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摘　要：《外科正宗》非常强调内治，尤其重视脾胃、气血在外科疾病发生发展中的重要作用，消、托、补三法

为其常用内治法，其中托法最具特色。外治法以陈氏腐蚀药、灸法、刀针及手术的应用最具特色。陈氏还非常重

视疾病的调护，其中尤重情志及饮食。《外科正宗》对中医皮肤、肛肠、五官、男科、乳腺、肿瘤等疾病有独到见解

与论治。陈氏提出的医家“五戒十要”，强调医者应医德与医术并重。《外科正宗》是一部有关中医外科疾病诊

疗的非常重要的经典著作，所载内服外敷方药疗效确切、肯定，值得后人进一步研究和学习。
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　　陈实功，明代著名外科医家，“正宗”派创始
人。他总结先贤外科诊疗成就，结合自己４０余年
的临床经验，撰写出一部集大成之作《外科正宗》，

且据考证为陈氏存世的唯一著作。全书共２０多万
字，分 ４卷，１５７论，载病 １４１种，载方 ４４６首［１］。

《四库全书总目提要》赞其 “列证最详，论治最

精”。在外科疾病总的病因病机认识方面，陈氏将

外科病因分为内因、外因和不内外因。认为内因

多起于情志失调、饮食失宜、房室不节，外因多因

于外感六淫。不内外因，“外无六经形症，内无便

溺阻隔”，而多于膜外肉里肌肤之间如瘰疬、痰注

等。诸病因导致气血凝滞而发为外科疾病，言：

“诸疮原因气血凝滞而成。”

１　内治法
陈氏明确提出“外之症则必根于其内”，指出：

“世以疮形言之，曰外科，治以气血言之，即内伤。”

１．１　内治尤重脾胃、气血　脾胃为“后天之本”，
陈氏指出“盖疮全赖脾土”。他强调外科疾病初

期，用药不可苦寒太过，以防中伤脾胃、冰伏邪热；

中期宜补养脾胃、气血以助正气透邪外出；后期需

大补脾胃、气血以助恢复元气［２］。若脾胃顾护不

当则疮毒不得外发而内攻，可能性命不保，言“睥

崩，死在月余”［３－５］。

脾胃为“气血生化之源”，陈氏言“气血者……

人之命脉，全赖于此。”《内经》载：“营卫稽留于经

脉之中……壅遏不得行……热胜则肉腐，肉腐则

为脓。”概括了气血凝滞，郁而化热，热腐肉为脓的

外科发病机理。故治疗上重在散滞拔毒、活血

行气。

以气血判断顺逆、预后，气血胜毒为阳，毒胜

气血为阴。气盛则“顶自高而突起”；血盛则“根脚

束而无疑”。“疮肿肉不肿”为阳，“肉肿疮不肿”

为阴；疮形“红活高肿为脓”为阳，“紫黑干枯、坚硬

不作脓”为阴。疮疡护理方面，则强调御风寒、防

止寒结气血［６］。

１．２　具体治法
１．２．１　消法　消法实为对内之法，用于疮疡初
期，形未聚、毒未成之时。。通里泄热最为常用，代

表方黄连解毒汤、内疏黄连汤等。温通助阳，代表

方大防风汤，用于治疗附骨疽、鹤膝风等。清利湿

热，代表方当归拈痛汤。其它如活血化瘀、化痰散

结等治法，均为常用消法［７］。
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