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基于古籍文献挖掘的中医养生类技术梳理※

陈泽慧 1* 佟 琳 1▲ 魏 玥 2 安 静 2 邢恩龙 3

摘 要 目的目的：通过部分代表性养生类古籍的整理，对中医养生类技术进行提取、归纳总结，探索

各种养生技术的分布规律。方法方法：对《中医养生大成·第一部》收录的成书于 1911 年之前的涉及明确

中医养生类技术具体操作方法的古籍进行中医养生类技术提取、归纳，对其成书年代、养生技术分布

情况进行数据统计。结果结果：共纳入养生古籍 66 部，其中唐代及唐以前 5 部，宋代 7 部，元代 6 部，明代

27 部，清代 21 部。在养生技术分类上设定一级分类 2 个，二级分类 5 个，初步囊括四级分类近 50 种。

养生方法上，药物养生类以内服药物养生居多；非药物养生类出现频次高于药物养生类，以行为活动

养生法居多，其次为精神情志养生、外部环境养生；在不同时期中，宋元时期所记载的各类养生技术

出现频率较其他时期高。结论结论：中医养生类技术丰富多样，特别在宋元时期得到较好的记录与传播，

基于养生类古籍的整理、挖掘有助于中医养生类技术的进一步探索。
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中医养生多指在中医理论的指导下运用多种方

法技术来养护生命、防病祛疾，在古籍文献中有大量

记载。然而，古籍中存在的多种养生保健技术尚未得

到系统梳理，仅有部分内容受现代学者的关注与研

究，并存在养生技术概念及涵盖范围尚未规范与明确

的问题，致使研究者在养生技术分类研究上未达成统

一共识，增加了相关养生类古籍文献整理、归纳的难

度。因此，本研究通过部分代表性养生古籍的整理挖

掘，对其记载的养生技术进行提取、归类并进行相关

数据统计，以期揭示中医养生类技术的初步归类及具

体内容，并阐释其在不同时期、不同方法间的分布规

律，为进一步形成中医养生类技术的规范化分类及养

生技术的古籍文献整理研究提供理论依据。

1 资料与方法

1. 1　研究对象　对《中医养生大成·第一部》[1]中收录

的 70部养生通论类古籍进行整理，选择成书于 1911

年之前的涉及明确中医养生类技术具体操作方法的

古籍进行研究。同一时期及相同作者前后撰写的书

目，根据原书版式明确分为完整2部的续、附篇，则按

2部进行统计，如《类修要诀》《类修要诀续附》。最终

共纳入66部养生古籍。

1. 2　研究方法　

1. 2. 1　中医养生类技术项目确立　（1）目前对于中

医养生类技术这一概念尚无明确定义，根据现有的规

范教材、相关文献[2-6]，并通过专家咨询调研（共咨询 7
名相关领域专家，均为副高及以上职称），在本研究中

将中医养生类技术定义为：在中医理论指导下，以增

进健康、推迟衰老、延年益寿为目的，依靠或不依靠器

具可实现的、具体的、可操作性方法，每种方法具有一

定独立性而不被任何其他方法所完全取代。（2）根据

上述中医养生类技术定义，结合现有文献资料[2-4，7-12]

及有关专家建议，设定中医养生技术分类原则如下，

并将纳入的古籍中所包含的中医养生技术进行分类。

①一级分类项目：按照是否具备中草药治疗作用的养

生技术分为药物养生类与非药物养生类，中草药判定

标准参考《本草纲目》[13]、《中华人民共和国药典》[14]，药

食同源药物归药物养生方法类；②二级分类项目：药

物养生类根据使用方法分为外用与内服两类，非药物

养生类根据意识行为状态分为精神情志与行为活动

类；③三级及四级分类项目：四级分类项目能较具体
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体现一定操作方法及详细步骤，三级分类介于二级与

四级之间，为四级项目再概括内容，在分类项目中属

非必须存在。

1. 2. 2　数据提取　参照上述定义对纳入的 66 部养

生古籍仔细阅读后提取其书名、成书年代以及中医养

生类技术信息，包括中医类养生技术的主要名称（如

导引）、进行记载的古籍名称（如《寿世传真》）及对应

的成书年代（如清代）、频次（n）计数（凡是出现≥1次以

上同种类养生技术计数为 1，否则为 0，如：《老老恒

言》多次提及饮食粥饮以养生，则在养生类技术“饮

食”中计为 1；未提及针刺，则养生类技术“针刺”中计

为 0）。由 2名研究者独立完成后再将结果进行交叉

核对，如有分歧通过讨论或请第三方协助解决。

1. 2. 3　统计方法　运用 SPSS 22.0建立数据库，对上

述古籍成书年代、中医养生类技术分布情况进行频次

统计与分析。凡在同一部古籍中出现过≥1次以上的

养生技术按1次进行计数，每种养生技术出现频次不

得超过66次（总书目66部），例如《养生君主论·上卷》

载有巢元方养生导引法、青溪子导引法、礼西居士睡

功法等多种导引方法，在“各类导引”分类计数中计为

1次。各类养生技术出现频率（除特别标注外）均为该

养生技术出现频次与最大出现频次66次之比值。

2 结果

2. 1　书目名称　经阅读后发现，《延寿新法》成书于

1914年民国时期，由于纳入民国文献较少，且属近现

代文献类，故剔除；《养生辨疑诀》《延寿第一绅言》《保

全生命录》三本书主要阐述对养生的认知以及养生基

本原则，未涉及明确中医养生类技术具体方法操作，

故未进行下一步养生技术信息统计。最终纳入及进

一步数据提取及分析的书目共66部，见表1。
2. 2　成书年代　纳入的 66 部养生古籍的成书年代

中，唐代及唐代以前5部，宋代7部，元代6部，明代27
部，清代21部。见图1。
2. 3　中医养生技术分类统计　养生技术分类中，设

定一级分类2个，二级分类5个，初步囊括四级分类近

50种。见图2。
2. 4　不同中医养生类技术分布概况　

2. 4. 1　药物养生类分布情况　66部古籍中，有42部

书目提及药物养生。其中，内服药物法出现频次 37
次；外用药物法出现 30次，出现频次≥10次的外用药

物法为灸法、熏香，分别为16次、12次。见图3。

2. 4. 2　非药物养生类分布情况　66部古籍中，除《橘

旁杂论》只包括药物养生外，其余65部均涉及非药物

养生方法。其中，51部书目提及精神情志养生，且《摄

生集览》与《洗心篇》为精神情志类养生专著。在行为

活动方面，生活起居法出现频次为 59次，排名前 5位

的养生方法依次为饮食（50次）>睡眠（36次）>衣着服

饰（32次）>房事（23次）>沐浴清洁（21次）；运动锻炼

法为 44次，各类导引术（包括呼吸吐纳及内丹法）出

表1　66部养生古籍的书目名称

编号

1

2
3

4
5
6
7
8
9
10
11
12
13
14
15
16
17

18
19
20
21
22

书目名称

黄帝内经素问

养性延命录

备急千金要方

（节选）

千金翼方（节选）

天隐子养生书

养生类纂

养生月览

摄生消息论

保生要录

调燮类编

摄生月令

混俗颐生录

三元参赞延寿书

寿亲养老新书

泰定养生主论

山居四要

四时宜忌

臞仙神隐·上卷

太上保真养生论

彭祖摄生养性论

抱朴子养生论

孙真人摄养论

编号

23

24
25

26
27
28
29
30
31
32
33
34
35
36
37
38
39

40
41
42
43
44

书目名称

四气摄生图

安老怀幼书

医先

养生类要

推篷寤语

养生四要

遵生八笺

摄生三要

尊生要旨

类修要诀

类修要诀续附

厚生训纂

摄生要义

摄生集览

香奁润色

养生肤语

明医选要济世奇

方·癸集后

清窹斋心赏编

东坡养生集（节选）

养生君主论·上卷

寿世青编

长生秘诀

编号

45

46
47

48
49
50
51
52
53
54
55
56
57
58
59
60
61

62
63
64
65
66

书目名称

石成金医书

六种

颐养诠要

修真秘旨

寿世传真

老老恒言

洗心篇

养生至论

卫生要诀

一览延龄

橘旁杂论

怡情小录

颐身集

延命金丹

护身宝镜

养病庸言

中外卫生要旨

养生保命录

养生秘旨

养生三要

聋叟却老编

养生秘录

摄生要语

 

3%
4%

11%

9%

41%

32%

唐代以前 唐代 宋代 元代 明代 清代

图1　66部养生古籍的成书年代分布情况
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现频次为 38次；物理疗法包括针刺、按摩与热熨，其

中按摩（42次）与针刺法（11次）出现频次≥10次。外

部环境养生法出现 39次，其中 38部书目提及居住环

境布置；此外，其他方法中出现频次≥10次的方法依次

为娱乐怡情（27次）、祝由法（22次）。见图4、图5。

2. 4. 3　不同时期养生方法分布　将 66 部古籍成书

年代按照唐代及唐代以前、宋代、元代、明代以及清代

五个时间段进行归类，根据上述中医养生类技术归纳

原则统计各种方法在不同时期出现的频率（例如唐代

及唐代以前出现内服药物计数2次，占唐代及唐代以

前 5部古籍总数的 40.0%，则出现频率为 40.0%）。结

果显示，在药物养生方面，元代出现频率较高，并且内

服药物相对于外用药物使用较多。在非药物养生方

面，精神情志与外部环境出现频率均≥50.0%，除元代

外，精神情志养生出现频率均较高于外部环境养生。

在纳入的9种行为活动养生法中，饮食养生法较其他

养生法在不同时期出现频率均较高，且频率均≥
50.0%；按摩、娱乐怡情、祝由、衣着服饰、沐浴清洁与

外部环境养生法在元代出现频率最高；房事与各类导

引在不同时期内出现频率较为平均。见表2、图6。

3 讨论  
3. 1　养生类古籍整理研究现状　养生古籍主要指记

载或论述延年益寿、防御疾病、护卫生命、维持健康的

图2　中医养生类技术分类及名称示意图

图3　66部养生古籍所含的药物养生方法分布情况

图4　66部古籍所含的非药物养生类方法分布情况

图5　66部古籍所含的行为活动养生方法分布情况（n≥20次）

表2　不同时期各类养生方法分布频率（%）

养生方法分类

药物养生

非药物养生

（n≥20次）

外用药物

内服药物

按摩

娱乐怡情

祝由

饮食

睡眠

衣着服饰

房事

各类导引

沐浴清洁

精神情志

外部环境

唐代及以

前（n=5）
0.0

40.0
80.0
20.0
60.0
80.0
80.0
40.0
40.0
60.0
60.0
80.0
60.0

宋代

（n=7）
28.5
57.1
71.4
28.6
57.1
100
71.4
71.4
28.6
42.8
57.1
57.1
57.1

元代

（n=6）
66.6

100.0
100.0
66.6
66.6
83.3
50.0
83.3
33.3
66.6
66.6
50.0
83.3

明代

（n=27）
40.7
55.5
51.8
33.3
22.2
74.1
48.1
37.0
33.3
55.5
18.5
85.1
55.5

清代

（n=21）
45.5
45.5
59.0
28.0
22.7
72.7
54.5
50.0
36.3
59.0
22.7
77.2
59.1
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篇论、载籍，包括通论性养生古籍与专题类养生著

作[15]。现代学者对养生类古籍的整理、挖掘、归纳取

得了一定进展，主要体现在以下几方面：（1）对现存的

某阶段的养生类古籍文献进行整理；（2）针对某一代

表性养生类古籍或养生家的养生理论、经验与方法进

行阐释；（3）针对某种或一类疾病梳理养生保健相关

知识；（4）针对某一种或一类养生方法进行深入细致

探讨。然而，围绕中医养生类技术梳理的相关研究仍

较为匮乏。本研究从部分代表性通论性养生古籍入

手，通过对通论性古籍内容相关知识的提取来阐释不

同时期中医养生类技术分布情况，整体把握中医养生

类技术的主要内容及其发展规律。

3. 2　养生技术分类依据　在中医养生技术概念及分

类方面，古籍与现代文献均尚无明确记载其内涵及分

类标准，现有分类方法依据受用对象（老年、幼儿、妇

女）、受用时间及部位（节气/时辰、五脏）、方法功能

（饮食、运动、情志、房事、丹药）进行分类。笔者认为，

养生技术分类应体现全面性，并且其内容本身有较好

的实践具体性，即在分类过程中应尽可能保证每种养

生技术均能被归于一类，并且每种技术具备较为详细

的可操作过程与不可替代性。参考现有相关养生规

范类教材及结合专家意见，本研究根据是否具备药物

作用参与划分一级分类项目，在药物养生方法中根据

使用途径分为外用与内服，并列举具有可操作性的养

生技术。在此需说明的是，本研究中灸法被纳入药物

外用养生法类，与目前较多文献中的分类方法有一定

差异。《神灸经纶》言：“夫灸……火性热而至速，体柔

而用刚……走而不守，善入脏腑，取艾之辛香做炷，能

通十二经、走三阴、理气血，治百病……”，提示艾草及

其他药物（《遵生八笺》中的麻叶灸，《中外卫生要旨》

中的太乙神针）用于灸法治疗时体现其辛香行气的药

物作用，且与热刺激结合具有疏经通络、温通气血的

疗效。因此本研究将灸法列入药物外用养生法中。

在非药物养生分类中，本研究的情志养生法主要关注

人情绪、心境、思想品德等自我感官为主的意识形态，

凡具有依靠行为产生以求畅情志的养生方法均被归

于行为活动养生法中。另外，针刺、按摩与热熨作为

中医传统物理外治法，多作用于体表肌肤、肌肉筋膜，

具有疏通气血运行，刺激经络、穴位的作用，在现代有

关古籍养生文献归类研究中常被单独划分，故在本研

究中统一归为物理疗法类。

3. 3　药物养生方法　药物养生作为常见的养生技

术，在养生类古籍记载上略低于非药物养生类，可能

与历代医家对药物的认知有关。人们对药物治疗作

用最早可追溯到有文献记载的秦汉时期，药物的治疗

属性及特点已较为完善地总结于《神农本草经》《黄帝

内经》及《五十二病方》等著作中，但在宋金元时期，有

关药物养生的理论才有了重要的发展[16]，说明药物养

生作用是在其治疗功能的基础上逐渐被关注与认知

的。另外，历代的内服药物养生法出现频率均较外用

药物养生法高，提示内服药物养生法较外用药物养生

法发展更为成熟。内服药物养生法有药物数量差异

（单味药与组方），其呈现形式也丰富多样，包括药物

（丸丹、散方、金石、汤煎）或药物与食物结合（药膳、酒

方、酥方、膏方等）。研究发现，单纯唐代的养生药方

就可能达 300余种[17]，由此推测唐代以后内服药物养

生法的应用可得到更好完善。灸法、熏香以及药枕、

香囊的应用亦反映出外用药物养生的同异性：均利用

芳香药物易挥发性质，并在使用部位及是否借助燃烧

而发挥药性上体现出不同功效[18-19]。笔者认为，灸法

对于改善身体局部气血、经络流通的作用更为直接，

应用范围广泛；熏香、药枕与香囊则利用呼吸时鼻黏

膜对挥发出来的药气吸收入血而达到防治作用，对头

目、呼吸系统疾病作用则较显著。

3. 4　非药物养生方法　非药物养生方法由于其种类

繁多，大部分可涉及日常行为活动，方法操作简便易

行而备受青睐。本次研究主要分为精神情志、行为活

动及外部环境进行阐述。受儒、道、佛家思想影响，历

代养生者（包括医家、文人、僧道等）将修养德行、淡利

处世、静心安神视作精神情志养生法组成的基本要

素，均认识到心境、情绪、人格等因素与人体患病密切

图6　不同时期养生方法分布情况
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相关，上述因素可导致气血失调、脏腑功能紊乱并致

病，这与现代心理学、心身医学等相关概念极为相似，

强调良好的心态与平和的情绪有益于保持健康，预防

疾病发生。饮食养生（各类食物、酒、水、醋）是历代行

为养生中平均出现频率最高、最为普及的一种养生方

法，证实了中医饮食养生文化不管是对健康人，还是

对亚健康及患病之人，均具有重要指导意义[20]。其中

辟谷与斋戒是饮食养生法中较为特殊的饮食方式，其

共同特点均为限制常规饮食（主食与肉类）的摄入，但

由于其操作方式具有一定技术要求，因此并未在饮食

养生中得到广泛的应用。除此之外，睡眠（包括睡眠

姿势、睡眠时间）、衣着服饰（根据年龄、季节变化等进

行衣饰鞋袜调整）、沐浴清洁（全身及部分清水洗浴、

漱口等）养生也体现了起居养生的较高关注度与其重

要影响作用。在运动养生方面，各类导引术及呼吸吐

纳、内丹法几乎占绝大部分，本次整理的66部古籍中

有明确记载名称的导引、功法共25个，其中身体小部

位活动主要见于叩齿吞津、提肛、转睛、按髀扭肩等较

为分散的肢体运动，其他运动则包括秋千、蹴鞠、散

步、骑射。另外，按摩法作为中医常见的物理疗法之

一，常见于导引术中，由于其未形成系统套路且无需

配合呼吸、凝神等要求就可以单独操作，因此按摩法

较各类导引而言出现频率略高，常见按摩有梳发、摩

面、熨眼、鸣天鼓、摩腹、摩擦穴位、干浴、揉耳、揩鼻

等。在其他方法中，娱乐怡情与祝由法出现频率较

高，两者均与情志调摄有一定相关性。其中运用培养

兴趣爱好（琴棋书画、养动物或植物）、游玩观赏等娱

乐怡情方式可促进调畅情志、改善情绪；祝由法（祈

祷、画符念咒等）则使用积极的心理暗示、言语引导、

心理宣泄、心理安慰、催眠等手段加强患者精神活动

的防御能力来抵御疾病[21]，虽然历代医家对祝由的理

解持有不同的观点，但其存在价值仍不可否认，本研

究结果亦提示，祝由法在元代以前记录的频率较高，

在其他养生方法未完善的情况下其作用可能较为突

出，对于防治疾病具有重要意义。

4 小结

本次纳入的66部养生古籍中，明、清代成书的通

论性养生古籍虽占比70%以上，但各类养生技术出现

频率较高的古籍记载则多出自宋、元时期，说明各类

养生方法在宋、元时期通论性养生古籍中的记载较为

全面，反映出中医养生方法及相关养生学说在该段时

期内得到了很好的发展与继承。本研究通过整理得

知，中医养生类技术大致可分为药物养生与非药物养

生部分，粗略统计囊括四级分类养生技术近50种，非

药物养生方法较药物养生而言更为普及，特别是宋元

时期的养生古籍。本研究由于条件限制仅纳入《中医

养生大成·第一部》收录的代表性养生通论类古籍 60
余部，因此可能造成部分统计结论存在一定偏倚，并

且有关养生技术分类规范性探究仍需更多学者关注

以求完善。 
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