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摘要：[目的]从中医运气学角度对新型冠状病毒肺炎（Novel Coronavirus

Pneumonia，NCP）的病位、病因、病性、核心病机、易感人群及证治等方面进

行解读分析，理解 NCP发生的运气学原理，为当前的临床诊治提供有益参考。[方

法]运用五运六气理论，分别从 NCP发生的气运背景、易感人群、证候分析等全

面解读分析 NCP发生的病位、病因、病性、核心病机及其证治。[结果]2019 己

亥年终之气的主气是太阳寒水，客气是少阳相火，岁运是湿土不及。客气少阳相

火侵犯三焦之肺、岁运土气不及的脾胃虚弱为在上在里的关键因素，复感时寒阴

雨雾露之气为在表的引发因素。素有阴火之人，常有脾气虚、心肺阴火、湿流下

的阳虚三联证之人，最易感受。病位在肺和脾胃，表有时寒阴雨雾露，里有肺胃

三焦郁热，属两感疫病，故发病急危。肺是病变核心病位，肺功能失常，一来不

能通调水道，二来脾不运输，于是湿聚为患，多见舌苔腻，此舌苔腻并非寒湿直

中。既有火毒，复有湿毒，肺天脾地损伤，失纳天地气味，神气不生，营卫不通，

形神不和。上有火通心郁肺，则上焦不通，中下焦湿聚结滞，三焦相溷，肺不吸

天之五气，脾不纳地之五味，神气不生，营卫不行，脏腑经络不通，而邪乘亏虚

处盘踞筑巢，则危病时致。其治疗，要透热清肺以祛邪，健运脾胃以扶正，兼以

解表祛湿，用药当以辛咸寒透热清散和温健脾胃为主，基础方当以竹叶石膏汤和

苇茎汤、升麻鳖甲汤为主。[结论]以中医五运六气理论分析，NCP属冬温，为“两

感疫病”。其防治原则，当以透清肺之火热和健脾胃为基础，扶正祛邪，兼以解

表利湿。
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Abstract: [Objective]From the perspective of five elements' motion and six kinds of natural

factors of traditional Chinese medicine, this paper analyzes the location, etiology, pathogenicity,



core pathogenesis,susceptible population and syndrome and treatment of the novel coronavirus

pneumonia(NCP), and understands the principle of yunqi of the occurrence of the novel

coronavirus pneumonia, so as toprovide a useful reference for the current clinical diagnosis and

treatment.[Method]Using the theory of five elements' motion and six kinds of natural factors, the

authors analyzed the location, etiology, pathogenicity, core pathogenesis and syndrome treatment

of the NCPby analyzing the background of air transport, susceptible population and syndrome

analysis of the NCP. [Results]The novel coronavirus pneumonia of the end of the year of 2019

belongs to the category of winter fever.The lung damage caused by heat, spleen and stomach

weakness were the key factors of the lesions in the upper and lower parts of the body. Cold,

cloudy, rain, fog and dew are the trigger factors in the surface.The disease is located in the lung

and spleen, and there are cloudy, rainy, cold and wet on the surface, and the depression of the lung

at the same time, which is a general epidemic disease of two factors, so the incidence of the novel

coronavirus pneumonia is critical.Lung lesions are core disease, lung function disorders, the first

can not regulate the channel, the second spleen can not transport water, so wet to become the

patient factor, so more clinical coating on the tongue.Tongue coating greasy is not necessarily cold

and wet evil directly hurt the spleen and stomach.Both fire poison and wet poison cause damage to

the lungs and spleen.After lung and spleen injury, people cannot absorb air and food taste, and qi

and blood cannot be generated.Then the spirit of the camp will become impassable, and form and

spirit will be separated.There is heat injury to the lungs, leading to upper jiao blocked,and

medium and lower jiao will produce moisture and evil concentration,and at last leading three jiao

confusion.The lungs cannot absorb the five qi in the sky, and the spleen cannot absorb the five

tastes in the earth,leading to spirit not born, ying qi and wei qi can not pass, viscera meridian

impassable.The evil spirit takes advantage of a void to encroach on a nest, resulting in a critical

condition.The treatment should be diathermy clear lung to remove evil, strengthen the spleen and

stomach to help healthy qi, and to remove the pathogens from the surface and to clean damp evil,

medication should be diathermy clear powder and warm spleen and stomach, the basic

prescription should be zhuye shigao decoction, rweijindecoction, shengma

biejiadecoctionmainly.[Conclusion]TheNCP is an epidemic disease caused by two factors.The

principle of prevention and treatment should be based on clearing the heat of the lungs and

strengthening the spleen and stomach,strengthening body resistance and eliminating evil,and



removing exterior evil and clearing damp.
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笔者在 2006 年出版的《疫病早知道——五运六气大预测》一书中，对 3000

年来的疫病作了总汇研究，颇多感悟，因此对 2019 己亥年终之气爆发的新型冠

状病毒肺炎（Novel Coronavirus Pneumonia，NCP）略陈管见，探析如下。

1 《黄帝内经》确定己亥年终之气有瘟疫

《素问·六元正纪大论篇》曰己亥年“终之气，畏火司令，阳乃大化，蛰虫

出见，流水不冰，地气大发，草乃生，人乃舒，其病温厉”，明确肯定己亥年终

之气（农历的十一月、十二月）会发生“温厉”疫病，这是当时的主气客气与地

域地气杂合形成，与三年化疫没有关系。

1.1 病名 己亥年终之气的主气是太阳寒水，客气是少阳相火，岁运是湿土不

及，因此至少是寒、火、湿三气综合为病，故明代吴又可有“杂气”瘟疫之名。

吴又可[1]27在《温疫论》明确指出，“瘟疫之为病，非风、非寒、非暑、非湿（笔

者按：即非单一的风、寒、暑、湿、燥、火），乃天地间别有一种异气所感”“疫

者，感天地之疠气”，所谓 “异气”“疠气”，又称 “杂气”，是杂气瘟疫。

清代杨栗山[2]41《伤寒瘟疫条辨》补充云杂气还有“疵疠旱涝之毒气”，清代吴

鞠通 [3]在《温病条辨》中则说“疫者，疠气流行，多兼秽浊”。

按照《伤寒论·伤寒例》的说法，如果从秋分后到春分前主气是寒凉的时间

段遇到非时之火热，则其所发疫病名冬温，故笔者觉得冬温这个病名比较好，因

为这个病名有时间性及病性，时间在冬天，病性是热。若名“温热疫”，则容易

与陈良佐《二分析义》所言夏季发的“热疫”相混[2]233；若名“寒疫”，则容易

与《伤寒论·伤寒例》夏有暴寒所致的“寒疫”相混。

1.2 病因 疫病的发生，以天道的气与运为主，其次是地道地域的地气。己亥

年终之气的主气，是太阳寒水、客气少阳相火及岁运湿气，而当时武汉的气候特

点则是：11 月份中下旬之前，长时间的气候温燥，骤然遇到强冷空气，即暴寒；

12 月上中旬，气候温热，为少见暖冬，之后气温下降，尤其是 12 月下旬以后，



降雨增多，1月份气温高而湿度大，湿大于寒，气候凸显阴冷湿寒特点。而此次

疫情，12 月 1 日出现第 1例 NCP患者，此后逐渐增多，疫病发生情况与气候条

件相吻合。再是个人体质。所以患病有因时、因地、因人之三因制宜。

这就是说，疫病的发生，非时加临之气（冬暖）是病因主导者，属于天气，

各地相同，但发病决定因素是地域阴雨时至——地气，患者则决定于个人体质，

即所谓因时、因地、因人之三因。

1.3 病机分析 因为 2019 年冬温病以气、运为本，从口鼻而入，以肺胃病变为

中心，尤以肺为核心，肺主表里，少阳三焦相火首先犯肺，火以炎上烁肺为主。

《素问·太阴阳明论》：“从鼻入在肺，候在喉，亲上，病胸头。从口入在胃，

候在咽，亲下，病腹腿。”

1.3.1 两感疫病 冬温 NCP，一来冬行夏令相火必有寒中，二来相火胜则寒水来

复，寒雨时至（《伤寒论·伤寒例》说“重感于寒者，必病温疟”），于是有阴

雨寒湿雾露之邪在表伤阳，再有岁运少土中气脾虚弱及“皆寒中”（《素问·气

交变大论篇》）。发病有阴湿、有火热，因相火郁肺，寒湿不易直中三阴，是脾

阳虚则水湿下流于肾，但不能说是寒湿直中三阴，更不能说是寒湿疫及阴雨寒湿

毒邪直中太阴脾肺，而无视客气相火首先郁肺。因为客气相火郁肺，阴雨寒湿很

难直中于肺。阴雨雾露伤表属伤寒，客气相火郁肺、火热伤阴在里属温病。吴又

可[1]89《温疫论》说：“伤寒不传染于人，时疫多传染于人。伤寒之邪，自毫窍

而入，时疫之邪，自口鼻而入。”此属冬温阴阳表里两感，即两感疫病。阴阳表

里两伤最危殆，多死伤，《伤寒论·伤寒例》说伤寒两感者“必死”，何况冬温

疫病两感！伤寒两感指相表里的两经，如太阳和少阴两感、阳明和太阴两感、少

阳和厥阴两感；而冬温疫病两感，是阴雨寒湿雾露之气伤阳仪系统表阳、火热伤

肺胃阴仪系统里阴的两感，不得混淆。郁热在肺，阴雨寒湿在外则皮毛鬼门不宣，

内则肺失肃降腑道失和。其实，客气少阳三焦相火郁肺及阴雨雾露在表即是《伤

寒论·辨脉法》所说“清邪中上焦”，寒湿下流即是《伤寒论·辨脉法》所说“浊

邪中下焦，阴中于邪”。此乃冬温总病因病机，此理不明，动手便错。因气候多

阴雨雾露，没有燥寒病因病机。

其实《伤寒论》就有两感疫病。《伤寒论·辨脉法》说：“清邪中于上焦，

浊邪中于下焦。清邪中上名曰洁也，浊邪中下名曰浑也，阴中于邪，必内栗也。



表气微虚，里气不守，故使邪中于阴也。阳中于邪，必发热、头痛、项强、颈挛、

腰痛、胫酸，所为阳中雾露之气，故曰清邪中上。浊邪中下，阴气为栗，足膝逆

冷，便溺妄出。表气微虚，里气微急，三焦相溷，内外不通；上焦怫郁，藏气相

熏，口烂蚀断也。中焦不治，胃气上冲，脾气不转，胃中为浊，荣卫不通，血凝

不流。若卫气前（不）通者，小便赤黄，与热相搏，因热作使，游于经络，出入

藏府，热气所过，则为痈脓。若荣气前（不）通者，阳气厥微，阴无所使，客气

内入，嚏而出之，声嗢咽塞，寒厥相逐，为热所拥，血凝自下，状如豚肝。阴阳

俱厥，脾气弧弱，五液注下；下焦不阖，清便下重，令便数难，脐筑湫痛，命将

难全。脉阴阳俱紧者，口中气出，唇口干燥，蜷卧足冷，鼻中涕出，舌上胎滑，

勿妄治也。到七日以来，其人微发热，手足温者，此为欲解；或到八日以上，反

大发热者，此为难治。设使恶寒者，必欲呕也；腹内痛者，必欲利也。”杨栗山

[2]30说此“乃论温病所从入之门，变证之总……人未之识耳。”由此可知，张仲

景将“上焦”作表、“下焦”作里，“清邪”伤表部阳分、“浊邪”伤里部阴分。

由于表、里皆病，导致三焦混乱，内外不通。三焦本体在胃脘，“里气不守”“里

气微急”，三焦相火受伤而“阴气为栗，足膝逆冷，便溺妄出”，乃《伤寒论·辨

脉法》所说“形冷、恶寒者，此三焦伤也”，实乃三焦相火衰。阴火和客气之火

伤表在上，故云“上焦怫郁，藏气相熏，口烂蚀断也”。湿流于下，故云“脾气

弧弱，五液注下，下焦不阖，清便下重，令便数难，脐筑湫痛，命将难全”“设

使恶寒者，必欲呕也；腹内痛者，必欲利也”。营卫出中焦，三焦相火伤，不能

腐熟水谷则营卫伤，卫气伤则不通，“小便赤黄，与热相搏，因热作使，游于经

络，出入藏府，热气所过，则为痈脓”；营气不通，“客气内入，嚏而出之，声

嗢咽塞，寒厥相逐，为热所拥，血凝自下，状如豚肝”。此种表里上中下焦俱病，

则“口中气出，唇口干燥（脾主口唇），蜷卧足冷（脾主四肢），鼻中涕出，舌

上胎滑，勿妄治也”。若到七日阳气来复，“其人微发热，手足温者，此为欲解”；

如到八日阳气不来复，“反大发热者，此为难治”。

火热郁肺而上焦受伤，即是“清邪中上”，寒湿下流而阴分受伤，即是“浊

邪中下”，“阴中于邪，必内栗也”，此三焦定位之邪。中上之清邪是“雾露之

气”，中下浊邪是寒湿之气，非风寒暑湿燥火六气，此乃杂气。上中下受邪，“三

焦相溷，内外不通”，于是百病发生。



此种冬温疫病可以分为两大类：一类是寒湿伤表而肺热，一类是寒湿伤表里

而肺热。寒湿伤人阳气，在春夏厥阴、少阳、太阳阳仪系统，为伤寒；火热伤人

阴气，在秋冬阳明、太阴、少阴阴仪系统，为温病。无论是伤寒，还是温病，首

伤其表，故多太阳阳明合病、并病，三阳合病，少阳阳明合病，少阳太阳合病，

少阳太阴合病，太阴阳明合病等。

杨栗山[2]59在《伤寒瘟疫条辨·表证》说：“在伤寒，风寒外入，但有一毫

表证，自当发汗解肌消散而愈……在温病，邪热内攻，凡见表证，皆里证郁结浮

越于外也，虽有表证实无表邪，断无发汗之理。故伤寒以发表为先，温病以清里

为主，此一着最为紧要关隘。”此说虽精，但不适合于冬温。冬温本是寒热错杂

之病，既有寒湿伤表证，又有火热伤里证。温病初起也需发汗，但需要寒热表里

双解。冬温疫病表里两感，病急多危，故张仲景言伤寒有两感不治之证，则两感

疫病更难救治。

1.3.2 肺伤湿蕴 火热郁肺，一来肺失其常不能通调水道，二来脾失运输，故有

水湿聚在里而苔腻，口干不欲饮。特别是到了危重期，就是黄腻苔或黄厚腻苔，

形成湿毒阻滞或痰热、痰瘀结聚。自古以来就是湿邪治肺，千古定论，一是燥胜

湿，二是通调水道，虽有水湿聚里，不能说是寒湿直中三阴。阴雨寒湿雾露在表

则表寒，会产生两种病理变化：一是郁遏阳气散发，出现恶寒发热，如麻黄汤、

大青龙汤、越婢汤证等；二是损伤阳气导致阳虚生湿，会导致阴湿、湿毒，如桂

枝汤、小建中汤、桂枝甘草汤证、苓桂术甘汤、五苓散等，甚则导致寒湿证，如

四逆汤、参附证等。火热在里，也会产生两种病理变化：一是火热炽盛，可至火

极动风；二是火热伤阴津液，阴虚动风。在冬温疫病中，两者同病，互不分离，

只有偏轻偏重标本缓急而已，方药必须两兼。

1.3.3 心肺脾三本俱伤 从《素问·六元正纪大论篇》论瘟疫病因看，离不开君

火相火，二火通心，所以杨栗山[2]40说：“温病要得主脑，辟如温气充心，心经

透出邪火，横行嫁祸，乘其瑕隙亏损之处，出现无穷怪状，令人无处下手。要其

用药，只在泻心经之邪火为君，而余邪自退。每见人有肾元素虚，或适逢淫欲，

一值温病爆发，邪陷下焦，气道不施，以致便闭腹胀，至夜发热，以导赤、五苓

全然不效，一投升降、双解而小便如注。又一隅之亏，邪乘宿损，如头风痛、腰

腿痛、心痛、腹痛、痰火喘嗽、吐血便血、崩带淋沥之类，皆可作如是观。大抵



邪行如水，唯注者受之，一着温病，旧病必发，治法当先主温病，温邪退，而旧

日之病不治自愈矣。”笔者再补之说。寒邪太过则伤心。《素问·气交变大论》

说：“寒气流行，邪害心火。”《素问·至真要大论篇》说：“寒淫所胜……病

本于心。”火通心，寒伤心，两伤其心，且火克肺，肺失其常，则脾不能运输而

聚水湿，心肺脾三本俱伤，神气不生，气血错乱，营卫不通，君主不明，其危殆

在即。《伤寒例》曾说，“荣卫不行，腑脏不通，则死矣”。

终之气的主气伤心阳，阴雨时寒伤心阳卫表，客气相火郁肺三焦腠理。肺有

火热致燥，是火燥，不能只言肺燥，因为燥之本是寒凉，言肺燥容易让人误认为

是肺寒。

1.3.4 神伤病危 己亥年的冬温疫病以肺脾病变为中心。《素问·六节藏象论篇》

说肺吸天之五气和脾纳地之五味而生神，今肺脾皆伤，难以生神，营卫血气虚衰，

心无神舍，心血亏损，心主不明，故危在旦夕。

2 易感人群

从目前收治的病例来看，素有阴火之人，常有脾气虚、心肺阴火、湿流下的

阳虚三联证之人，最易感受此新型冠状病毒（2019- nCoV）。因同气相求，客气

之相火易入肺，寒湿易入脾胃，而且客气火伤阴本亦犯肺，寒湿伤阳在表。2019

年冬温，岁运脾土不及则脾胃虚，脾胃土主百骸，主生营卫，主十二经之海冲脉，

脾胃土伤，无分经络，毒邪流行，随虚而陷，最难预测。此疫病，外、上有火热

阴雨雾露之邪，内有脾伤蕴湿，内外兼病。

3 发病地区

笔者在 2006 年出版的《疫病早知道——五运六气大预测》一书中，曾汇总

了近 3000 年中己巳己亥年的疫病爆发地区，并作图以示[4]。今附列于下，见图 1。



图 1 近 3000 年己巳己亥年疫病爆发地区预测图

Fig.1 Forecast of epidemic areas with the years of JiSi and

JiHai in recent 3000 years

今再列本次 NCP 爆发的地区图（截止到 2020 年 2 月 10 日 17:31），见图 2。

由图中可见，本次己亥年 NCP 重病区与上面统计的近 3000 年己亥年发病区基本

一致。不过在古代交通不便，流动人口外出疫区少，故疫病区集中，现在交通发

达，外出疫病区的人口多，所以看似疫病地区广。



图 2 本次 NCP 爆发的地区图

Fig.2 Area map of this NCP outbreak

4 NCP 证候分析

本次疫病，早期除以发热、乏力、干咳为主要表现外，少数患者则伴有鼻塞、

流涕、咽痛、身体酸痛等上呼吸道症状及纳差、恶心呕吐、腹泻等消化道症状。

轻型患者仅表现为低热、轻微乏力等，无肺炎表现，重症患者多在发病一周后出

现呼吸困难和/或低氧血症，严重者快速进展为急性呼吸窘迫综合征、脓毒症休

克、难以纠正的代谢性酸中毒和出凝血功能障碍等。值得注意的是重型、危重型

患者病程中可为中低热，甚至无明显发热。可知本病的基本特点是：第一，以发

热、干咳、乏力为基本症状；第二，病情发展迅速，传染性强，很快就进入重症

期；第三，传染广泛，正如《素问·刺法论》所说，“五疫之至,皆相染易，无

问大小，病状相似”。

本病初起相火犯肺，火燥病位在肺，则发热、干咳；火热伤肺气，相火通三

焦伤三焦元气，故乏力。相火犯肺并时有阴雨寒湿伤表，则有鼻塞、流涕、身体

酸楚、咽痛等外感表证。岁运土不及，脾胃虚弱，则见纳差、恶心呕吐、腹泻等

消化道症状。

从五运六气理论看冬温病因，离不开君火相火，二火通心，所以杨栗山[2]40



说：“温病要得主脑，辟如温气充心，心经透出邪火，横行嫁祸，乘其瑕隙亏损

之处，出现无穷怪状，令人无处下手，要其用药，只在泻心经之邪火为君，而余

邪自退。”笔者又补之说，寒邪太过，必伤心阳。《素问·气交变大论》说：“寒

气流行，邪害心火。”《素问·至真要大论》说：“寒淫所胜……病本于心。”

火通心，寒伤心，两伤其心，且火克肺，肺失其常，一来肺不通调水道，二来脾

不能运输而聚水湿，气血错乱，营卫不通，君主不明，故其危殆在即。肺间质在

三焦腠理，为气血交换之处，三焦相火灼伤肺间质，肺间质伤则出现呼吸困难和

/或低氧血症，严重者快速进展为急性呼吸窘迫综合征、脓毒症休克、难以纠正

的代谢性酸中毒和出凝血功能障碍等。脓毒症似是中医之肺痈，即苇茎汤证。

总之，“清邪”在上在表伤心肺，伤肺则绝呼吸动力源；“浊邪”在里伤脾

胃，脾胃伤则营卫不通，营卫不通则百骸病矣。肺伤不能吸纳风寒暑湿燥火天气，

脾伤不能摄纳地之五味，心肺脾三本俱伤，神气不生，形神分离则死[5]。

5 治疗

NCP冬温疫病生于五运六气，以气、运为病变中心，治疗自当以气、运为基

础。其基础病因是五运六气中客气少阳三焦相火在泉和岁运土不及，《黄帝内经》

说少阳相火在泉治以咸寒，土运不及用甘和，火郁于肺要用辛凉，所以基础方要

扶助脾胃正气，透热清肺以祛邪，用药当以辛咸寒透热清散和温健脾胃为主，基

础方当以竹叶石膏汤和苇茎汤、升麻鳖甲汤为主。《伤寒论》以大小白虎汤治相

火太过，竹叶石膏汤是大白虎汤，竹叶、石膏透清火热，火热伤阴用麦冬，伤气

用人参，温中补脾用甘和的炙甘草、粳米，化痰降逆用半夏，加以咸寒解毒之鳖

甲、升麻。用苇茎汤，一来防其脓毒肺，二来恢复肺的宣发肃降功能，芦根清透

肺热养阴宣肺，瓜子仁、薏苡仁清热化痰排脓，并肃降腑道，桃仁化瘀。

在基础方之上，可随地域地气、时气、个人体质、宿病加减应用，或加解表，

如外有阴雨寒湿雾露伤表则加辛温解表药，伤心阳则加扶助心阳药，或加温中芳

化，或加温化利湿等，或知犯何逆，“谨守病机，随证治之”。若用一方通治，

贻害无穷。

因为 NCP 是两感疫病，所有开始就应该用基础方加减双解表里，或选用刘

河间防风通圣散（杨栗山改名双解散）、杨栗山增损双解散。

治疫病当以人为主体，自然环境为客体，病邪侵入人体扰乱内环境，所以当



以驱逐邪气为第一关隘，只不过是伤寒以辛温逐邪、温病以辛凉逐邪而已。

6 结语

根据本次 NCP 源于五运六气的特点，笔者从五运六气角度探析了 NCP的病

因病机及其症状，认为此次冬温 NCP 是杂气病，是阴阳表里两感疫病，以后天

二本肺脾为病变中心。肺为核心，是肺气失常导致水湿结聚形成腻苔，肺天脾地

伤，气味不纳，神气不生，形神不合，而病危重。笔者根据 NCP 疫病的这种特

点，提出治疗方案当以相火郁肺为核心，建立以竹叶石膏汤、苇茎汤、升麻鳖甲

汤为基础方，在基础方之上，可随地域地气、时气、个人体质、宿病加减应用，

知犯何逆，“谨守病机，随证治之”。若用一方通治，则贻害无穷。强调扶正祛

邪，但以驱逐邪气为第一要义。

参考文献：

[1] 吴又可.温疫论译注[M].曹东义，校注.北京：中医古籍出版社，2004.

WU Youke.Treatise on Epidemic Bisease [M]. CAODongyi. Beijing: Ancient Books

of Traditional Chinese Medicine Press, 2004.

[2]杨栗山.伤寒瘟疫条辨[M].王致谱，校点.福州：福建科学技术出版社，2010.

YANG Lishan.Item analysis of Shanghan and Wenyi[M]. Wang Zhipu. Fuzhou:

Fujian Science and Technology Press, 2010.

[3]吴鞠通.温病条辨[M].北京：人民卫生出版社，1972：12.

WU Jutong.Analysis of Febrile Disease Items[M]. Beijing: People's Medical

Publishing House, 1972:12.

[4]田合禄，周晋香，田蔚.疫病早知道——五运六气大预测[M].太原：山西科学技

术出版社，2006：235.

TIAN Helu, ZHOU Jinxiang, TIAN wei. Epidemic disease prediction——Big

predictions about five Yun and six Qi [M]. Taiyuan: Shanxi Science and Technology

Press,2006:235.

[5]田合禄.内经真原[M].北京：中国中医药出版社，2019：46.

TIAN helu.True Inner Canon [M].Beijing: China Press of Traditional Chinese

Medicine, 2019:46.

（收稿日期：2020-02-11）


