病类病名

3. 1 病名总称类
七疾: 见于武威医简 84 简甲、85 简甲，指男

子肾气亏损的七种症状。所谓 “七疾”: “一曰陰
寒，二曰陰 (痿)，三曰苦衰，四曰精失，五曰

精少，六曰橐下養 (癢) 濕， 不卒”［2］15。 (注:
“()”内的文字代表异体字的正体字或者假借字的
本字; “ ”表示所缺字数无法推定，下同)
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七傷: 见于武威医简 85 简甲，指男子肾气亏
损的七种症状。所谓 “七傷”: “一曰陰寒，二曰
陰 (痿)，三曰陰衰，四曰橐下濕而養 (癢)、
黃汁出、卒恿 (痛); 五曰小便有餘; 六曰莖中恿
(痛) 如林 (淋) 狀，七曰精自出”［2］16，与 “七
疾”所述症状类似，均病涉男性泌尿生殖系统。
内傷: 见于武威医简 84 简乙、85 简乙。周祖

亮等
［3］437
认为指男科疾病。张雷［4］266，279认为当作

“内極”，指虚弱性病证。84 简乙中的 “内傷”由
于前后脱文太多，其具体概念不易判断。而 85 简
乙云: “空居獨怒，臨事不起，起，死玉門中，意
常欲得婦人。甚者更而苔 (笞) 輕，重時腹中恿
(痛)，下弱 (溺) 旁 (膀) 光 (胱)，此病名曰

［内傷］”［4］276，似与男科疾病更为切合。 (注:
“［］”内的字代表脱文，下同)
少餳 (傷): 见于武威医简 84 简乙，曰 “令

人陰 ［物］小，橐下養 (癢) 濕， ［搔］之，黄

汁出。 □行小便時難。溺 ［下］赤黄泔白，□
便赤膿，餘 ［酒］ 苦恿 (痛)。膝脛寒，手足
熱，［且］煩，臥不安床，涓目泣出，□□ □下
常恿 (痛)，溫溫下溜旁 (膀) 急。時 ［蘇］
□□ ［者］□□陰□□□□□□□□□。有病如
此，名為少餳 (傷)”［4］260，从症状描述来看，当
指一种男科疾病。 (注: “□”为脱简字或无法识
别的字，下同)

3. 2 阴囊睾丸病类
橐下養 (癢) 濕: 见于武威医简 84 简甲，为

“七疾”之一，指阴囊下面瘙痒、潮湿，为男科常
见症状。
橐下濕而養 (癢): 见于武威医简 85 简甲，

即橐下痒湿，为“七傷”之一。
穜 (腫) : 见于 《五十二病方》193 行，

曰“穜 (腫) 者，黑實橐，不去”［3］115，指阴囊
肿大，类似疝气。
櫜癰: 见于 《脉书》11 简，曰 “櫜癰，為血

穨 ( )”［5］。 《说文解字·疒部》曰: “癰，腫
也。”［6］指阴囊瘀血肿痛。

穨 ( ): 见于 《五十二病方》 195、196、
200、206、207、208、209、210、213、217、220、
223、225、230、235 行， 《导引图》， 《脉书》38

简，《引书》70 简等处。即 “ 疝”，指睾丸或阴

囊肿大，重坠胀痛。 《集韵·灰韵》曰: “ ，
《仓颉篇》: ‘阴病＇，或作 。”［7］

隤: 见于《阴阳十一脉灸经 (甲本)》60 行、
《阴阳十一脉灸经 (乙本)》15 行。 《释名·释疾
病》曰: “陰腫曰隤，氣下隤也。又曰疝。”［8］通
“穨”。

: 见于《五十二病方》211、221 行， 《五
十二病方》残片 15。同“ ”。

穨 ( ) 山 (疝): 见于 《脉书》38 简，曰
“疒欮足 (厥) 陰之脈，……是勭 (動) 則病: 丈夫則
穨山，婦人則少腹種 (腫)”［3］355，疝气的一种，
指阴囊肿大、疼痛或肿结坚硬。

隤 ( ) 山 (疝): 见于 《阴阳十一脉灸经
(甲本)》59 行，即 疝。

血穨 ( ): 见于 《脉书》11 简，指阴囊瘀
血肿痛。

腸穨 ( ): 见于《脉书》11 简、《引书》70
简，曰“其癰上下鳴，為腸穨”［5］; “引頽，腸頽
及筋頽”［9］。即狐疝，指小肠坠入阴囊中，时上时
下，平卧或用手推时可缩入腹腔，站立时又坠入阴

囊，如狐之出入无常
［3］385，相当于现代医学之腹股

沟斜疝。
3. 3 性功能障碍类
用少: 见于《养生方》131 行，曰“男子用少

而清”［10］，指男子性机能减退，精液稀少。
老不起: 见于 《养生方》1 行，因年老体衰，

肾虚不足而引起的性机能减退。
苦衰: 见于武威医简 84 简甲，为 “七疾”之

一。周祖亮等［3］435认为指男子因劳苦而导致性机能
衰退。田河［4］262认为疑指早泄。
陰衰: 见于武威医简 85 简甲，为 “七傷”之

一，指男子性功能衰败，阴茎勃起障碍。
陰寒: 见于武威医简 84 简甲、85 简甲，男子

“七疾”“七傷”之一，指男子前阴寒冷。
陰 (痿): 见于武威医简 84 简甲、85 简甲，

男子“七疾”“七傷”之一，指男子勃起功能减退
或丧失，阴茎不举或举而不坚、不久，无法完成性
交之病。
腄 (垂): 见于 《养生方》199 行，曰 “據

(膚) 不至 ［而用］ 則腄 (垂)”［3］241，指阴茎垂
痿、疲软，即阳痿。
垂欠 (垂): 见于 《养生方》87 行，曰 “令膚
急毋垂欠 (垂)”［3］219，指阴茎垂软，即阳痿。
避: 见于《养生方》199 行，曰“筋不至而用

則避”［3］241，指阴茎回避不前，即阳痿。
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臨事不起: 见于武威医简 85 简乙，为 “内
傷”病的症状之一，指性交时阴茎不能勃起。
3. 4 精液疾病类
清: 见于《养生方》131 行，曰“男子用少而

清”［10］，指精液稀薄清冷，常可致男子不育。
精失: 见于武威医简 84 简甲，“七疾”之一，

指经常遗精、滑精，常可致男子不育。
精少: 见于武威医简 84 简甲，“七疾”之一，

指男子精液稀少，常可致男子不育。
精自出: 见于武威医简 85 简甲， “七傷”之

一，指遗精。
3. 5 男子不育类
終古毋 (無) 子: 见于武威医简 84 简乙，曰

“白水侯所奏治男子有七疾方，何谓七疾? 一曰陰
寒，……有病如此，名為少餳 (傷)。何巳 (已)
□ ［六壬］尚 ［房］，□□□ □伏下□□□□□
□□巳 (已) 汻□孫□內傷，除□□□□□其坐
則 ［應中］□□□□，人不見□□□驚駭□酒大
樂，久坐不起，□便不□□□□□。有病如此，終
古毋 (無) 子”［4］260，指男子终生不育，包括了前
述的“七疾”“少餳”等病症。
3. 6 男子杂病类
内復: 见于《五十二病方》192 行，曰“膏弱

(溺): 是胃 (謂) 內復”［3］114，指因房劳太过而生
的疾病。“内復”是“膏溺”的别名，二者命名方
式不同，“内復”是根据病因命名，而 “膏溺”是
根据主症命名。
膏弱 (溺): 出处同上，指小便中带有膏状物

的病症。
筋頽: 见于 《引书》70 简，即筋疝，指阴茎

疼痛，挺纵不收，或肿或痒，或溃破流脓，或兼阳

痿，并有白色黏液随尿排出的病症
［3］385，类似阴茎

感染或急性淋病的某些表现
［11］383。

4 讨论

通过以上对出土简帛文献中男科病症名称及含

义的梳理，可以初步了解先秦两汉时期中医男科学

的认识水平及特征。
4. 1 认识较为全面
出土简帛文献中的男科病名较多，达 33 个，

且几乎涵盖了当今男科学的主要病种，如阳痿、早
泄、遗精、不育、疝气等，除了前列腺疾病、男性
乳房疾病和部分阴囊睾丸疾病之外，后世在男科疾

病病名方面的认识基本没有超越。这一时期不仅有

对单一病症的命名，如 “陰 ” “苦衰” “隤山”
“櫜癰”“精失”等，而且有对某一类病症的概括
命名，如“七疾”“七傷”各自包含七种男科相关
病症，甚至于武威医简中提到的 “内傷” “少餳”
所描述的众多症状体征，与其说对应某种疾病，不

如说更类似于现代医学的各种 “综合征”。
4. 2 命名多据症状
由于“司外揣内”的思维特点和当时认识水

平的局限性，对于各种 “疾病”，中医多通过观察
表象从而推断其病理实质，因此，疾病的命名也多

根据其主要症状 (体征)。现存的绝大多数中医
“病名”都属此类，男科疾病也是如此，如 “腄”
“避”“臨事不起”“膏弱”“陰 ”等。有的病名
如“清” “陰寒”等，既可以看作是对主症的描
述，也可以认为反映了病性，这种命名方法便于

“疾病”间的彼此区分，有利于执简驭繁，符合早
期人类对疾病的认识特征。
4. 3 普遍一“病”多名
由于疾病命名方式的不统一，古人对汉字使用

的相对随意性，加之汉字本身形、音、义的复杂
性，导致一“病”多名的情况非常普遍。如表示
阴囊肿大的 “穜 ”与 “櫜癰”， “癰”与 “穜
(腫)”同义。表示睾丸或阴囊肿大、重坠胀痛的
“穨” “ ” “隤” “ ” “穨山” “隤山”中，
“隤”与“穨”通假， “穨”是 “頽”的异体字，
“頽” “ ”为古今字， “ ”是 “ ”的异体
字，因此同义互用。表示阳痿的 “陰衰” “陰寒”
“陰 ”“腄”“垂欠”“避”“臨事不起”中，“腄”
“垂欠”“避”都是动词，以阴茎垂软、回避不前指
称男子阴茎无法勃起、勃起不坚或不久以致无法完
成性交之病; “陰寒”“陰 ”之 “陰”指男子阴
茎，前者还可泛指男子前阴， “寒”指局部症状，
引申指阴器不举，“痿”指阴器萎软，“陰衰”之
“陰”则既可指男子阴茎，又可指男子性功能，三
者都是名词加动词、主语加谓语的构词形式; “臨
事不起”一词指同房时男子无法勃起或勃起不坚，
为状语加动词的构词形式。可以看出，一病多名的
情况即使在同一部文献中也很常见，这也是中医术

语自古以来的特点之一。
4. 4 出现创新萌芽
在秦汉简帛文献中出现的 33 个男科病名中，

除了大多数根据主症命名和病位加主症命名的常规

病名外，也能见到一些特例，如 “老不起”一名，
“不起”指男子勃起功能障碍，“老”则强调了患
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者的年龄因素。老年男性常见肾气虚弱，气虚血
瘀，阴器不用，作强失职，多发为老年性阳痿。
“血穨”一名为“櫜癰”的别称，也就是阴囊瘀血
肿痛，现代中医男科学 “血疝”一病 “是指因外
伤后引起的阴囊血肿，或阴茎青紫肿胀，或睾丸肿

大疼痛，相当于西医学之阴囊血肿、睾丸血肿、精
索血肿及阴茎血肿等疾病，但以前两者居

多”［11］377，与此相似。此病名中 “穨”指 “阴
病”，为病位概念， “血”指瘀血，为病因概念，
这种组合方式无疑是一种创新和进步。与此类似的
是“肠穨”，相当于后世之 “狐疝”，指小肠坠入
阴囊中，时上时下，平卧或用手推时可缩入腹腔，

站立时又坠入阴囊。这个病名中，“肠”字表明本
病原始病位在小肠，病变关键是小肠下坠，既简洁

又精确，较之采用比喻的方式命名的 “狐疝”更
为妥帖。
综上可见，秦汉时期出土简帛文献中存在较多

的中医男科病名资料，从其涉及的病种以及病名含

义上看，该时期对于中医男科的认识已经达到了很

高水平，为后世男科学发展奠定了坚实的基础。
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