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Abstract

Reinterpretation of Taeyang disease(太陽病) in Shanghanlun(傷寒論) Based on 

the Pathologic Perspective of Sasang Constitutional Medicine
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1. Objectives
Purpose of this paper is to study the reinterpretation of Taeyang disease(太陽病) in Shanghanlun(傷寒論) based 

on the pathologic perspective of Sa-sang Constitutional Medicine by comparing factors as pathologic mechanisms, 
clinical symptoms, and remedies.

2. Methods
The texts referred to pathologic mechanisms, clinical symptoms, and remedies of Taeyang disease(太陽病) 

described in Donguisusebowon‧Gabobon(東醫壽世保元‧甲午本), Donguisusebowon‧Sinchookbon(東醫壽世保
元‧辛丑本), and Shanghanlun(傷寒論) in Donguibogam(東醫寶鑑) were analysed.

3. Results and Conclusions
1) Early phase of Ulgwang symptomatic pattern(鬱狂證 初證) and of Mangyang symptomatic pattern(亡陽證 
初證) of Kidney Heat-based Exterior Heat disease(腎受熱表熱病), a category of Soeumin( 陰人) diseases, 
were described by adopting pathologic models of Taeyang-sangpung symptomatic pattern(太陽傷風證) and 
Sanghan-hyeol symptomatic pattern(傷寒血證) from Sanghanlun(傷寒論). 

2) Soyang-sangpung symptomatic pattern( 陽傷風證) of Spleen Cold-based Exterior Cold diseae (脾受寒表寒
病) and Hyunggyeok-yeol symptomatic pattern(胸膈熱證) of Stomach Heat-based Interior Heat disease(胃受
熱裏熱病), categories of Soyangin( 陽人) diseases, were described by adopting pathologic models of 
Taeyang-yangsangpunghan symptomatic pattern(太陽兩傷風寒證), Soyang-sangpung symptomatic pattern(
陽傷風證) and Tayangbyong-sahak symptomatic pattern(太陽病似瘧證) from Sanghanlun(傷寒論).

3) Baechu-pyo symptomatic pattern(背顀表病輕證) and Hangual symptomatic pattern(寒厥證) of Esophagus 
Cold-based Exterior Cold disease(胃脘受寒表寒病), a category of Taeeumin(太陰人) diseases, was described by 
adopting pathologic models of Taeyang-sanghan symptomatic pattern(太陽傷寒證) and Hangual symptomatic 
pattern(寒厥證) from Sanghanlun(傷寒論).

4) Je-Ma Lee reinterpreted various diseases classified as Taeyang disease(太陽病) with the pathologic perspective 
of Sa-sang Constitutional Medicine. Different from existing medicine, diseases were analysed and treated by the 
standard, constitution of the patient.
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I. 緖  論

李濟馬는 東醫壽世保元 ｢醫源論｣에서 동한

시 까지의 임상경험과 병증약리를 총 한 의도시흥

의 선구자가 張仲景이라고 하며, 그의 서인 傷寒

論을 통해 소음인의 병증약리는 거의 부분이, 소

양인의 경우에는 반이, 태음인의 경우에는 략 그 

그림자만이 밝 졌다고 하 다. 더불어 東醫壽世

保元 각 사상인의 병증론 논증의 과정은 많은 부분

이 傷寒論의 조문을 인용한 뒤 이에 한 논평을 

덧붙이는 방식으로 구성되어 있는데, 이는 장 경의 

傷寒論이 이제마의 사상의학 병리 을 형성하는

데 요하게 활용되고 있음을 의미한다. 따라서 傷
寒論의 조문을 기 으로 東醫壽世保元을 연구

하는 것은 東醫壽世保元이 담고 있는 사상체질 

병리 을 해석하는데 있어 요한 의미를 가진다.

傷寒論과 東醫壽世保元과의 계에 한 

고찰을 목표로 기존의 련 연구를 조사해 본 결과 

각 체질별 保命之主와 傷寒論 병기와의 계를 

제시한 연구1가 이루어진 바 있으며, 傷寒論의 계

지탕과 마황탕이 사상의학에서 어떻게 변형, 활용되

고 있는 지에 한 연구2도 이루어진 바 있다. 이 밖에 

傷寒論에서 제시되고 있는 汗法과 下法을 심

으로 소음인의 병증을 찰한 연구3가 있었다. 하지만 

장 경이 傷寒論을 통해 제시한 태양병과 같은 특

정 병증이 東醫壽世保元을 기반으로 한 사상의학

 병리  속에서 재해석된 방식에 한 연구는 부족

하다.

이에 본고는 傷寒論의 태양병의 내용이 東醫

壽世保元 병증론에서 소음인, 소양인, 태음인 병증 

 병리로 어떻게 새롭게 해석되었는지 각각 비교, 

분석해 보고, 그 의미를 고찰해보고자 하 다.

Ⅱ. 硏究方法

문헌에서 자료를 수집하는 것은 경희 학교 한의

과 학 사상체질과에서 발행한 2010년도 사상체질

과 임상편람: 사상의학 문헌집5을 기 으로 하 다.

1. 東醫壽世保元‧辛丑本(이하 辛丑本으로 

약칭함.)에서 소음인, 소양인, 태음인의 태양병 병

리를 규명하기 해 인용된 조문을 박의 연구에 

근거하여4 東醫寶鑑에서 찾아 분석하되, 련 

조문의 범주는 다음의 기 을 두고 찾았다.

1) 傷寒論의 태양병 련 조문

2) 辛丑本의 각 체질별 태양병에 귀속된 傷
寒論의 태양병 이외 조문

2. 각 체질별 태양병 병리에 하여 논증한 東醫壽

世保元의 조문을 찾아 분석하 다. 辛丑本, 

甲午本의 순으로 우선순 를 두고 분석하 다. 

3. 소음인, 소양인, 태음인의 태양병 병리를 바탕으로, 

동의수세보원에서 설정된 태양병 병증을 이  의

가들의 태양병 병증과 비교하 다.

Ⅲ. 硏究結果

1. 소음인

1) 傷寒論의 태양병

이제마가 소음인의 병증과 병리를 설명하면서 인

용한 傷寒論 태양병 조문의 원형을 東醫寶鑑
에서 찾은 결과는 다음과 같다. 

장 경은 發熱, 惡寒, 脈浮의 증상이 있을 때, 이

를 表證으로 보고 太陽證이라 정의하 다1). 특히, 

太陽傷風證은 陽部의 脈은 浮하여 發熱하고, 陰

部의 脈은 약하여 汗出하는 것이라 하고, 태양병증

의 정의에서 밝힌 惡寒, 發熱 이외에 鼻鳴, 乾嘔의 

증상이 있음을 언 하며, 이를 계지탕으로 치료하라 

하 다2). 한편, 장 경은 太陽傷風證과 달리 脈이 

浮緊하며 發熱하고 땀이 나지 않지만, 코피가 날 때

는 로 치료된다고 하며3), 脈象과 汗出 여부에 

따른 병증 양상의 차이를 언 하기도 하 다. 

태양병이 일정 기간 지속된 상황에서 표증이 남아

있고, 脈象이 微沈하며, 結胸이 발생하지는 않았지

1) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽形證用藥
發熱 惡寒 脉浮  屬表 卽太陽證也

2) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽傷風
太陽傷風 脉陽浮而陰弱 陽浮  熱自發 陰弱  汗
自出 嗇嗇惡寒 淅淅惡風 翕翕發熱 鼻鳴乾嘔 桂枝
湯主之<仲景>

3) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 傷寒血證
太陽病 脉浮緊 發熱無汗而衄  自愈也 <仲景>
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만, 환자가 如狂하며, 腹이 그득하지만 소변문제

가 없는 증상에 당탕을 사용하도록 하며, 만약 下血

이 있다면 당탕을 사용하지 않아도 로 치료된

다고 하 다4). 이와 유사하게, 如狂하면서, 腹이 

急結한 환자에게 도인승기탕을 사용하도록 하 는

데, 이러한 증상에도 下血이 있다면 도인승기탕을 사

용하지 않아도 도 치료된다고도 하 다5). 나아가

서 태양병증에 몸이 노랗게 되며 如狂을 넘어 發狂

하고, 腹이 그득함을 넘어 단단함의 양상을 나타내

지만 소변문제가 없는 증상에도 당탕( 당환)을 사

용하도록 하고, 이것이 血證임을 명시하 다6).

2) 東醫壽世保元의 태양병 관련 소음인 병증 및 

병리

이제마는 장 경이 논한 太陽傷風의 發熱, 惡寒 

병증을 태양병이라고 하며7), 동시에 소음인의 腎受

熱表熱病으로 정의하고8), 이를 다시 鬱狂證과 亡

陽證의 두 범주로 구분하 다. 특히, 表證因在하며 

其人如狂이 동반되는 태양병을 鬱狂證의 初證, 發

熱, 惡寒과 自汗出이 동반되는 태양병을 亡陽證의 

初證이라고 규정하고9), 表證因在의 구체  증상을 

身熱煩惱가 있는 사이에 惡寒이 있는 것이라 하고, 

동시에 其人如狂의 구체  증상을 其人亂 이라 

하 다10). 한편, 소음인 腎受熱表熱病을 發熱, 惡

4) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 傷寒血證
太陽病六七日 表證因在 脉微而沈 反不結胸 其人如
狂 以 熱在下焦 腹當滿 便自利  下血乃愈 
抵當湯主之<仲景>

5) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 傷寒血證
太陽病 不解 熱結膀胱 其人似狂 若血自下  自愈 
但 腹急結  宜攻之 宜桃仁承氣湯<仲景>

6) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 傷寒血證
太陽證 身黃發狂 腹硬滿 自利  血證諦也 宜抵
當湯<仲景> / 傷寒 腹滿 應 便不利 今反利  
爲有血也 當下之 宜抵當丸<仲景>

7) 辛丑本 ｢ 陰人 膂胃病篇尾泛論｣
8-1 論曰 發熱惡寒  爲太陽病 (후략)

8) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-5 論曰 張仲景所論 太陽傷風 發熱惡寒  卽 陰
人 腎受熱表熱病也 (후략)

9) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-35 ( 략) 太陽病 表證因在而 其人如狂  鬱狂之
初證也 ( 략) 太陽病 發熱惡寒 汗自出  亡陽之初
證也 (후략)

10) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-12 ( 략) 其人如狂  其人亂 也 ( 략) 太陽病

寒하면서 無汗이거나, 發熱, 惡寒하면서 有汗인 경

우로 구분하고, 특히 후자를 亡陽證 初證으로 규정

하며 처방을 달리 쓰도록 하기도 하 다11). 한 鬱狂

證과 亡陽證이 공통 으로 身熱이 있지만, 자의 

경우에는 無汗하고, 후자의 경우에는 有汗하다고도 

명시하 다12). 나아가 鬱狂證 重證을 胃家實, 不

更衣로, 亡陽證 重證을 不惡寒, 反惡熱, 汗自出

로 규정하고13), 특히 胃家實이 不惡寒, 但惡熱로

부터 시작한다고 하며14) 鬱狂證과 亡陽證의 初證

에서 나타나는 惡寒과 그 증상을 명확히 구별하 다. 

더불어 소음인의 병증에서 땀이 나지 않는 것은 脾가 

약하지 않은 것이라고도 하 다15).

태양병의 外證이 아직 남아 있는 이유에 해서는 

소음인의 陽氣가 비록 억 려 있긴 하지만, 寒邪와 

상쟁하여 능히 그것을 떨쳐 물리칠 수 있는 상태이기 

때문이라 하 으며, 특히 陽氣와 寒邪가 상쟁하고 

있는 부 에 해서는 表部라고 명시하 고16), 더불

어 表部의 구체  치에 해서는 甲午本에서 

膀胱이라고 하 다17).

장 경의 下焦血證을 설명함에 있어서는, 下焦

血證의 증상을 其人如狂과 腹硬滿의 증상으로 

별하고, 其人如狂을 腎陽困熱, 腹硬滿은 大

表證因在  身熱煩惱而惡寒之證 間有之也 (후략) 
11) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣

6-5 ( 략) 此證 發熱惡寒而無汗  當用桂枝湯 川
芎桂枝湯 香 散 芎歸香 散 藿香正氣散. 發熱惡
寒而有汗  此亡陽初證也 必不可輕易視之 先用黃
芪桂枝湯 補中益氣湯 升陽益氣湯 (후략)

12) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-35 ( 략) 蓋 鬱狂證 都是身熱 自汗不出也. 亡陽
證 都是身熱 自汗出也.

13) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-35 ( 략) 陽明病 胃家實 不更衣  鬱狂之中證也 
( 략) 陽明病 不惡寒 反惡熱 汗自出  亡陽之中
證也 (하략)

14) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-38 胃家實病 其始焉 汗不出 不惡寒 但惡熱 (하
략)

15) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-20 ( 략) 自汗不出則 脾不弱也 (후략)

16) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣ 
6-12 ( 략) 太陽病外證未除則 陽氣其力 雖有鬱抑 
猶能振寒而 寒邪相爭於表也. (후략)

17) 甲午本 ｢ 陰人 外感膂病論｣
6-32 ( 략) 膀胱表局 外禦之陽不足而 正邪相爭於
膀胱之表局  以正犯邪故 惡寒也 惡寒不作  正
不 邪也 正不 邪  太陽力屈之病也 (후략)



이지원 외 사상체질의학회지 2010;22(3):18-28 21

腸怕寒으로 규정하 으며18), 이의 병리기 을 소음

인의 脾局陽氣가 寒邪에 가리고 억 린 결과, 腎局

陽氣가 直升하여 脾局에 連接하지 못하고 膀胱에 

鬱縮되어 있는 鬱縮膀胱으로 요약하 다19). 이에 

鬱縮膀胱으로 인하여 발생하는 下焦血證을 破血

解熱이 아닌 升揚益氣를 통해 치료하도록 하

다20). 

2. 소양인

1) 傷寒論 태양병 및 소양병

이제마가 소양인의 병증과 병리를 설명하면서 인

용한 傷寒論 태양병  소양병 조문의 원형을 東
醫寶鑑에서 찾은 결과는 다음과 같다. 

장 경은 태양병 가운데 脈浮緊, 發熱, 惡寒, 身

痛, 不汗出, 煩躁의 증상에 청룡탕을 사용하여 치

료하 다21). 

傷寒論에서 소양병 범주에 속하는 소시호탕증

을 동무는 태양병 청룡탕증과 더불어 하나의 병증

범주로 간주하고 련 조문을 인용하고 있다. 이에 

비록 傷寒論의 태양병 범주는 아니지만, 그 인용문

을 살펴보면 다음과 같다. 口苦, 咽乾, 目眩이 소양

병의 증상임을 밝히고22), 이와 더불어 乾 역시 소

양에 속한다고 명시하 다23). 한편, 口苦, 耳聾, 胸

滿의 증상은 陽傷風證이라 규정하고24), 이상의 

제 증상, 즉, 口苦, 咽乾, 目眩, 耳聾, 胸脇滿과 함께 

寒熱往來, 嘔 이 있을 때는 이를 소양병증이라 보

고 소시호탕으로 화해하라고 하 다25). 더불어, 脇下

18) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-11 ( 략) 其人如狂  腎陽困熱也 腹硬滿  大
腸怕寒也 (후략)

19) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-12 ( 략) 卽 陰人 脾局陽氣爲寒邪所掩抑而 腎
局陽氣爲邪所拒 不能直升 連接於脾局 鬱縮膀胱之
證也 (후략)

20) 辛丑本 ｢ 陰人 腎受熱表熱病論｣
6-12 ( 략) 此證 益氣而升陽則 得其上策也 (후략)

21) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽兩傷風寒 
脈浮緊 發熱惡寒 身痛 不汗出 而煩躁  大靑龍湯
主之.

22) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 陽形證用藥 
陽之爲病 口苦 咽乾 目眩 <仲景>

23) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 陽形證用藥 
眩而口苦 乾  屬 陽 <仲景> 

24) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 陽形證用藥 
口苦 耳聾 胸滿  陽傷風也 <仲景>

硬滿하고 乾嘔가 있으면서 음식을 섭취하지 못하고, 

往來寒熱이 있지만 脈이 沈緊한 환자에게도 소시

호탕을  수 있다고 하 다26). 

한편, 장 경은 태양병이 8, 9일 지나 학질과 같이 

發熱, 惡寒이 있지만, 發熱이 惡寒보다 심하고 脈

微하며, 얼굴에 熱色이 있으며 身痒의 증상이 있을 

때는 계마각반탕을 사용하여 汗出하라 하 다27). 

더불어 기타 증상은 유사하지만, 身不痒의 증상이 

있을 때는 계비각반탕을 사용하고, 發汗法을 지하

다28). 

2) 東醫壽世保元의 태양병 관련 소양인 병증 및 

병리

이제마는 장 경의 發熱, 惡寒하고 脈浮緊하며, 

身痛, 不汗出, 煩躁가 있는 증상은 소양인의 脾受

寒表寒病이라 정의하 다29). 

한편, 장 경이 말한 소양병은 脾局의 陰氣가 熱

邪에 의해 가라앉는 바가 되고, 脾局의 陰氣는 熱邪

에 막히는 바가 되어 아래로 내려가서 腎局에 연 하

지 못하게 되어 膂間에 凝聚되어 끈 하게 굳어져서 

갇히어 막힌 병으로 설명한다30). 이어 소시호탕증으

로 표 한 제 증상의 병리를 밝히는데, 嘔 이 나는 

것은 外寒이 裏熱을 싸서 병을 끼고 로 올라가기 

때문이고31), 寒熱往來 하는 것은 脾局의 陰氣가 

25) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 可和不可和證 
口苦 咽乾 目眩 耳聾 胸脇滿 或往來寒熱而嘔 屬
陽 忌吐下 宜 柴胡湯和之.

26) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 陽病壞證 
太陽病不解 轉入 陽  脇下硬滿 乾嘔不能食 往來
寒熱  尙未吐下 脈沈緊  柴胡湯 若已吐下 發
汗譫語 柴胡證罷 此爲壞病 依壞法治之 <仲景>

27) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽病似瘧 
太陽病 八九日 如瘧狀 發熱惡寒 熱多寒  脉微而
惡寒  此陰陽俱虛 不可更發汗更下更吐 面色反有
熱色  未欲解也 以其不能得 汗出 身必痒 宜桂
麻各半湯<仲景>

28) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽病似瘧
太陽病 似瘧 發熱惡寒 熱多寒  脉微弱  此無陽
也 身不痒 不可發汗 宜桂婢各半湯 <仲景>

29) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-2 論曰 發熱 惡寒 脈浮緊 身痛 不汗出 而煩躁  
卽 陽人 脾受寒表寒病也 (후략)

30) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 張仲景所論 陽病 口苦咽乾 胸脇滿 或往來寒
熱之證 卽 陽人 腎局陰氣 爲熱邪所陷 而脾局陰
氣 爲熱邪所壅 不能下降 連接於腎局 而凝聚膂間 
膠固囚滯之病也. (후략)
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내려가려 하나 내려가지 못하다가 더러 내려가는 까

닭이고32), 口苦, 咽乾, 目眩, 耳聾 하는 것은 陰氣

가 膂間에 막 서 갇히게 되어 내려가지 못하는 까닭

에 다만 추 만 있고 열이 없는 와 에 耳聾에 이르는 

것이라 하며, 특히 耳聾은 口苦, 咽乾, 目眩에 비해 

심각한 증상이라 하 다33). 한, 胸脇滿은 結胸의 

조증으로서 胸滿이 脇滿에 비해 한 증상이라고

도 하 다34). 이러한 陽傷風證은 裏熱을 맑게 하

고, 表陰을 내리는 방식으로 치료해야 한다고 하

다35). 

한편, 이제마는 甲午本에서 장 경의 청룡탕

증과 소시호탕증을 묶어 소양인의 表之表病이라 규

정하 다36). 즉, 傷寒論 입장에서는 태양병증인 

청룡탕증과 소양병증인 소시호탕증은 그 차이가 명

백하지만, 이제마는 이를 한 가지 병증범주에 해당하

는 것으로 보고 병리  치방을 설명하고 있다. 하지만 

發熱, 惡寒과 寒熱往來를 구분한 뒤, 자를 初輕

證, 후자를 次尤證이라 하여 그 경 의 차이를 분명

히 하기도 하 다37).

이상의 청룡탕증과 소시호탕증은 동무 병증론 

체계에서 脾受寒表寒病의 陽傷風證 범주로 묶

어서 설명하고 있는 반면에 傷寒論의 태양병증에 

해당하는 계마각반탕증과 계비각반탕증은 胃受熱

裏熱病 범주에서 처리하고 있다. 이와 련된 이제마

31) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 ( 략) 嘔  外寒包裏熱 而挾疾上 也 (후략)

32) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 ( 략) 寒熱往來  脾局陰氣 欲降未降 而或降
故 寒熱或往或來也 (후략)

33) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 ( 략) 口苦咽乾目眩耳聾  陰氣囚滯膂間 欲降
未降故 但寒無熱 而至於耳聾也 口苦咽乾目眩  
例證也 耳聾  重證也 (후략)

34) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 ( 략) 胸脇滿  結胸之漸也 脇滿  猶輕也 胸
滿  重證也. (후략)

35) 辛丑本 ｢ 陽人 脾受寒表寒病論｣
9-8 ( 략) 此證 淸裏熱而降表陰 則痰飮自散 而結
胸之證 防不成也 淸痰而燥痰 則無益於陰降痰散 
延拖結胸 成而或別生奇證也.

36) 甲午本 ｢ 陽人 大腸膀胱病篇尾泛論｣
11-2 張仲景所論 大靑龍湯證 柴胡湯證 卽 陽人
表之表病也. (후략)

37) 甲午本 ｢ 陽人 外感膀胱病論｣
9-25 今 更定 陽人膀胱病 發熱惡寒身痛煩躁脈
浮緊  初輕證也. 寒熱往來胸脇滿  次尤證也.

의 문장은 다음과 같다. 장 경의 계마각반탕증과 계

비각반탕증은 모두 發熱, 惡寒의 증상을 보이는데 

發熱이 惡寒보다 심한 熱多寒 의 양상으로 나타

난다38). 한 그 두 탕증을 변이 하루 이내에 나올 

때와 하루를 넘기도록 나오지 않을 때로 구분하여 治

方을 달리하 다39). 甲午本에서는 身痒과 身不

痒을 구분하며, 身痒의 증상을 身不痒의 증상보다 

더 가벼운 증상이라고 보기도 하 다40). 

한편, 소양인의 胃가 熱氣를 받으면 변이 燥하

고, 脾가 寒氣를 받으면 泄瀉를 한다고도 하 다41). 

한 소양인의 胃熱證에 변이 3일간 불통하면서 

땀이 나는 것을 淸陽의 기운이 고갈된 것이라 보았

다42). 

3. 태음인

1) 傷寒論 태양병 및 寒厥證

이제마가 태음인의 병증과 병리를 설명하면서 인

용한 傷寒論 태양병  寒厥證 조문의 원형을 東
醫寶鑑에서 찾은 결과는 다음과 같다. 

장 경은 太陽傷寒病에 頭痛, 發熱이 있으며 

身體痛, 腰痛, 骨節痛이 있고, 惡寒, 無汗, 喘症이 

있을 때, 마황탕을 사용하여 치료하라고 하 다. 이에 

하여 太陽傷寒病에 각종 疼痛이 발생하는 까닭

은 榮血이 不利하기 때문이라고 하 다43). 

한 장 경은 상한병 4, 5일에 厥證이 나타나면 

38) 辛丑本 ｢ 陽人 胃受熱裏熱病論｣
10-1 ( 략) 發熱惡寒 熱多寒  ( 략) 宜桂麻各半湯
10-2 ( 략) 發熱惡寒 熱多寒  ( 략) 宜桂婢各半湯

39) 辛丑本 ｢ 陽人 胃受熱裏熱病論｣
10-3 論曰 此證 大便不過一晝夜而通  當用荊防瀉

白散 大便過一晝夜而不通  當用地黃白虎湯.
40) 甲午本 ｢ 陽人 外感膀胱病論｣

9-5 ( 략) 發熱惡寒 熱多寒 而 身痒  其病不輕
而 猶非重證也. 身不痒  其病不輕而 已爲重證也. 
(후략)

41) 辛丑本 ｢ 陽人 胃受熱裏熱病論｣
10-9 陽人 胃受熱 則大便燥也 脾受寒 則泄瀉也. 
(후략)

42) 辛丑本 ｢ 陽人 胃受熱裏熱病論｣
10-9 ( 략) 胃熱證 大便 三晝夜不通 而汗出 則淸
陽 竭 而危境也.

43) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 太陽形證用藥 
太陽傷寒 頭痛 發熱 身疼 腰痛 骨節皆痛 惡風 無
汗而喘 麻黃湯主之 註曰 頭痛身疼腰痛 以至牽連
百骨節俱痛  此 太陽傷寒 榮血不利故也
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반드시 發熱로 이어지는데, 厥證이 심하면 發熱도 

심하며, 厥證이 미약하면 發熱도 미약하다고 하

다. 한편, 상한병에 厥證이 4일 나타나는데, 반면 發

熱은 3일만 나타나고, 다시 厥證이 5일 나타나 厥證

이 많고 發熱이 은 양상을 보일 때는 병증이 심해지

고, 그와 반 의 양상을 보일 때는 병증이 로 치료

된다고도 하 다44). 

2) 東醫壽世保元의 태양병 관련 태음인 병증 및 

병리

이제마는 장 경의 마황탕증을 背顀表病輕證으

로 정의하 다45). 

한편, 장 경의 傷寒論 태양병에서 언 되는 병

증은 아니나, 동무가 태양병 마황탕증과 더불어 같은 

범주의 병증모델로 寒厥證을 제시하고 있음을 주목

할 만하다. 련된 조문은 다음과 같다. 寒厥證에 

해서는 惡寒만 있고 發熱이 없는 것이라 일컬으

며46), 寒厥이 4, 5일 나타난 후 發熱이 있는 것을 

重證이라 하 다47). 특히, 이마와 썹까지 땀이 나

는데, 특히 한 번의 땀으로 병이 풀리지 않고 여러 

차례에 걸쳐 땀이 난 후 厥證이 풀리는 병을 長感病

이라 하며48), 이 병은 때로 無汗乾病이라 불리기도 

한다고 하 다49). 

長感病을 포함한 寒厥證이 발생하는 원인에 

해서 이제마는 노심 사한 끝에 胃脘이 쇠약해져 허

박해진 表氣가 寒氣를 이기지 못하고, 그 결과 寒氣

44) 東醫寶鑑 ｢雜病篇｣, 寒: 陰陽厥輕重
傷寒至四五日而厥 必發熱 前熱 後必厥 厥深
熱亦深 厥微 熱亦微 / 傷寒厥四日 熱反三日 復厥
五日 其病爲進 厥多熱  陽氣  故爲進也 / 傷寒
發熱四日 厥反三日 厥 熱多 其病當自愈

45) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-2 論曰 此 卽太陰人傷寒 背顀表病輕證也. 

46) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-4 論曰 此 之厥  但惡寒不發熱之 也 非手足
厥 之 也. (후략)

47) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-4 ( 략) 太陰人 傷寒表證 寒厥四五日後 發熱  
重證也 (후략)

48) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-4 ( 략) 此證 首尾幾近二十日 凡寒厥六七次而
後病解也 此證 俗 之長感病 凡太陰人病 先額上
眉稜 有汗 而一汗病不解 屢汗病解  名曰長感病.

49) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-8 此證 京畿道人 之長感病 咸鏡道人 之四
十日痛 或 之無汗乾病 (하략)

가 외부를 포 해버린 상태에서 발생하는 것이라 말

하며, 이 병증이 正邪가 상쟁하는 가운데 邪氣가 약

한 正氣를 이기고 있는 형세라 하 다50). 

寒厥證에 있어, 厥證이 지난 후 發熱이 나타날 

때 땀이 나게 되는데, 이때의 땀은 額上, 眉稜, 顴上, 

脣頤, 胸臆의 순서로 차례로 내려가게 된다. 이 과정

에서  단계에 해당하는 부 에서 나는 땀이 수차례 

반복된 이후 다음 단계로 이어지는 양상의 특징을 보

이게 된다51). 이러한 땀의 부 와 양상을 가지고 寒厥

證의 후를 단하는데, 髮際까지 나는 땀을 죽음을 

모면하는 것, 額上까지 나는 땀을 겨우 험을 모면하

는 것, 眉稜까지 나는 땀을 완 히 험을 모면하는 

것, 顴上까지 나는 땀을 살길이 훤히 뚫리는 것, 脣頤

까지 나는 땀을 병이 이미 풀린 것, 胸臆까지 나는 

땀을 병이 크게 풀린 것을 단하는 지표로 삼았다52). 

한편, 이제마는 甲午本에서 마황탕증에 해당하

는 發熱, 惡寒과 寒厥證에 해당하는 長感病을 태

음인의 表之表病이라 하여 하나의 범주로 고려한 

바 있다53). 

Ⅳ.   察

1. 소음인

이제마가 소음인의 병증 모델로 인용한 傷寒論
의 태양병증을 東醫寶鑑 내 目名을 빌려 따져보

면 太陽傷風證과 傷寒血證으로 구분된다. 太陽傷

風證은 계지탕증을 의미하며, 脈浮弱, 發熱, 惡寒, 

50) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-5 ( 략) 此證原委 勞心焦思之餘 胃脘衰弱 而表
局虛薄不勝寒 而外被寒邪所圍 正邪相爭之形勢 客
勝主弱 (후략)

51) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-4 ( 략) 此證 發熱 其汗必自髮際 而始通於額上 
又數日後發熱 而眉稜通汗 又數日後發熱 而顴上通
汗 又數日後發熱 而脣頤通汗 又數日後發熱 而胸
臆通汗也 而額上之汗 數次而後 達於眉稜 眉稜之
汗 數次而後 達於顴上 顴上之汗 數次而後 達於脣
頤 脣頤之汗 不過一次 而直達於胸臆矣. (후략)

52) 辛丑本 ｢太陰人 胃脘受寒表寒病論｣
12-7 髮際之汗 始免死也 額上之汗 僅免危也 眉稜
之汗 快免危也 顴上之汗 生路寬闊也 脣頤之汗 病
已解也 胸臆之汗 病大解也. 

53) 甲午本 ｢太陰人 內觸胃脘病論｣
13-9 太陰人 惡寒發熱長感病 爲表之表病 



24 사상체질의학회지 2010;22(3):18-28 사상체질의학  병리 에 의한 傷寒論太陽病의 재해석

傷寒論 太陽病
東醫壽世保元 

陰人病
病理

病證 太陽傷風 傷寒血證 →
腎受熱表熱病

鬱縮膀胱
鬱狂之初證 亡陽之初證

脈象 脈浮弱 脈浮緊 脈微而沈

寒熱 發熱惡寒 發熱 表證因在 →
惡寒

(發熱)
惡寒

(發熱)

陽氣其力

雖有鬱抑

猶能振寒

汗 汗出 無汗 無汗 有汗 脾不弱 脾弱

如狂
其人如狂

(身黃發狂)
其人如狂 →

其人如狂

(其人亂 )
腎陽困熱

腹 腹(硬)滿 腹急結 → 腹硬滿 大腸怕寒

便 便自利

其他 鼻鳴乾嘔

治方 

治法
桂枝湯 抵當湯(丸) 桃仁承氣湯 → 升陽益氣

Table 1. Comparison of Tai-Yang-Bing in Shanghanlun and Tai-Yang-Bing related Soeumin Disease in Dong- 
uisusebowon 

汗出, 鼻鳴乾嘔로 요약할 수 있다. 한편, 傷寒血證

은 크게 두 가지로 구분할 수 있는데, 첫째, 脈浮緊하

며 發熱, 無汗한데, 코피가 나서 로 낫는다는 

것으로부터 추론할 수 있는 脈浮緊, 發熱, 無汗하지

만 코피가 나지 않아 치료할 필요가 있는 병증이고, 

둘째는 表證이 남아 있는 동시에 其人如狂과 腹

硬滿의 증상을 호소하는 당탕( 당환)증과 도인승

기탕증이다. 이때의 표증은 發熱, 惡寒, 脈浮를 표증

에 속한다고 한 장 경의 문장에 따라 發熱, 惡寒을 

의미한다고 볼 수 있다. 당탕의 脈象을 脈微而沈

이라고 규정하고 있기 때문에 脈浮는 제외해야 한다.

이제마는 이상의 제 증상을 바탕으로 太陽傷風

證과 傷寒血證을 소음인의 發熱이 동반 가능한 惡

寒  無汗을 호소하는 鬱狂證 初證과 發熱이 동

반 가능한 惡寒  有汗을 호소하는 亡陽證 初證

으로 구분하여 설명하 다. 鬱狂證 初證은 원래 表

證因在와 其人如狂으로 규정되어 있는데, 表證因

在를 身熱煩惱가 동반되는 惡寒으로 해석할 수 있

고, 有汗의 亡陽證에 비되는 것이 無汗의 鬱狂

證임을 추론할 수 있으므로, 와 같이 亡陽證 初證

과 구분할 수 있다. 특히, 亡陽證에서 나타나는 有汗

의 증상이 소음인의 脾弱의 증거이므로 鬱狂證 初

證과 亡陽證 初證의 차이는 소음인의 偏 之臟에 

해당하는 脾의 陽暖之氣가 손상된 정도가 다름을 

보여 다. 

한편, 이제마는 장 경의 下焦血證에서 나타나는 

其人如狂과 腹硬滿의 두 가지 증상을 鬱狂證과 

亡陽證 初證의 범주에도 귀속시켰다. 이는 其人如

狂과 腹硬滿을 각각 腎陽困熱과 大腸怕寒으로 

규정하고, 이 두 가지 증상을 보이는 병증의 병리를 

鬱縮膀胱으로 요약한 후, 태양병의 표증, 즉 惡寒이 

鬱縮된 膀胱의 陽氣가 寒邪를 떨쳐내는 과정에서 

발생하는 증상이라고 논증한 것으로부터 추론할 수 

있다. 

이러한 태양병의 소음인 병리 상 해석은 치법의 

변화로 직결된다. 즉, 傷寒論 내에서 계지탕을 쓰

거나 당탕( 당환), 도인승기탕을 통해 破血解熱

하고자 한 제 증상을 東醫壽世保元 내에서 鬱縮

된 膀胱의 陽氣를 升揚益氣하여 치료하도록 하는 

치법의 환이 이루어진 것이다. 표증에 해당하는 惡

寒 역시 鬱縮膀胱의 원인으로부터 기인한다는 의 

논증에 바탕 할 때, 升揚益氣의 치법은 其人如狂과 

腹硬滿의 증상을 넘어 鬱狂證과 亡陽證 初證

의 제 증상을 치료하는 치법으로 자리매김한다.
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傷寒論 太陽病
東醫壽世保元 

陽人病
病理

病證
太陽

兩傷風寒

陽

傷風證

太陽病

似瘧
→

脾受寒表寒病

陽傷風證

胃受熱裏熱病

胸膈熱證
凝聚膂間 胃熱

脈象 脈浮緊 脈沈緊 脈微 脉微弱 → 脈浮緊

寒熱 發熱惡寒 往來寒熱
發熱惡寒

熱多寒

發熱惡寒

熱多寒
→

發熱

惡寒

寒熱

往來

發熱惡寒

熱多寒

脾局陰氣

欲降未降而

或降

汗 不汗出 → 不汗出

胸脇
胸脇滿

(脇下硬滿)
→ 胸脇滿

嘔 (乾)嘔 → 嘔
外寒包裏熱 

而挾疾上

口 

咽 

目 

耳

口苦

咽乾

目眩

耳聾

→

口苦

咽乾

目眩

耳聾

陰氣囚滯膂間 

欲降未降

大便 不過一晝夜而通 過一晝夜而不通
胃受

熱

其他
身痛

煩躁
不能食

面有熱色

身痒
身不痒 →

身痛

煩躁

面有熱色

身痒 或 不痒

治方 

治法
大靑龍湯 柴胡湯

桂麻

各半湯

桂婢

各半湯
→ 表陰降氣 裏陽升氣

Table 2 . Comparison of Tai-Yang-Bing and Shao-Yang-Bing in Shanghanlun and Tai-Yang-Bing related Soyangin Disease
in Dong-uisusebowon

이상에서 고찰한 傷寒論 태양병과 東醫壽世

保元의 태양병 련 소음인 병증을 비교하고, 이와 

련된 병리와 치법을 하나의 표로 요약하면 Table 1과 

같다. 

2. 소양인

이제마가 소양인의 병증 모델로 인용한 傷寒論
의 태양병  소양병증을 東醫寶鑑 내 目名을 빌

려 따져보면 太陽兩傷風寒證, 陽傷風證, 太陽

病似瘧證으로 구분된다. 太陽兩傷風寒證은 청

룡탕증을 의미하며, 陽傷風證은 소시호탕증을, 

太陽病似瘧證은 계마각반탕증과 계비각반탕증을 

가리킨다. 소시호탕증이 장 경의 傷寒論에서 소

양병에 속함에도 불구하고 太陽兩傷風寒證과 함께 

고찰한 까닭은 첫째, 이제마가 소양인 표병, 특히 

陽傷風證의 병리 기 을 소시호탕증으로부터 발견

하고 이를 논증했기 때문이며, 둘째, 寒熱 양상에 차

이가 있음에도 불구하고 청룡탕증의 發熱, 惡寒과 

소시호탕증의 寒熱往來를 表之表病이라는 하나의 

속으로 묶은 甲午本의 문장 때문이다. 

각 탕증이 치료하는 증상을 이제마는 소양인의 脾

受寒表寒病의 陽傷風證과 胃受熱裏熱病의 

胸膈熱證의 하나로 구분하 다. 

脈浮緊, 發熱, 惡寒, 不汗出, 身痛, 煩躁로 요

약되는 청룡탕증과 寒熱往來, 胸脇滿, 嘔 , 口

苦, 咽乾, 目眩, 耳聾의 증상으로 요약되는 소시호

탕증을 모두 소양인의 陽傷風證으로 규정하고, 

특히, 소시호탕증을 바탕으로 소양인 陽傷風證의 

기 을 논증하 다. 陽傷風證의 제 증상이 나타

나는 병리는 ‘凝聚膂間’으로 요약될 수 있다. 하지만 

發熱, 惡寒과 寒熱往來의 양상 차이로부터 그 경

을 구별하여 청룡탕증을 보다 가벼운 陽傷風證

으로, 소시호탕증을 보다 무거운 陽傷風證으로 

정의했음을 알 수 있다. 
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한편, 傷寒論의 계마각반탕증과 계비각반탕증

은 發熱이 惡寒에 비해 더 심하게 나타나는 發熱, 

惡寒을 호소한다. 이는 소양인의 脾受寒表寒病으

로 편재된 陽傷風證이 惡寒, 發熱의 정도 차이가 

은 것과 비되어 두 탕증의 일부가 脾受寒表寒

病가 아닌 胃受熱裏熱病으로 분리될 수 있는 기

이 된다. 이는 소양인의 병증모델로 삼은 태양병증을 

寒熱의 양상에 따라 표리를 구분하고, 이후 身痒과 

身不痒에 기 하여 병증의 경 을 악하도록 한 것

으로 보인다. 같은 太陽病 범주의 병증을 표리로 구

분한 것에는 素證과도 상당히 한 계가 있을 

것으로 사료되는데, 평소 寒多 는 表寒病 양상으

로, 평소 熱多 는 裏熱病 양상으로 現證이 나타날 

수 있음을 유추해 볼 수 있겠다.

胃受熱裏熱病의 경우 가 熱氣를 받아 변이 

秘燥해지는 경향을 보이는데 이는 경향성으로 不通

한 경우와 宣通한 경우를 구분하여 치방을 달리하

다. 한편, 앞서 밝힌 陽傷風證은 脾受寒表寒病

에 속하고, 脾가 寒氣를 받으면 설사가 발생한다고 

했으므로, 陽傷風證은 변은 宣通의 양상을 보

일 것임을 역으로 추론할 수 있다. 

이상에서 보여  이제마의 傷寒論 태양병  

소양병의 병증 재해석은 소양인 태양병의 치법 변화

로 이어진다. 즉, 표병에 해당하는 陽傷風證은 膂

間에 凝聚된 脾局의 陰氣를 내려주는 表陰降氣

로, 리병에 해당하는 胸膈熱證은 胃部의 강력한 熱

氣 때문에 상승하지 못하는 大腸의 淸陽을 올려주는 

裏陽升氣로 청룡탕, 소시호탕, 계마각반탕, 계비

각반탕의 치방을 신하게 되었다. 

이상에서 고찰한 傷寒論 태양병  소양병과 

東醫壽世保元의 태양병  소양병 련 소양인 

병증을 비교하고, 이와 련된 병리와 치법을 하나의 

표로 요약하면 Table 2와 같다. 

3. 태음인

이제마가 태음인 병증 모델로 인용한 장 경 傷
寒論의 인용문은 東醫寶鑑 내 目名을 빌려 따

지기가 치 않으므로 통상 으로 사용되는 병증명

을 사용하여 분류하면, 마황탕증에 해당하는 太陽傷

寒證과 寒厥證으로 별할 수 있다. 寒厥證이 傷

寒論에서 태양병에 속하지 않음에도 불구하고 太

陽傷寒證과 함께 고찰한 까닭은 첫째, 이제마가 태

음인 표병의 병리 기 을 無汗의 증상을 공통으로 

삼아 寒厥證으로부터 논증했기 때문이며, 둘째, 寒

熱 양상에 차이가 있음에도 불구하고 마황탕증과 寒

厥證을 表之表病이라는 하나의 속으로 묶은 甲午

本의 문장 때문이다. 

寒厥證의 경우, 첫째, 병이 풀리는 과정이 汗出로 

제시되어 있다는 과, 둘째, 無汗乾病의 별칭으로

부터 병증의 땀 양상이 無汗임을 추론할 수 있다. 따

라서 太陽傷寒證과 寒厥證의 공통증상은 無汗이 

된다. 하지만 寒熱의 양상에 있어 太陽傷寒證은 發

熱惡寒, 寒厥證은 厥證에 해당하는 惡寒과 發熱

이 교 로 발생하는 양상의 차이를 보이게 된다. 

이러한 두 가지의 병증을 가지고 이제마는 태음인

의 背顀表病輕證과 寒厥證으로 구분하는데, 정사

상쟁의 과정에서 胃脘部를 포함하는 表局, 즉 肺局

이 虛薄해진 결과 이어지는 外被寒邪所圍의 표

으로 그 기 을 요약할 수 있다. 즉, 肺局의 허약이 

胃脘部의 上達而呼散하는 힘을 약화시키고, 이 때

문에 表局의 吸聚之氣가 득세하여 寒邪를 떨쳐내

지 못하고 있는 까닭에 나타나는 제 병증이 背顀表病

輕證과 그 보다 심화된 寒厥證으로 나타나고 있다는 

뜻이다. 

특히, 마황탕증에서 제시된 일  疼痛의 증상을 

태음인 背顀表病輕證과 寒厥證 증상의 하나로 가

져왔다고 야하는데, 그 까닭은 寒厥證의 후를 

땀의 단계와 양상으로 표 한 것으로부터 찾을 수 있

다. 즉, 첫째, 背顀表病輕證과 寒厥證의 병리기

은 모두 外被寒邪所圍로 동일한데, 둘째, 발제 혹은 

額上으로부터 胸臆部까지 땀이 나는 부 가 확 됨

에 따라 寒厥證이 풀리게 된다함은 곧 胃脘部의 呼

散之氣가 확보된 결과의 증거로서, 이는 일  身體 

疼痛의 병리로 지 된 榮血不利의 완화와 해소를 

의미하는 것이기도 하기 때문이다.

한편, 背顀表病輕證과 寒厥證의 구분은 寒熱 

양상의 차이로부터 기인하는데, 背顀表病輕證은 

發熱, 惡寒이 동시에, 寒厥證은 惡寒과 發熱이 번

갈아 나타나게 된다. 

이상의 제 증상을 치료하는데 있어 이제마는 장
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傷寒論 太陽病
東醫壽世保元 

太陰人病
病理

病證 太陽傷寒 寒厥證 →
胃脘受寒表寒病

背顀表病輕證

胃脘受寒表寒病

寒厥證

寒熱 發熱惡寒 厥 發熱 → 發熱惡寒
但惡寒不發熱

(寒厥 後發熱)
外被寒邪所圍

汗 無汗 無汗 → 無汗 無汗

痛

頭痛

身疼腰痛

骨節皆痛

→

頭痛

身疼腰痛

骨節皆痛

榮血不利

其他  喘

治方 

治法
麻黃湯 → 確保呼散之氣

Table 3. Comparison of Tai-Yang-Bing and Han-Gual-Jeong in Shanghanlun and Tai-Yang-Bing related 
Taeeumin Disease in Dong-uisusebowon

경의 마황탕을 체하는 방식으로 胃脘部의 허약해

진 呼散之氣를 확보해가는 방법으로 근하고자 하

다. 

이상에서 고찰한 傷寒論 태양병  寒厥證과 

東醫壽世保元의 태양병  寒厥證 련 태음인 

병증을 비교하고, 이와 련된 병리와 치법을 하나의 

표로 요약하면 Table 3과 같다. 

4. 종합적 고찰

이제마는 傷寒論에서 동일한 범주의 병증으로 

다 진 여러 태양병을 사상체질의학의 에 따라 

사상인의 병증, 병리기   치법을 제시하기 해 

각기 인용하 다. 다양한 양상의 태양병증과 사상의

학의 체계 하에서 하나의 범주로 다 야 한다고 단

한 태양병 외 병증 한 함께 편재함으로써 기존의 

의학을 사상의학 으로 새롭게 해석해내었다. 

이러한 재해석된 내용을 통해 병증과 병인의 차이

를 병리  치법 제시의 기본 바탕으로 삼았던 기존 

의학과는 다르게 병을 얻은 사람의 본질 인 체질 차

이를 핵심 인 기 으로 삼아 병을 설명하고 치료하

고자 하는 체질의학  특징을 알 수 있다. 

기존 병증의 체질의학  재해석을 통해 유사한 증

상을 가지면서 다른 체질의 사람에게 생기는 병의 치

법을 달리하여 주로 병의 표면 인 증상에 의존한 기

존의 의학에서 발 하여 좀 더 본질 인 병리기 의 

차이와 그에 상응하는 치법을 제시하 다.
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Ⅵ. 結  論

이상의 고찰을 통하여 얻은 결론은 다음과 같다. 

1. 이제마는 傷寒論의 계지탕, 당탕(환), 도인승

기탕증으로 표되는 太陽傷風證과 傷寒血證

을 소음인의 腎受熱表熱病의 鬱狂證 初證과 

亡陽證 初證으로 구분하여 설명하 다. 특히, 

傷寒論에서 치법을 달리한 有汗  태양병과 

無汗  태양병의 일부를 鬱縮膀胱의 동일한 병

리기 으로 해석한 후, 偏 之臟인 脾의 손상정

도로 다시 구분했다. 공통 병증은 惡寒으로 표

되는 표증과 其人如狂, 腹硬滿으로 요약되며, 

升揚益氣의 방법으로 치료한다. 

2. 傷寒論의 청룡탕증, 소시호탕증, 계마각반탕

증, 계비각반탕증으로 요약되는 太陽兩傷風寒

證, 陽傷風證, 太陽病似瘧證을 소양인 脾受
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寒表寒病의 陽傷風證과 胃受熱裏熱病의 

胸膈熱證으로 구분하여 설명하 다. 傷寒論 
소양병의 하나인 소시호탕증은 凝聚膂間의 소

양인 표병 범주로 귀속되었고, 傷寒論의 태양

병 가운데 계마각반탕증과 계비각반탕증은 熱多

寒 의 寒熱양상을 보인다는 에서 소양인 裏

熱病의 하나로 귀속시켰다. 이러한 소양인의 병

증은 각기 表陰降氣와 裏陽升氣의 방법으로 치

료한다.

3. 傷寒論의 마황탕증으로 요약되는 太陽傷寒證

과 寒厥證을 태음인 胃脘受寒表寒病의 背顀
表病輕證과 寒厥證으로 구분하여 설명하 다. 

특히, 傷寒論에서 치방이 제시되어 있지 않은 

寒厥證을 마황탕증과 더불어 태음인 胃脘受寒

表寒病의 寒厥證으로 귀속시켰는데, 이 과정에

서 外被寒邪所圍의 병리로 나타나는 無汗이라

는 병증 상 공통 을 단서로 삼았다. 이러한 태음인

의 병증은 胃脘部의 呼散之氣 확보를 통해 치료

한다. 

4. 이제마는 傷寒論에서 동일한 범주의 병증으로 

제시된 태양병을 사상체질의학의 에 따라 새

롭게 해석하 다. 기존 의학과는 달리 환자의 체질 

차이를 핵심 인 기 으로 병을 설명하고 치료함

으로써 유사한 증상을 보이지만 다른 체질의 사람

에게 생기는 병의 병리기 과 치법을 각기 제시하

다.
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