
《黃帝內經 × 醫方法門》 EP72
靈樞42・病傳——病是一路傳進去的，別等傳到無法治癒
素材：《醫方明大論》十之十（黃帝內經系列）；內容為學習整理，非醫療建議。

本篇定位
靈樞第四十二篇，《醫方明大論》**十之十**。經名釋義：「邪侵人體，如何進入五臟
的傳變解釋，故名病傳。內容有：嚴正告誡醫術絕對不能一招走天下，強調病會發展到
無法治癒，是沒有覺醒。對身體認知能覺醒，病就不會搞到無法治癒。所以應驗都是笨
死，不是病死。最後解說五臟六腑疾病發展細節。」

游老師科判綱目
1 訓誡醫者（廣學正法、死守一招、自斷慧命）｜2 帝王顯知而後起問・邪氣路徑・如
何傳變・如何覺醒（1 王先顯學／起問傳變；2 法需覺醒・回歸覺性・廣傳於世：醫學
認知需要覺醒、回歸自覺神自得之；3 覺醒闡暝・境界不同：覺者境界無所不知、闡暝
無知一切混沌）｜3 邪氣如何竄行身體・免疫啟動・連續四次・沒有成功・病就不治（
1 先發於心、2 先發於肺、3 先發於肝、4 先發於脾、5 先發於胃、6 先發於腎、7 先發於
膀胱；8 傳變總結：不能刺治、可以刺治）。

三診辨證
一診・動力：**大氣入藏，循五行次第竄行**——如病先發於心，一日而之肺、三日而
之肝、五日而之脾；正邪相爭（免疫啟動）每傳一臟啟動一次，四傳而不已則正氣敗絕。
二診・結構：傳變有固定路徑——心→肺→肝→脾；肺→肝→脾→胃；肝→脾→胃→腎
；脾→胃→腎→膀胱；胃→腎→膀胱→心；腎→膀胱→心→小腸；膀胱→腎→小腸→心。
三診・通訊：**以死期與時辰為訊**——冬夏各有致死時分（如冬日入・夏日出、冬雞
鳴・夏下晡）；「諸病以次相傳，如是者，皆有死期，不可刺也」，唯「間一藏及二、
三、四藏者，乃可刺也」。

重點條列
● **「諸方者，眾人之方也，非一人之所盡行也」**——別信「一招治百病」，不同
人、不同病要用不同方法。
● **「昭乎其如日醒，窘乎其如夜瞑」**——對身體的認知，醒著就看得透，睡著就
一路糊塗到無法治癒。
● **「可著於竹帛，不可傳於子孫」**——真正的道理要公開流傳（寫在竹帛上），
不是私藏給自家人。


