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    己  《仲 書》 <辨 病 治 二>   

病에 포함   모  56개 다. 그리고 처  326  

329 지  장에 는 病   지 하고 나 

후에 나 는 52 들  “ ”  “ 病” 란 언  없고 

개 “傷寒”, “下 ”, “嘔” 등  시작하거나  다  篇에  

미 나  처 과 증후들  등장한다.

    《傷寒論》  다  三 二 病과는  다  런 특  

에 病 해 에 역사  많  쟁  어 다.  

肯 (1551-1622)  《傷寒 》 <凡 >에  “ 叔 가 仲  

《傷寒論》  編次하  三 三 篇  나누었는 … 仲  三

三   붙 지 거나 단지 傷寒 某病에 某方  쓴다고 하

여 篇  나누  어 운 것  病  에 하는 熱、 胸、痞

、蓄血、衄血  는 모  太 篇에 混 시키고, 病  에 

하는 逆、下 、嘔  는 모  篇에 混 시 다.…

 三  끝 라 太 病과 病  다 에  傳極하므  

에   없는 것  다 에  것 다. 人들  러

한  몰라  太 篇 모  太 病 라 하고 篇 모  

病 라 하는 것  仲  法  크게  것 다.”1)라고 하여 

 推論  하지만 病篇  에 한 해 법  시

하 다. 

    한 본  田正珍(1730-87)  《傷寒論集 》 < 病篇> 

337  주 에  “ 篇  亡失 어 하지 는  叔 가 闕

 근심하여 326~9 (  )  내용  보충하 고, 후 들

 다시    간략하므  落한 것들  모 고 雜病 

장  가 다 붙  것 다.”2)라고 추 하고 어  그  다

과 같  추 한다. “  그런가 하니, 개   極함

라 가장 고 한 단계 다. 장    지만 뜻  추

해 보  四肢 逆   欲  등   말  다리

지 도   니 篇에  萸  通 四逆  

등 다. 그런 도   에는 하나도 언  없 니 仲  원

래  님    다.”라고 하 다. 러한 사  근  

  陸淵雷(1894~1955)에게도 마찬가지여  “ 病篇  
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필경 古  疑 라 연  해볼 가 없다” 하고 “ 病과 太

病 말고 病  없다”3)고 해 다.

    한편 《傷寒論》에 한  연  살펴보  태양병

 병  다  편들  주  처 과 병리, 변증 등  내용  주

 루고 나, 병  주  개 나 병리본질 체가 엇

지에 한 주장  고 처 도 그 상 용경험  

병 병리   탐색하는   는 것    

다.  역  해 하  재  《傷寒論》 스트만 는 병

 병리본질에 한 해  그만큼 어   증하 , 

 찍  병 闕  나 게  경  짐작 다.

    그러나 해하  어 다고 해  단  하는 것만 는 

가 해결 지 는다. 없다는 충 한 증거도 없고, 다고 

하  병  본질  엇 가 하는 가 남는다. 내에 는 

장우창4)  병  병리본질에 한 과 상 5)  병에 

한 柯韻  해  개한  나 에 해 매우  

것  사실 , 는 한 에 傷寒學 체가 한 것  감 하

라도  편에 한다. 는 仲  당시에 계 는 쟁과 역병

 하여 傷寒  한 많  상경험  거   

과 모  가장 크게 드러났   병 었 , 《傷寒論》  

《 》  三 三 槪念에 한 체   병리 식  가지고 개

 해가는 과 라는 가  가지고  증할 것 , 

나 가  탕  병  병리본질  시하 다.

본    

    우  仲  채용했다고  《 》에  三 三 病  연

  찾  《傷寒論》과  같  과 다   하여 六

病辨  개요  병리  미  시한 다 ,  탕  

病 에 해 論할 것 다.

1. 《 》과 《難 》에  三 三 과 

    病  계통  하  해 는 체   능에 

한  행 어  한다. 《傷寒論》  液家 自系  

주장하는 楊 는 → 液 → 液 法  주장하고, 6)

도 역시 그 연장 에 다.  삼 삼양병  병리개 과 승

계  직  시하지 못하는 결   가지고 지만, 《傷寒

論》에 등장하는 六病  용 는 각 병마다 고  개  하

 보여 다. 만  《傷寒論》  《五 二病方》 나 《武 》과 

같   상경험채 집 라  병리개  없다고 해  가 

지는 는다. 그러나 《 液 法》  계승했다거나 법  

거가  고  병리 식  필 다.

    그 다   六病  개  모  어 에  취하 나? 仲

  撰用書 에  찾는다  《 問》과 《九 》, 《難 》, 《

大論》  들  다. 《 大论》에 해 林  《 问》에 해 新

正  하  冰  運 七篇大论  補 한 원 료  것

 추 7)하 고, 《太 》 一 < 之一>에 《 大論》 란 목

  < 應 大論>  실  다. 에 喬등8)  <傷寒

> 용 과 運 七篇과  내용  복잡  차  들어 다  

계통 라 하 는 , 宋 과 康  <傷寒 >에 “ 大論云 

凡  夏 熱 秋 冷 冰  此 四 正 之 也”라 

한 것  보  어도 시 에  후  감병  계  다룬 

 보는 것 지는 리가 없  것 다.

    《難 》에 등장하는 三 三  맥학  심  臟 、

과 결합  체  개  쓰  에 추상개  모  

삼 에는 하다.  《難 》  는 《武 》과 달리 

治 臨 理論  립하는 과 에 주  채용 었  것  짐작

다. 한 《九 》  재  《靈 》  《鍼 》 라고도 하듯  주

 鍼 術에 쓰 는 二   쓰 지만, < >에 만  

 과 함께 三 三  開闔  病 지 게 

하고  < 離 論>  보 하는 계에 다.

    《 問》에  三 三  포  개  다루고 는 내용  

< 離 論>과 <天 大論>  < 解>  < 論>, 그리고 

<熱論>  들  다. < 論>  내용  < 離 論>  開闔

 용한 병증 시 고, < 論>  과 臟  지 하는 

용법 어  《難 》  三 三  용  사하다. <天 大論>  

 補 라 仲  직  참고하지 못하  것 므  여

는 한다.  < 離 論>에 는 三 三   

과 상 하지 지만 만  생 작용에 한 요체는 一하다 하

고, 出 한  出 한 中之 ( )에  과  夏秋

에  生長 藏하는 사과  主 하여( 予之正, 之

主) 生 가 不 하게  체에 도 역시 그러하다고 한다. 

그리고 나  一  三 三  체 공간  나뉘어 離하고 

다시 하는 과  체  시한다. 체는   

,  廣 한 上  部  太衝  下  部  나뉘 , 出

한 곳  체 공간  다시 여  域  하  部에 는 

太 과  上下、 部에 는 과 太  、그 사 (

之間, 部)에 는 과  表裏  나누어진다. 

    한 들 三 과 三  각 域   능에 합하게 

外界  出 하는 代 運動  하  체   는 , 

각 역에  太 과 太  開(關)  작용、 과  闔  작

용、 과   작용  하  三 三  통  하나

 一 用  쳐 생 상  한다.1) 三 三  

에 하는 개합추  합  니어  역사상 많  論  어났

는 9), 그 미  는  다  므  본고에 는 다만 仲

 병 개 에 어떤 향  미쳤는지에 해 고찰에  토 하

 한다.

    한편 < 解>에 는 1  12월  시간  행에 라  

가 盛衰  키  가 변 는 과 과 결 하여 三 三

 체  病症  생하는 병리 상  하고 다.  

에   에 어 나 는 《太 》에 근거하여 11

월  해 하는 것  통 10,11) 그 게 함  開闔 가 相

하는 律에 합한다. 처럼 三 三  離  日  복

1)   <陰陽離 論>  체 내용  가 요약한 것   

 내에  들  많  다. 표  장우창. 『素問 陰陽離

論』  學 想에 한 一考察 -三   심 -. 한한 학

원 학회지, 21(3): 83-90, 2008.
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 表裏  체공간에  사운동  어나고 가 相 하

게 다. 다만 여 에  언 할 것  “ 心 痛”과 “

㿗疝, 人 ”  그 는 考察에  한다. 

     < 類論>  < 離 論>보다 字가 古套 다 본 

간에도 달라 해하  어 운  나 본 는 내용  

사하다. 다만 “三 表, 二 裏, 一 至 ”  에 해 

介賓(《類 》)과 黃 12) 등  지 한 것처럼  字  보  一

과 二  闔  당  < 離 論>과 뀌었    다. 

  여 는 “( 가) 함에 러 그믐과 하루가 

다”는 뜻 니 <至 大論>  “兩 交盡”하여 一  生한다는 

義에 합하고 다.

    <熱論>에 는 三 과 三   감 熱病  변과

과 증후  시하 는 , 는 상  三 三  개 들  단

  뿐만 니라 실  질병 상에 도 하나  규범  

시 었다는  요한 미가 다. 체 는 太 病  하루에 

一日  하여 病 지 6   三 三 과 五臟六 가 모

 병들어  營衛가 不行하  五臟  不通하  죽는다 하고, 만  

兩 하지  (表) 라  7  12 에 걸쳐 차   

낫  시작해 大邪 가 모  나가  낫는다고 하 다. 한 “ 滿三

日者, 可 而已, 滿三日者, 可泄而已”라 한 것  보    

表實  보고   裏實  규 하    다.

    한편 《 問》에 는 邪 가  들어  변 는 경

에 해 여러 차  언 하 다.  들  < 論>  “夫邪之客

於 也, 必 於 毛, 留而不去, 於孫 , 留而不去, 於

, 留而不去, 於 , 連五藏, 於 胃, 俱 , 五藏乃

傷, 此邪之 毛而 , 極於五藏之次也”라든가 < 部論>  “ 病

之始生也, 必 於 毛, 邪中之 開, 開 客於 , 留而不

去, 傳 於 , 留而不去, 傳 於 , 廩於 胃”라 한 것, < 應

大論>  “ 邪 之至, 疾如 雨, 善治者治 毛, 次治肌 , 

次治 , 次治六 , 次治五藏. 治五藏者, 死 生也”라 한 

내용들  공통  毛에  과  거쳐 胃  五臟  

들어가는 것  한다.  <熱論>  하  三 三 과 

직  결  곳  없지만 어도 外邪  변과 에 한 ‘ 外表 

裏’  식  었  보여 다.

2. 《傷寒論》  三 三 病과 病  병리본질

    《傷寒論》  三 三  六病體系가 《 》  三 三 理論과 

별 는  여러 가지가 다. 가 미 래  據들

 들어 개하 고13) 液家  별도계통  주장하는 많  反論  

는 도   다. 

    우  《傷寒論》에 는 14)가 언 하 듯  어도 상

는 여  病  증후나 변경 에 어  臟 나 運 論과  

한  가진 것  해 지 ,  表裏、

外、上下 등  거시  체  심  증후들  과  

어 다. 한 六病에 모  中 과 傷寒  고, 15)  

한 것처럼 六病에 모  表  어 16) 《傷寒論》에 는 <熱

論>과 달리 三 病  可泄 라 단 할  없다.  《 》

 邪  과 三 三  臟 、 、  體  

에  고 증후변  하는 , 《傷寒論》  外 病  

 來侵過 ,  증  다양한 과 治나 체상태에 

 변과  하는   어 격  간 다 다는 것

   다. 

    그 지만 六病 에  病篇  한 나 지는 강

나 병  본질에 한 해  연 에 라 큰 차 가 없고 공통

다. 컨  太 病  傷寒外 病  段 고 病 는 表部

, 病  外 病 에  邪熱  가장 極盛한 段 고 胃

胸  裏熱 , 病  邪 가 進退하는 시 고 병 는 表

裏  사  表 裏 , 太 病  傷寒邪 에 한 항  

감퇴한 胃大  裏 寒 , 病  신  衰가 심해진 

心  裏 寒 다17,18). 병증  법  차  같  

 에  학 에 라 차 가 도 하지만 요도나 가  

고 하  그다지 크지 다.  病  병리개 에 해 는 

 매우 다양하다.

     326  보통 病提綱   보는 , 安、

馳遠、胡 、   寒熱錯雜 라 하 고, 己、方

執、柯韻 19)、 、田 祿  熱  한다20). 재  

재들  보통 寒熱錯雜  취하는 , 컨  亦人21)  “寒

熱錯雜” 라 하고 盡 生  뜻  담  上熱下寒과 勝復  

병  규 한다. 寒熱  본체에 해 는 寒과 热  보 도 

하고, 寒과 热 라 하 도 한다.  胡 는 “

上 心  病 는 上 가 하여 胸  不 할  中下  寒

가 上冲하여 생 는 熱  에  實熱  보고 下法  쓰

 下 하여 不止하게 다.”하 니 는 寒과 熱  錯雜

다.22)  는 “ 病篇에는  盛하다가 衰하는 轉

과  하다가 復하는 轉  어  熱과 寒  上下  

錯雜 어 다”23)고 한다. 24)는 病  及 、 亡

竭한 상 에   심하여지  濟 、涵 하지 못하므  

相 가 亢하여 逆 上하는 것  본질 , 는 곧 血應

나 不上榮하고 應 나 反上逆하여 血  逆亂하는 

것  에 下寒、 上熱、滋 血하는 烏 丸  辛 、苦

、 滋法  病  主方  는 것 라 하 도 하고, 
25)는 寒熱錯雜 라 하 라도 方  하  寒熱  病  

 하는  상경험에 근거하여 肝 、 寒、心肝 熱

라 주장하 도 한다. 反 에 熱  보는 견해는 개 통

 運 論  해  시하여  不 하고 中하여 相

 게 다는 리 ,  振聲과 肖相如 등   

熱  해 26)하고 富 27)도 病  實質  ‘熱深’  現代

學  ‘血液集中 ’ 과 결합하여 해 한다. 金  처  

326  提綱  볼  없  病提綱  肝  해 해  

、 、嘔、噦  여러 들  해 할  다28) 하고, 

과 臟  한 특징  할 뿐 감열병  단계라는 본질과 

건  병  하지 못한다고 주장한다. 

    처럼 病  병리본질에 해 는 傷寒病  후단계 고 

亡 竭 라는  肝 과 熱  등  實、熱 지 

다양하고, 그 사 에 寒熱錯雜과 勝復 등 寒熱  본체에 한 란

 직 합  해결 지 못하고 다.
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고    찰

    《傷寒論》  한 학사에  특 한 지  갖는다. 《 》과 

해 보   편집과 , 식과 체 , 다루는 주  연

법  매우 다 고, 체  료 단  처  운용  실  시

행에 는 체  《傷寒論》에   시작 다. 三 三

病에 한 도 역시 그러하다. 《 》에 는 <熱論>  巨

病, 病, 病, 太 病, 病, 病 등  언  하

 三 三 에 한 臟  지 거나 “病 ~”  식  경

맥  지 할 뿐 다.2) 그 지만 《傷寒論》에 는 三 三 病  

감병 체  하는 여  범주  립 고 각각에 해당하는 고

한 病   그에  처 과  사용하는 상  립

어 다. 

    그런  仲  에  撰用한 것  언 한 《 問》과 《九

》  하  三 三  원리  개  나 만한  없다. 

그 다  《黃 》   등장하는 劉歆  《七略》  

 그가 사망한 AD 23  하한  계산하  《 》과 《傷寒論》

 략 180 , 게는 《 》  등장하지 는 《史 》  

연도  BC 91   략 300  만에  없  어난 

학  격변 다. 《五 二病方》 나 《 》 에는  없었고
29) 간에 《 延 》(BC102∼AD98) 나 《武 代 》
30)(AD25-88)31) 등  간  행과  었지만 方 、症狀、

藥 、治 法、 藥法、禁忌 등  한 사 에도 하고 

、 法、三 三  등   개  나타나지 는다.32) 그

다  《傷寒論》  변  에 어떤  었다는 미 , 

는 한편  장 경맥  심  학  채용하여 감염 질

 병리진행  담 내  해 는 득   리   

하게 , 六 과 六病  病  본질 도  어 

다.

    한편 《靈 》 < 病始生>에는 “外邪가   통해 들

어  惡寒과 痛  생 고  하  肌肉痛하 , 

 하  淅喜 하고…輸 에 들어가  六  不通하여 

四肢 肢節痛 하  衝  하  體重 痛하고 胃에 

하여 리 잡 …賁響 하  多寒하  鳴飱泄과 食不 , 

多熱하  出糜하 , 胃  募  사 에 하여 리 잡

다가 여러 들에 留 하  聚  한다…” 하 다. 것  

에  、 、輸、 衝  거쳐 장 지 어지는  

傳 段 가 고, 다시 장   나가 여러  에 

취  한다는 병리 변 식  보여 다. 한 《 問》 < 部論>

에 는 “邪가 에 들어가  가 열리는 , 열리  에 들어

가   차 … 에 들어가고 에 차 …  藏  들

어간다. 그러므  에는 部가 는   하여 료하지 

 大病  킨다.”고 하여  슷하지만 六 에  五臟

 간다 하고, 에 部가  말하 다. 

      내용과 《傷寒論》  外邪傳 理論  해 보  衝 

 지  과  생략하고 輸 ,  足太 3)33)에  

2) 《靈樞》  <論疾 >, <邪氣藏府病 >, <終始>  <禁 > 등 참

3) 楊上善曰 輸脈者 足 陽脈 以管五臟六腑之輸 故曰輸脈

症 들  합하여 外  太 表   것  볼  

다. 輸  三 三  六  不通  키므  그 部마다  

다   병증   것  추 할  다. 太 病에 통합

한 근거는 《 問》 < 論>에 “ 外 , 令人振寒, 出 痛, 

重惡寒, 治 ”라 한 것처럼 寒  邪는  통해 들어

다는 것  《 問》 < 論>, 《靈 》 <歲 論> 등  여러 편에 도 

말하고 <熱論>에 도 “巨 者 諸 之 也 連於 ”라 

하   것 다.

    外 病  변에  가장 요한 요 는 시간  변  체 

내에  공간  변 과  할  도 다. 시간요 는 

감염  질  특징  하여  病  極盛  

거쳐    할  어  하고, 공간요 는 피

근맥、 계、 계 등  주요한 감염 에  시작하여 

、 계  타고 하여 어지다가 다시 복 거나 간  

사망에 는 과  할  어  한다. 것  하나  직

나  내에  병변  랫동  한 病 가 지 는 감염

 傷病과는 다   도  필요  보여 주는 ,  

 《傷寒論》 三 三  개  장  경맥  血多  심  

 《 》  三 三 과 달라진 다. 

    한편 仲  겪었  建安10여 간에 생했  傷寒  독감뿐

만 니라 장티 스  같  다  행  감염병들 고, 邪  

受하는 체도 臟  五體  實寒熱뿐만 니라 주거 경  

차 가 었  것 다. 당시에는 淅惡寒  하는 병  본

 에  시작한다는 병리 식  가지고 었 므  寒外

邪  본증후는 太 病  합하 지만 < 病始生> 나 

<熱論>에  다  양상  시작 는 증후들과 후에 개

는 매우 다양한 변 들  淪喪하는 상 장에  찰 었  

것 다. 그러나 리 다양하 라도 진단과 료가 가능하  

、 、 血 등  治目  하여  하는  러한 개

 담  것   三 三 다. 

    상  내용  합하  傷寒病  생과 에 나타나는 

한 병 들  하  해 《傷寒論》에 는 正邪相 하는 

건과 、  병증  특 、 과  합  등에 라 크

게는 과 ,  하게는 三 과 三  병  나누고 각각  

 는 과 治에 한 변과 들  병증  시

하 다. 병  심   나누어 하 ;

1) 正邪相  어날  熱惡寒과 熱惡寒   病

과 病  나누고(《상한 》 7 )

2) 相  건  보  본  冷하여 病  熱惡寒한 

 키지만(330 ) 兩  肝裏에   寒邪

에 重 하    熱  暴熱  킨다.(331~3

) 런  사람  하여 지산 상 학에 는 34)과 

가 다고 하나 에 해 는 상   필요하다.

3) 正邪相   보  外  兩寒  합하는 과 

四肢  등   肝   그  는 胃部 등

다.(326, 338~9, 351~2, 378 )

4)  병 병증  表寒  重하여 시간  지나도 

가 振 지 못하  4~5 4)에 도  熱  키지 못하고 
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惡寒 足 冷하는 것  나타난다.5) 寒邪는 裏  肝 에도 작

용하므  욱  滯 하다가 시간  지나  正 도 

차 하여 熱  뀌고 하  熱하게 다. 만  正

 熱  고 冷  해 하  寒熱  하게  

血도 하  낫게 다. 하지만 만  하는 추 가 正

 복추 보다 지나쳐  調 지 못하  熱 가 太過하여 喉

痺나 便膿血 등  직 상  킬 도 다. 것  熱勝復

 병 다.(332, 334~6, 341~2 )

5) 正 가 만하게 하여 신에 하지 못하고 熱  暴

勝하  가 上逆하여  胃  心胸  衝하 , 래  

 과 는 욱 寒冷해지  上熱과 下寒  錯雜하는 病

가 는 , 러한 병리  病  提綱  “  上

心 心中疼熱과 飢而不欲食 食  下之 不止”하는 病  

 타 下  久 , 足冷 등6)  겸한다.(326, 338, 357 )

6) 病  러한 勝復특  감염 질  단계   

특징과 합하  한 35)가 언 한 傷寒病  병리 변   

에 해당한다. 는 正 가 、 하 도 하지만, 엎 락뒤

락 항  과  통해 복과 에   는  病  

 者  병리본질과 특  한다. 처럼 엎 락뒤 락하는 

항  과  는 熱勝復 고 증후양태 는 寒熱錯雜

 는 것 다.

7) 病   병리양태 에  熱勝復  < 論>  

槪念  하여 一  生한다는 미  가지고  轉

換  하는  합하다. 한 寒熱錯雜  < 離 論>에

  상태   7) 라고 하 니, 는 곧 

寒에 하 도 熱  動하여 生하  시작하는 곳 라는 미

 다. 다시 말하  므  極   四肢 端

部8)36)가 冷하고, 므  에  閉하  生하므  

熱上衝하는 것 다.

8) 《 問》 <藏 法 論>에 “肝病者 兩 下痛  令人善 …取

4) 335  傷寒一二日至四五日, 者必 熱. 熱者 必 , 深者熱亦深, 

者熱亦 . 應下之, 而反 汗者, 必口傷 赤. 336  傷寒病, 五

日, 熱亦五日, 六日 復 , 不 者自 , 終不過五日, 以熱五日, 故知

自 .

5) 처럼 惡寒  연 란 에  李濟 는 陰病  陽病 陰  

규 한다. 《 壽世保 》 <腎受熱表熱病論> 陰人論曰 仲 論 

陰病 腹痛下 等  而 七日 猝 而  足遂冷  此 陰 之類也 

乃 陰人 陽傷風 惡寒 熱 汗自出之  正邪相持日久 解不解 而

此 也 此 之 陽病 陰 也  

6) 338  傷寒脈 而 , 至七 日膚冷… 今病者 , 而復 者, 此 藏寒, 

上 膈, 故 , 須臾復止, 食而嘔, 又 者, 聞食臭出, 人常自

. 者, 烏梅丸主之, 又主久  

7) 陰根起於 敦, 陰之絶陽, 曰陰之絶陰  장  난해하여 해  다

양하다. 程  純陰 陽 라는 미 (程士德． 经． 京, 人民 出

社，1987: 82)  하는 , 그 게 보  絶陰  純陰  보아야 하므

 陰、 陰에 한  陰中之陰、陰中之 陰과 비 할  모순  

생 다. 또 郭  주 과 같  陰之絶陽  衍文  보고 陰  뜻

만 취하  陰(病)  陰  하  어 다. 라  高世栻  陽과 

陰  미  보는 ,  陽之 에  陰  동하고 陰之 에  

陽  動하는 陰陽互根 環  법  나타낸다. 

8) 建宇 등  《素問》 <陰陽離 論> “ 陰根起于 敦, 陰之絶陽”淵 考释

에  絶陽  四極  四肢  말단에 陽氣가 없  증하 다.

  逆 痛耳聾不聰 …” 라 한 것처럼 

과  表裏가 어 部  공 하  공   逆上  킨

다., < 解>에는 “ 心 痛… 㿗疝, 人 ” 라 

하여 病 提綱  한열증상  는 병 가 에  

  다. 경맥  행  보  《 》 체에  많  찾  

 지만 《傷寒論》, 특  15 항에는 직   개 나 용

가 없 므  하게 三 三  병증    보 다.

9) 강평본에 근거하  326  병 강、359  건강

삼탕、 증  350~352  다  만  15 항 고 

337~8、354~7、370~1、364   가 14 항  나 지 모

는 13 항 다. 것  보  경 에는 상한 병  단지 

과 증후만 었고, 당귀사역탕과 건강 삼탕 증  

나 병  립 지 다가 14 항  쓰여진 시 , 어  

경 직 나 당시  어도 叔  撰寫 37)에 《 》  

삼 삼양 개  채용하여 병  상열하한 착잡증과 증  

병  립 고,  탕  열승복증  병리개  연역

었  것  짐작 다. 그리고 어  당  지 처럼 

가 편집할  、 、嘔、噦 등  병증과 사한 잡병 내용

 감별  집  목  잡다하게  것 다. 

    상에  仲  傷寒病  다양한 병증 에  찰하고 立

論한 병증  내용과 특징  하  해 가장 합한 도 가 

三 三 었고 그 에  病  병리특 과 본질  《 》에

 사용   개 과 한 계가  단계  증하

다. 요컨  《傷寒論》  三 三  六病 體系는 그 개  연

원  추 해 보  에 언  것처럼 《 問》과 《九 》에  다

양하게  三 三  間  部域과 그에 연   

多   、 血  盛衰 相에 해 상 는 개 과   

증후특징 등  집합  病   병증  특 과 합 었

    었다.

결    

    《傷寒論》에 사용  병  병리본질  고찰하  하여 《

》과 《傷寒論》  三 三 에 한 槪念  검토하고 과 

병  미  도출하 다. 우  仲  撰用한 《 問》, 《靈 》, 

《難 》 등  삼 삼양 장에 한 개  검토  통하여, 병

리변 가 고 사람마다 증상  사한 상한병  시간 변

가 요하고, 毛에  胃、五臟  리  라 하므  

시공간개  동시에 갖는 三 三  한 병리개  사용  

  다. 삼 삼양  병변 과 에 라 상하 후 리 여

 역에  나타나는 양  변동과    病症  개

합추나 쇠  지어 합  해 할  , 라  

15 항에 강 뿐  병  내용  충할  는  

근거가   었다. 

   만  病  하게 傷寒病  단계 고, 한 

라 한다  가  來復할 가 없다.  상 

太 과  사 가 고 部肝  생리 능과 합 므

 盛하 도  내재하게 다. 도 部肝  
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 공 하나   揚하  하는 邪가 니고 寒

하여  웅크리는 邪 다. 러한 내용들  합하  신

체가  冷하나 특  체  사지말단  한냉한 사람  

肝  裏에 내재   는 사람  경우 寒邪에 하  

  차 하  한열  착잡동거하여 病  

하는 건  갖추게 는  것  病  병리본질 라고 요

할  다.
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