
ｒ
？


．

 ．
？

；

？ 第二卷 第十期 ＊ ？§？

 ■

．

中 醫 疾 病 新 論
（續 上 期 ）

＇

 ，

姜 春 華 吳 挹 青

ｐｐ 氣 〔新論 〕 按中醫 占籍所言之 丨
巧傷 ， 細究之不

過體力 、 腦力 、 操勞過度之衰弱 ， 及由飲食不愼

維生素ｂｉ 在人體 内之作用 ， 鬼有助於炭水所致之 ｒｉ腸疾患 ， 藍身體一部份用之過度 ， 往往

化物在體內之氧化 ， 緣炭水化物在體ｆｔ新陳代謝影響全身或一部份之健ｋ不能恢復其生理狀况 ，

產生之焦葡萄酸氧化時 ， 需耍徘 Ｂ１ 所組成之
一 乃至成他病者 。 又因體钗衰弱及神經機能過敏或

種輔酶加入 ， 否則即不能氧化 ， 倘此種乳酸與焦衰弱 ， 爲由於疲勞而發 ， 未甞因於風寒 ， 故有別

葡萄酸積蓄在中樞神經則發生運動麻痺 ， 知覺異於外感 。 若言其眞正疾病 ， 亦不外體 力衰 神

常 ， 腱反射減低等症狀 。 在末梢祌經則因此種產經衰弱 ， 與急慢性胃賜疾患等 。 而往昔中醫轿分

物之刺激使之發炎 ， 而發生多發性神經炎 。 在心ｎ別類殊多 ， 其所以若斯者 ， 當不過爲便利於認

臟則發生右心室擴張 ， 其因有二 ； ｃ 

一

） 心肌因症及治療而已 。 至於穿繫附會 ， 重見複出 ， 則 由

冇乳酸之積蓄而變衰弱 ，

（二 ） 横腩膜神經因發於時代關係事所難免 

＇

， 耍在善於識別抉掙耳 。 苒

炎而麻痒 ， 使呼吸運動減弱 ， 右心過勞 ， 而經肥考李氏 丨
巧傷之說 ， 殆 龙於內難 ， 調經論云 ： Ｌ帝

厚後擴張 ， 並有血壓下降 ， 及脈搏異常等現象 。曰陰虛生内熱奈时 ？ 歧伯曰 ： 有所勞倦肜氣衰
又維 Ｂ１ 有保持胃腸之分泌與吸收機能 ， 故缺乏少 ， 穀氣不盛 ，

． 上焦不行 ， 下脘不通 ， 胃氣熱 ，

維 Ｂ１ 時 ， 蛋白質等分解與吸收發生障礙 ， 形成熱氣薫胸中故內熱 。
１ 難經云 ： Ｌ飲食勞倦則傷

低蛋白血症 ， 發生浮腫 、 食愁減退 、 體重減低等牌１ 惟李氏謂內傷飮食勞役當補不當瀉 ， 頓有語
症狀 。 此與脚氣臨床所見之身體倦怠 ， 腓腸肌有病 ， 以勞塍不當與飮食對待 ， 而飮食若爲過度則
壓痛 ， 手足及 口 吻之知覺鈍麻 ， 下腿浮腫 、 心悸爲有餘 ， 當瀉而不當補也 。

亢進 、 心脘苦悶 ＝ 食思減退
＞
溲少 、 便秘 、 脈

數 、

？

諸徵候甚相胳合 。 虛勞

內傷 〔前人學說 〕 虛勞者 ； 因勞而虛 ， 因虛而

病 。 聖濟總錄謂因五臟則爲五勞 ， 因七愦則爲七
Ｃ 非一病之名乃指若干病之原因及症狀 ）傷 ， 勞傷之甚 ， 身體瘦極則爲六極 。 五勞者 ； 肺

ｆ
前人學說〕 凡人饑飽失時 ，勞役過度 ，以致勞 、 心勞 、 脾勞 、 肝勞 、

ＰＩ勞 。 七傷者 ； 傷精 、

脾腎受傷 ， 忽然發熱 ’ 倦怠 、 嗜臥 ’ 懶於言語 ， 傷魄 、 傷魂 、 傷志 、 傷神 、 傷意 、 傷氣 。 六極則
亦間有頭痛惡寒者非外感也 ； 外感之惡寒雖近烈 爲筋極 、 血極 、 肉極 、 精極 、 氣極也 。

火而不休 ， 內傷之惡寒得溫暖而即解 。李中梓曰 ： Ｌｆｔ經之言虛勞 ， 惟足氣血兩
李東垣曰 ： ＬＷｉ風寒客邪有餘之病 ， 當瀉 端 。 至巢氏病源 ， 始分五臟之勞 ， 七惝之＾ ， 甚

不當補 。 内傷飮食勞 役不 足 之病 ， 當補不 當
？

而分氣血筋骨肌精之六極……使學者惑於多歧 ，

瀉 １。 故其所立補中益氣湯 ， 則以酸味牧其散 用方錯雜伊誰之咎乎 ？ 盡以內經爲式但於脾腎分
越 ， 甘溫補其虛衰 ， １ Ｊ

？

寒瀉其熱火 。 若時在夏令 主氣血 ， 約而該麵可守也 ０
１

兼受暑邪 ， 身熱自汗 ， 心煩 口渴 ， 倦困少氣 ， 惡〔新論〕 中醫方書於此病分類设繁 ， 且人言
食 、 小便澀少 ， 大便陆谐 ， 則宜淸暑益氣湯 。

＇

言殊 ； 如姐氏病源於五勞即並列二說 ， 六極七傷
叉布寒猻之沾 ； 其症内則腹脹 ，

ＦＪ脘當心而 亦衆說紛紜 。 按典氏之分 ， 以症分也 ， 後人從之
痛 ， 多溺涕 ， 外則足軟痛不能任身履地 ， 骨乏無 因證施治也 ， 李＋梓氏非之者 ， 蓋見虛勞病隨症
力

：

兩丸多冷陰陰 ：作痛 ， 腰脊胛服與背皆痛 ， 此 施治之不爲功也 。 考中醫所謂五勞七傷 ， 不過感
；

？ 則緣胛 ３寒溋听致 。悄蔺動 ， 操勞過度而致神經衰弱 ， 結核病 ， 慢性
外感之自汙

」
聲髙氣壯 ， 內傷之 ＠汙氣短聲 消化系等病 ， 故凡慢性病之機能衰減 ， 營養不

微 。 外感之發热頭痛 ， 逛夜不止 ， 內傷之發熱頭良 ， 面色凄黃 ， 陰瘘遺精 ， 掌心熱 ， 潮熱等皆鳩
則有止期 ， 此其別也 。之虛勞 。 故李氏主張培養脾腎實有至理 ， 緣中醫

？
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之袖脾藥 ， 即健 Ｆｉ而兼强壯藥 ， 中 翳 之 袖 腎 ：〔新論 〕 按操療即近世之肺結核也 。 古 人 因

藥 ， 殆有性腺ｆｔ分泌刺激而兼强壯藥 。 此二類藥
‘

共冇蹴瘦 、 盜汗 、 咳血諸症狀 ，致以爲 丨 ｈ於虛拟 ，

物對肺勞及神經衰弱患者 ， 皆爲治本之劑 ， 使患故亦歸之虛損門中 ， 而言爲虛拫之極者 。 本病往

者潘質漸趨强健 ， 體質强健則疾病 自除 ，

（ 此種往傳染於家族 ， 大有餅於逍傅 ， 然據病理學說並

營養療法 ， 在近世Ｗ爲醫界推崇 ） 故李氏之說？無遺傳之事 ， 共所以沾延家？者 ， 蓝山於父母染

爲證候療治中根本療
＇

法 ， 此亦爲後世縣進步之 概疾 ， 同胞兄弟姊妹禀赋易染本病之素因 ， 且

處 。 自幼生活於痨病患者之近傍致易於感染 。 明處搏

至於 中醫認爲七惝０致？ ， 往時部份西醫醫系正傅曰 ： Ｌ侍奉親密之人 ， 或同葉連枝之

人士多指爲臆說 ， 然解放以來吾人學習蘇聯之先Ｓ ， 蒸陶 日 久受丼惡氣多迺傳染 ， 故曰傳尸 ， 初

進醫學 ， 根據先進的蘇聯生物學發現認爲生體與起於一人不ｔｔｔ
，而後傳拒於數十百 人 ，甚而至於滅

其生活環境爲
一整體 ， 而偉大之生理學家巴南洛ｎ滅族 。 古人因兑如斯之可駭 ， 宜乎付以傳尸 、

夫氏 ， 亦皆觀察設明動物之生體與周圍環塊爲統飛尸 、 鬼疰秘種惡名也 。 然據古人之經驗亦测知
一性 ， 而患病之生體與周圍環境之诎亦＃在着此爲一種生物作用 ， 惟波時旣未布顯微鏡 ， 且無科

種相 ；Ｅ關係 ， 巴氏並研宄證明 中樞神經系統在生學之技術 （ 如染＆等 ） 故不知爲植物類之細菌 ，

理及病理之過程發Ｓ上起主導作用 ’

Ｍ此對楮神 ＇ 而葸爲動物類之蟲 ， Ｓ學正傳故謂 ： ＵＨ：病＆爲

之各種作用能引起某棰疾病之發生 ， 如所周知 ，可惡共熱毒紐铋之久 ， 則生異物恶蟲食 人臟腑精

驚愕 、 憤怒 ， 有時引起心臟 ， 血管系統 ， 脇
？

等疾華 ， 變生諸舣奇狀…… １ 且史附會 臆选羅列臟

病 。 故人類高板神經系統 （楮神 ） 之刺激可能是腑 ， 謂勞傷於肝胆者則爲毛蟲 ， 勞傷於心與小脇

山於所删之謂而起 。 巴氏ｒ謂 ｌ就鴯之頊 者
－

， 則爲羽蟲 ， 而徐赫古今醫統則？推 波 助

境而言可作爲信號者 ， 幾乎■爲直接由視覺聽覺澗 ， 謂溫候相九 ， 並以脱屮寄生之蛔蟲 、 寸白

及生體其它受ＳＩ Ｃ
Ｋｅ ｃ ｅｐ ｔｅｒ

） 之特钭細胞而傳至大淼 、 燒赫列於其中 ， 甚且謂六趣傅於六代 ， 其
腦半球之刺激及影響 ， 此即吾人 由 自然及社會周形狀與病狀種種不

一

。 凡此皆蕖空之談 。 考之西

幽之外界環境而來之印象 ， 感覺及觀念 ， 除開所說 ， 結核之病係山於一種耐酸性之結核桿菌藉灰

删之言語 ， 此即人與勐物所共通之笫
一

信號系 座及飛床所傅染 ， 山呼吸道而達肺部 ， 侵入肺組

統 ， 但言語於吾人旣爲第
一信號系統之信猇 ， 然 織 ， 結核菌雖不產生外遥素 ， 但活結核凿對組織

乂構成人類所特有環境之笫二信號系統 １ 山於第之刺激性甚大 ， 因此細胞將共包函 構成
一小 結

二信號系統爲抽象 ， 邏稱之思維與語言之生理基節 ，

ｉｔｔｆｉＰ肺結核之名所由來 ， 以故結核之形成乃

礎 ， 故第二信號系統乃 由第一信號系統之發展所表示身體對細菌之一種抵抗作用 ， 而使共不得撅

逐渐形成 ， 因此凡能影響第— 信號系統之因索 ，張 ， 設身體抵抗力得勝 ，則結核將徐徐消失 ，或硬

皆足以改變及影響第二信號系統 ； 相犮亦如此 。化爲瘢痕 ， 反之傳染顿大 ， 細谐突圍則結核愈趨

緣此種緊密相互之關係 ， 故巴氏認爲第
一信號系增大 ， 共中央部營養不足遂死滅變 爲乾 酪様物

統所得之刺激 ， 可成爲各種疾病原因時 ， 則視聽質 ， 久之則沾變部周？之結締組織增殖 ， 以後全

所得之人類語言亦 可能形 成各種 病理過程 之原結節或化爲姑締組減而治愈 ， 不然則乾 性漸

因 。 準斯以觀則 中醫舊說之七情在病理學說上得次進行
， 痫變部逐漸顿大 ， 乾酪物Ｋ隨痰吐出

巴市洛夫氏之說 ， 不難予以理解 ； 非全山臆测 後 ， 該部遂拂成空洞 ， 空洞之内或共坚Ｊｉ常有小

也 。血管 ，
一旦此血皆破裂可致％血 ， 若較大Ｗ脈之

突然破裂 ， 可忽發唂血致死 ， 至其全身徴候 ，

＾ 其初起常從發热 ｋ發現其病 ， 致熱型爲全身設腠

屮之重要微候 ，

（ 有低於正常溫者 ， 在早晨兆

Ｃ前人學說 〕＿者 ； 虛拟之麵氣血酸 低 ， 亦有無热結核長觀性肺痨《 ，■體溫正

也 。 其爲症也 ； 令人肌肉祕瘦 ， 皮毛乾枯而 屮常而病灶仍在進行者 ） 共熱如緩緩而來者經過大

錯 ， 睡中盜汗 ， 午後身熱 ， 乾咳 ， 痰嗽 ， 久則聲抵Ａ好 ， 在無热時—舣症狀亦佳良 ， 但多數有

音嘶啞 ， 唂唾出血 ， 或痰中帶血 ， 有由陰虛乾血３７
°
—

３７ ． ５
°
Ｃ之微熱存績 ， 昆低夕高 ， 所謂低熱

者 ， 有由 陰虛積熱者 。 始健不瀉者宜以攻下爲狀態 ， 其傍晚熱度昇髙時有達 ３８
°
＿

３３ ． ５
°
Ｇ者 ，

先 ， 亦有由蟲者 ； 世有闔Ｈ盡死者即所謂傳尸癆如此 日以爲常 ， 能持賴至六七 月之久适不變化 ，

也 。 古人亦名飛尸 ， 又名鬼疰 ， 宋厳用和濟生方 此期病者午後訴倦怠感 ， 往往自以爲無熱 ， 但不

曰 ：
Ｉ■癆瘵

一症 ， 傳變不
一

Ｋ年疰易 ， 甚至滅能工作 ， 乾酿性肺炎 ， 及粟粒結核等進行迅速

ｎ 〇
ｉ者 ， 常伴特殊之發熱 ， Ｍ礙爲常溫與否不論 ， 至

痨瘵之疾击至泄德則死不诒 ， 不瀉而能食者晩則逹 ３９
°
—

４０
°
Ｃ 之高熱 ， 著明弛張極有規則 ，

尙可＿之 。进曰消Ｗ熱 ， 亦能持續至數月之久 。 就痫 ； ｌｉｆｆｌｉ
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言 ， 夜晚體溫愈高預後愈凶 ， 亦而晨高而 夕低Ｋ經過期 丨
丨 ｉ Ｌ设短者僅三閱 ＞

？

； ！

，

（ 即俗稱百 日 疼 ＞

者 ， 則曰顚倒熱 ， 亦爲不良之兆 ， 發熱之因闪 山最長相１至十年以上者 。 大抵患此病者愈老則愈
於毒素形成 ， 佴亦布由於繼發之炎症變化 ， 亦哬輕 ， 年愈幼則愈Ｋ ， 五十以Ｊ

－

之人即染有此病亦
由於自分泌物發 生之腐敗 性及毒性物質 之吸受多無性命之虞 。 中醫治療此病注重於培養體力 ，

者 ’ 至今未明其究竟 。 事實上發熱與經過有重大改良血行 ， 緩解症狀在一般無法獲得現代化之诒

影響 ， 瘦削 、 衰弱 ， 及各種 自覺症狀皆隨發熱而 療患背以中藥治之亦不失爲
一

種對付辦法 。

臨 ， 瘦削爲肌肉弛緩 ， 皮下脂肪減少而言 ， 丼因當兹預防重於治療之際 ， 對結核病之管制如
則緣食愁減退及因發熱而新陳代謝亢進 ’ 此外並卡介苗接種 ， 病例搜尋 ， 與夫隔離與治療又不弈
布關於菌毒之直接作用 。 有初期即现瘦削者 ， 仉忽已 。

以末期最爲著明 ， 因瘦削及贫血之結果 ， 活動力

減弱甚至無力運觔 ， 多數有盜汗 ， 此蓋由於消耗泄瀉
熱之半夜下降 ， 及因呼吸障礙而致血中菌毒及共
他毒物積莕使然 。 本病無論若何重篤即至最後仍〔前人學說 〕 泄瀉者爲 Ｆ３ 中水殼不分俳人大

能意識淸明 ， 發現神經症及精神症狀者兹罕 ， 冇隄 ， 多因脾湛不運所致 ， 内經所謂 Ｌ
＇

ｉＭ多成５
？

．泄

時病人 ；Ｔ
＇

：過能陷於輕度之 狀態而已 ，

與：末梢也 。
１ 其症水穀或化或不化 ， 腹痛或不痛並無帑

神經則往往知％過敏 自訴不定部位之种經痛 ’ 腱Ｋ
＋

亦無艦血及褢急後重 ’ 惟覺困倦故與痢疾異 。

反射多亢進 。方書分此爲渦瀉 、 懦瀉 、 水瀉 、 洞瀉 、 寒瀉 ； 飱

本病之治療藥物在近十餘年來莨有设足之進瀉 、 脾瀉 、 腎瀉 、 食瀉 、
Ｐ 丨瀉 、 飲瀉 、 痰瀉 、 火

步 ， 其在一九三五年以前所用之藥物矜砷 、 碘 、瀉 、 滑瀉 、 大瘕瀉等 ， 然總共綱不外飱瀉 、 寒

金汞之化介物 ’ 及魚肝油 、 染料 、 鈣劑等 ， 井類瀉 、 熱瀉 、

＇

ｉＭ瀉 、 腎瀉 、 食？六種 。 飱 ？篇荠腸嗚

雖多然無一確有療效者 ， 推溯
；
ｋ：源實由當時研究 腹痛完穀孑 化 。 寒瀉者所瀉澄淸儼如鴨粪 ， 腹 中

此病之一般學洛
？

， 多錯認結核分枝桿菌治躐質外緜痛 ’ 小便淸白 。 熱瀉者鸾色黃赤 ， 肛Ｍ焦痛 ，

衣之掩護 ’ 非任何藥物所能權毀 ， 以致對結核病糞出穀道猶如湯熱 ， 煩渴 ， 小便不利 。 濕瀉背瀉

之化學治療極 爲失望 ， 迨一九三五年磺 肢發現 物如水而不腹痛 ， 胸前？滿而 口不渴 ， 小 丨史黃

後 ， 結核病化學治療之研究亦笊復引起學者之注赤 ’ 或微感腹痛大便稀 。 符瀉者其人飪在五 ＪＡＴ犬

盘 ，
一九三八年 Ｒ ｉ ｃｎ 氏與 Ｆ ｏ ｌ ｌ ｉ

ｓ 氏首先 試驗將明時洞泄二三次 。 食海則多緣傷食 ，

丨作滞不能

發現 口 服磺腴能稍抑豚鼠結核病之發展 ， 然必服運行水穀 ’ 腹 中絞痛痛一陣瀉
一

陣下過稍寬 ， 少

州大最至數週之久方能見效 ， 致不克應用於人 ，Ｗ又痛 ， 所 Ｔ之物臭療粘腻 。 綜上所述泄瀉之症
一九四〇年 Ｆｅ ｌｏｍａ ｎ ．Ｈ ｉｒｎｈａｗ 與Ｍｏｓｅｓ 氏起始名狀雖衆 ’ 而致疾之因則不越寒 、 濕 、 熱 、 食

研究？類藥物 ， 發現普洛明 Ｃ
Ｐｒｏｍ ｉ

ｉＯ 能 抑制豚積 、 脾虛 、 腎虛各端 ’ 臨症？詳參症脈分而治

Ｍ結棂病之進展 ， 共作用較碛肢類爲大 ， 各國學之 。

＋

著復繼此研究成甚多之磺颯化合物 ， 惟因共缺點 〔新論 〕 泄瀉爲最普遍之腸Ｒ疾患 ， 綜觀《

多故臨床效用尙不能確记 ， Ｈ前對結核病療效較說所列各徵候 ， 實賅括西說之急性腸炎與慢性腸

確定藥物有鏈絲菌素 ， 對 丨ｔ氨基水榻酸 ， 及硫脲
■

炎諸祷 ， 其病源大抵急性者由於飲食不潔或感爻

肢三種 ， 雖尙未達特效藥之理想 ， 然較往昔之束寒冷 ， 及其龙陽病之績發 。 饯性者每山於急性所

手無策進步多矣 ， 此類藥物除能制止Ｋ些病例之轉成 ， 其有初起即屬慢性者 ， 則類多爲肝臟病及

惡化使共體力逐漸恢復以利手術之迆行 ， 且對若心臟病 ， 或Ｈ脈１？血所累及 ＊ 本病之
一舣症狀多

干病例亦確相療效 。 最近之異菸酿臟 （ 商品名雷爲雷鳴腹痛 ，

Ｆ利三四次或數十次不等 ， 週身倦

米豐 ） 據學者報＃其於試管内抗結核桿菌之作／ ｜ ｊ怠 ， 口 渴 ， 小便 少 ， 或同時Ｗ潑Ｗ炎而現嘔卟 、

較鏈絲菌素大五至十倍 。 而其試 用於 臨床之報睽心 、 嘈雜等症狀 ， 所泄之糞兜視水分之多雜而

齿； 對肺結核 有顯著療 效之適 應爲浸潤 性病灶異 ， 或如水狀 ， 或如粥狀 ， 且混有粘液及泡沫 ，

（ 即滲出性 ）
， 血型局部擴散病灶 ， 粟粒性結Ｃ因腸 中之炎性滚出物及瓞汁 ， 肛門括約肌攀縮

核 ， 淋巴捵散病灶 、 結核性肺炎等 。 致典療效與不能掛泄通暢 ， 久留腹 中則资酵而成瓦斯 ， 如则

鏈絲菌素相仿 ， 然其反應輕 ， 應用方便 ； 製造時瓦斯與粘液雜下則見泡沬狀 。
） 腐臭異常 ， 而

易 ， 價格廉 ， 故冇人認爲此藥雖非特效 ， 但不失以次數旣多胆汁不及着色 ’ 故呈灰白色 ， 若 Ｆ利

爲結核病化學治療之一線躍－

光 。 總之此病之治療不止體液被耗則生渴感 ， 甚則闪水分損失過多 ，

未可全待藥物而忽略於靜息 、 大氣 、 營養 、 氣血液循瑗發生障礙則四肢厥冷 ， 脈搏頻數 、 服窩

候 、 及一切外科之厘縮 、 汕胸 、 Ｍ聰成型等檩準凹陷而現虛脫之象 ， 夏秋之冏 被 誤認以 爲霍

治療。若病勢已深雖然用藥亦不過緩解症狀 ，暫免亂 ， 幸中醫治療多爲隨症療法
＇

， 有斯症即用斯

痛苦以苟延時 日 而已 。 故此病之豫後大多不良 。藥 ，雖诒霍亂之方移以治此亦屬無妨 ，主耍在辨邦



？８？ ？ 北 京 中 ？ ？

寒熱虛實而ｇ ， 親寒 、 熱 、 虛 、 诨 、 爲 中願 ＾治急後重等 ， 最初泄出稀薄糞便 ，
一

日 五六次 ，
一

病用藥之規律 ， 亦中醫獨特之駿＿系 ， 古 人對二 日 後泄痢次數加多 ， 排泄物 中含＿少而混有

泄瀉之分門如許亦不過爲依據證候之發展變化而血液及粘液塊 ， 若此之後早則數小時多則數 日
，

决定治療方針之便利 ， 是故濕瀉之治以滲湛 ’ 食排泄物即爲純血液 ， 粘液性排泄物含血多而赤紅

瀉治以消食 ， 痰瀉治以化疲 ， 餘如寒者溫之 ’ 熱 麵赤痢 ， 含粘液或膿多者爲白痢 。 如在＿前降

者淸之 ， 虛者補之 ， 實者攻之 ， 用之適當ｆｔ亦效結脇？

及横結脇部 必現痛痛 ， 而便後 又覺便意窘
如样鼓 。迫 ， 斯即所謂襄急後重 ， 其因蓋山於近腸粘膜旣

五更瀉可能爲續發性腸紹
：

核 ， 因腸結核之下有炎症又遇排泄物經過之刺激而起者 ， 上述疝痛
利多發於夜間及早晨 ， 古人以關係生命之病屬之之性質有時較强而延及全腹部 。

（ 尤以Ｋ部 ） 腹

於腎 ， 腸結核在往時本屬豫後不良之病 ’ 故古 Ａ部一般陷浚
＞

在大腸特於乙字腸處每能觸知索狀

謂之腎滇云 。物 ， 觸時有壓痛 ， ？急後重起後又欲排便 ， 排便

■ 後感輕快 ， 然俄而裘念後重又作 ， 此爲本病之局

剜疾部症狀 ， 而全身症狀一＾較其龙傳染病爲輕 ， 然

苦赤痢桿菌產出多？之隸可能引起各種危重之
〔前人學說 〕 古代痢疾之名不一 ’

ｆｔ經謂之 症狀 ， 如面貌憔悴眼窩陷沒 ， 脈掉細速 ， 皮腐
Ｅ癖 ， 滯下 ， 難經稱之

？

大瘕泄 ， 其因多緣起居不厥冷 ， 聲音嘶啞 ， 每陷於衰弱而死 ， 本病延至一

愼 ， 風暑濕之外位 ， 內則飮食失節生冷過度所 月 以上則可爲慢性 ， 者多因當急性階段未有
偈 ， 其症多先發寒熱 ， 或先見泄瀉繼而丧急後 充分治療 ， 或過早恢復正常 飮食與 工作而致病
ｍ ， 所下或紅或ｅ ， 或紅白並下如臌血小便赤 者 ， 經常排泄稀瓶而含有小量粘液之糞便 ， 每苗
澀 。 白痢傷氣 ， 赤锎傷血 ， 腹之砖痛以微與密而 蒋達數年之久或治愈或因衰弱而趨死亡 ， 本病傳
分寒热 ’ 墜則於糞之先後以辨说實 ’ 大抵初痢多 染之途徑每爲帶有痢菌之糞便汚染食物 、 水 ， 西

爲濕热 ， 久痢症多虛寒 。 Ｋ因症狀之異而病名亦 ． 接或問接侵入吾人之消化道而引起病症 ， 又蠅與
殊 ， 若下痢不食則名噤 口痢 ， 糟粕雜於所下之膿媽蟥亦爲媒介物 。

血中則名水穀痢 ， 墜痛而圊淸血者名風锏 ， 時發另冇一種原蟲性阿米巴痢疾者 ， 自
一八九七

時停則名休息锎 ， 膿血雜下五色則名五６蝴 ， 所年 日 人志賀潔氏發見赤痢桿菌奠＆菌性赤痢之病
下之物若有臟腐屍臭之氣多凶 。

原體後 ， 二病方有明確之分野 ， 惟蟲性赤樹之倭
其有一方

：
家之Ｗ上下傳染長幼相似則是疫 襲 ， 不及菌性赤痢之廣泛 ， 共流行之區域以熱帶

靡瘌也 。 爲時行不正之氣所使 ， 初起多先見惡寒 左近爲盛 ， 故又稱熱帶赤荊 ， 非洲之納爾河流域
身痛 、 發熱 、 嘔吐之象 。

及西印度諸島流行最烈 ， 我國之流行區域 ， 以長
丹溪心法Ｓ ：Ｌ下黯塵腐色者死 ， 下純血 江流域爲最盛 ， 其病原爲赤痢＿蟲 ， 其傳播皆

＾
死 ’ 下如茅屋漏水者死 ， 大孔開如竹简者死 ，

緣患锏荠或帶蟲者排泄之帶包囊 （
Ｃｙｓｔｓ） 之赤锏

－如朱紅者死 。 １一變形蟲沾染飮食所致 ， 在大腸中繁殖使大腸粘膜
千金方云 ： Ｌ 凡瘌病通忌生冷酢滑 ， 猪羊鷄 發生潰瘍 ， 其病狀亦可分急性與慢性兩類 ， 急性

魚 ’ 油乳酪醉Ｋ肺 ’ 醬 、 粉 、 鹹 ’ 所食諸食皆大 ．

者較少見 ， 臨床徵候大致與急性菌痢相似 ， 體溫
熟爛爲佳 ， 亦不得傷飽 ， 此將息之大經也 ， 若將 亦較菌痢爲低欧無咬心＿上 ， 僅中有度之裏急後
息失所則聖醫不能救 。 １Ｓ ， 但在大便中可檢得阿米巴繁植體 ， 其重者病

〔新論 〕 古無痢字 ； 中醫古籍將此病與泄攛 勢突然發作形似蟲様突起炎 （ 闌尾炎 ）
〇 急性症

統稱下利 ， 則以有無裏急後重而別於泄瀉 ， 患之 漠視不治或治而不效之患者則變爲＠性 ， 亦有初

者其病情輕重相差頗巨 ’ 其致病之因 中醫古說以＿爲酣：＃ ， 症狀與慢性菌痢亦相似 ， 且常冇
爲飮食不節風冷相干 。 西說主爲 痢疾桿菌 所傅 原蟲與桿菌混介傳染者 ， 臨床上與慢性菌痢及浪
染 ， 此菌初爲 日醫志貸氏所發現 ， 本病多兑於多瘍大腸炎似無區別 ， 共特點祗爲復發性高熱與肢
人羣聚而衞

韦
環境較差之處 ， 熱帶與避熱帶尤多海 。 大便 中混膜血而便中反不易檢得原蟲 ， 在不

此病 ’ 共流行季節？自季夏至季秋 ， 兒童之感受 發作期大便 亦較 稀渾帶冇膿血粘液 ， 其有一種
性較成 人爲大 ’ 急性之最軤者僅 日泄瀉二三度人 ， 大便雖經常帶有阿米巴包囊 ， 其人腸壁雖亦
大便無粘液 ， 亦無全身症狀 。 暴發型－則病起突然 受拫傷仉不現病狀而可將病傳播他 人 ， 此＾西說
有惡戰及高熱 ’ 每緣嚴重之血中毒 ， 不久可致 菌痢與原淑＃之綜槪 ， 較以 中說則風痢 、 濕痢 、

命 。
一般病狀有一至八 日 之潛伏期 ， 無甚前驅热痢 、 五色樹 、 疫揮 （／

、 近似於桿菌痢 ， 中說之体
症 ， 普通毎：以泄瀉 ， 食慾不振 ， 腹部不適及全身息痢則最似阿米巴痢 ， 而治休息痢之鴉胆子經近
違和等發病 ’ 本病固冇之臨床 症狀 爲頻回之瀉人劉效良 、 吳執中 、 張昌紹諸氏之研究及臨床試
樹 ， 大便之性質混有血液 ， 粘液及膿 、 腹痛而裘 Ｃ下接１０頁 ）



？１０？ ？ 北 京 屮 玆 ＊

的贫方冷 下列八方 。穴 ， 其摊作如下 ：

Ｃ
—

）ＦＪ腸機能 紊亂 Ｃ或瀉或 不瀉食物 不針刺四縫各一針 ， 釗後略加擠咕以出少許組
化 ’ 水殼不分等症 ） 用相荆仙丹一服即 ＂

ｊ

■

控制其磷液爲適合 。

淀狀 。 巴莉五分 胆 二錢 神 ｒｔ ｌ

丨適飛作糊灸＿闕 、
：供門 、 大

．

枢三穴 ０三


１；性 （ 我
ｆｔ－砂二錢爲衣 全蝎去足一錢 袖篇一錢 大货用的灸是〇

？ 三 公分 ｉ￡ｉ

．

徑的艾撚明 剌懕法米進行
一錢 路香２？分， 菜子大 ， 日 服一丸 。的 ）

） 消 化不良尤以食餌性消化不ＡＷ及異以 ｈ針灸均以 丨綱或五天一次效能確莨甚至
咕症用消报软 。一

二次以＿坫 體ｆｆｉ增加 ， 大便 正常 ， 肖納好
四对子場加黃述五分 胡黃述五分 山

：

皮一 轉的病例非常多 。

綫 縮
，
一錢 神曲二錢煎服 紹語 ：

Ｃ 三
１
消化不 腹瀉者用 山

巧
茯苍埸中醫對於推疾 山於診斷學的條件眼制 ， 大半

葯三
＾

茯苍三錢 ？前子三錢 烏梅二 都是根據症狀 ， 以主覜意識論斷 ， 各家盘見 ’ 不
個 並 可加鷄肫皮酒葯煎服 能全同 ， 醫宗金鑑 ， 搜集各家意見 ， 分掛疾爲 七

ｊ
四 固下痢者理中加茯爷湯九種 ， 雖然锏煨 目張 ，

ｆ ｔＵｋ病理學的基礎是沒有
：

竺
參二錢 Ａ朮二綫 乾姜一錢 甘草一錢 的 ， 因此我 ＩＰ３中醫 ， 在偉大的毛澤東時代 ， 科學

庆茶三錢煎服四歧厥冷更加附子 。

的唯物主義時代 ， 對於下
一

代兒童的健康 ， 必
ｃ五

丄
靑用弄玉湯加附子須足－ｗ事求进用科學來解釋現實

－

， ｓｍ爲害兒鲎
获茶三 ‘錢 桂枝一錢 白尤一錢半 甘革一？大的疳疾 ， 大家獻出 自 己的經驗求得

一共同認
錢 陳皮二錢 黃連一錢 木香一錢 煎服體溫識 ， 道是衝一個重要的實踐意 ：適 。

減低
亨
再

々

Ｉ Ｉ附
三

。

又 中醫對府疾所採取的挑獅割脂 ， 是盛行

ｆ ）

尽５竺５
小半复加茯芬湯 半＆三錢 於各城 ｉ ｕ和鄕村的 ，道＿

點我 ＜ｒａ也耍整頓一下 ，他
生姜一錢 茯

〒
二錢妞服 丨衣症加扯皮靑皮伏砘肝 們的宣傅是组曲尨理的 ， 以衡陽市而言 ， 他們說

（

土
吐瀉發熱

＾
錢氏ａ朮散桃推是在四縫穴處挑出推极 ， 所以把四裢穴位處

二錢 白
ｙ
二錢 乾姜

一

錢 甘 ＃；

一錢 的肌腱挑得崩崩響 ， 如见挑出脂肋顆粒 （魚子一

孤香
一

錢 木香一錢 葛极五錢煎服梂 ） 就說是相
＝？ ， 同時叉在少府穴位 ， 以刀割破

（ 八 ） 症狀
，
用石决夜

ｇ
散 石＊明二 皮擠出脂肪組織並用甜子撕離脂肪組織 ， 這種粗

錢
芒
明砂一錢爲末抽服三分一 日 三次或 鉍的手 和宜傳是極不正＿的 ， 我捫刺四縫刺少

Ｓ叮 亨笮气
膜乾燥 ’

？
脫軟化 ’ 谁 目均府 府完全足利用刺激麵射作用對器官 作 用 的 調

良效 截烈湯
￥
服更佳 ， 藏者衡极俗呼四避菜 整 ，那袅冇什麽推根，現在我椚不接收我們的寶迓

．
也 ’

， 灸遺產 ， 而來一個挑字 ，
一麵宇 ， 是極愚笨

以上所擧方治 ，

疋我個 人臨沐削 〗

’ 效能 可
的辦法 ， 我對於报症 ， 用針刺四獅似灸腹部穴

ｉｆ 嵙生所細繊 ， 旣撰又轿 ， 又不消谨 ， 其影響
Ｍｓ

’ 求 名 與ｋ；方的，致 ’ 而作央進一步的
之惡劣 ， 是不堪？像的 ， 附提 於此 ， 以供同業研

研究 ， 除上述方劑以外針灸療
＇

法 ， 多數－ｍ過藥＾
、刃 儿以边訓 隱ｖ

物 。 我常用的孔穴是四縫 天樞 章卩 ］ 神闕等
ｌ

” ￣－  — 



 －  
＊

  
－ 


— ‘  一  —  ＿  ？  ？■

？
一一 一 一

（上接 ８
ｎ ） Ｓ：病因 ， 其在往昔本不足病 ， 然吾人處於今 曰 科

驗之結 ｉＨ設明確實有效 ， 終止急性病例之下痢症學時代對疾病之眞ｉＥ原因馊不可不知 ， 亦不許不

狀棚似 吐根獅效之特性 ， 且較瞻賴廉 知 ， 某一喊共綱爲何 ？ 病理爲佝 ？雛過及

便 。轉歸又如何 ？ 皆所餘部 Ｊ

．

解 ’ 蓋醫者能具此眞

古 人因時代關係無科學診斷之助＋知驗歯 ’知確兑然後對同
一疾病所兑之棰種症候 ， 及各種

故僅能就共症狀與表面觀察之誘因以立說 ， 故有病因所發之同
一症候栉能淸楚認識 ， 不特於症候

体息 、 噤 口 、 五色諸名 ， 後世鑑於有流彳 ／傳染之法ｋ有莫大裨益且可作？植合理之措施也 ， 娃

趨勢 ， 則又创疫射之名 。
（ 始Ｒ於明醫繆仲醉先故苔中醫同道應努力學習科＿學充Ｓ 自 已 ， 以

醒齋來記 ） 中锊因不 細凿與原蟲 ， 至其論下利便能史好地爲 人只服務 。

也無論其爲腸 ｐｊ 〇身變化 ， 或細菌原蟲仗襲但知 （未完 ）

依臨床所見微候施兆對症方藥 ， 此種症候疲法不


