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医 史 文 献

中 医 古 籍 整 理 纵 横 谈

— 京津地区中医古籍整理第一次

会议学术交流座谈摘要

施其邦 (中医研究院院长
,

京津片古医籍整理负

责人 )
.

毛主席曾指出
: “

中国医药学是一个伟大的宝

库
,

应当努力发掘
,

加以提高
。 ”

这遗产和宝
,

大部分

蕴藏在古医籍中
,

因此
,

整理中医古籍
,

是发掘祖国医

学宝库
、

继承和发扬祖国医学遗产的一个非常重要步

骤
。

目前
,

中医队伍还存在着后继乏人乏术的间题
,

原因虽然是多方面的
,

但与中医古籍的整理出版有着

一定的关系
。

人 们 都说中医古籍浩如烟海
、

汗 牛充

栋
,

而在一般医疗单位和墓层
,

要找些参考资料
、

阅

读中医古籍还是很困难的
。

解放后虽整理出版了为数

可观的古医籍
,

但仍供不应求
,

尤其整理水平还不能

达到要求
。

目前中医队伍 日益发展
,

读书学习蔚然成

风
,

所以要跟上并促进中医事业的发展
,

整理出版高

质量的中医古籍
,

是不可忽视的一个重要环节
。

随着

中医事业的发展
,

中医在国际上的影响越来越大
,

日

本
、

西欧
、

东南亚及美国等研究中医越来越受到人们

的重视
,

对外发行的
《
中医杂志

》
(中

、

英文版 ) 等
,

国外订购量逐年上升
,

对中医古籍的需求也很迫切
,

所以整理古医籍是有国际影响的
。

陈云同志指出
,

整

理古籍是
“

关系到子孙后代的工作
” ,

为了继承前人的

宝贵遗产
,

使中医事业世代继承和发展下去
,

我们这

一代中医
,

对整理古医籍有义不容辞的责任
。

马继兴 (中国医史文献研究所研究员
、

副所长 )
:

中医古籍浩如烟海
,

在漫长的历史流传中
,

很多古籍

失却了原貌
,

存在着这样或那样的问题
,

这些都巫待

进行校勘整理
。

如传世本
《
素问

·

三部九候论
》
记有弹

动足内跺部的一种诊断方法
,

原文是
. “

以左手足上
,

上去跺五寸按之
,

庶右手足当踩而弹之
。 ”

即使看了王

冰牵强的解释也不能尽解其意
。

查
《
太素

》
原文作

: “

以

左手上去踩五寸而按之
,

右 手 当踩而弹之
。 ”

而
《
甲乙

经
》
及全元起注

《
素问

》
旧本 (据

“

新校正
”

中转引 ) 原文

是
: “

以左手足上去跺五寸而按之
,

右手当跺而弹之
。 ”

通过校勘
,

得知
《
太素

》 “

左手
”

后脱
“

足
”

字
,

而传世本

(王冰注本 ) 原文脱
“

而
,

字
,

衍
“

上
” 、 “

庶
” 、 “

足
”

三

字
,

遂使文义无法解释
。

通过校勘后
,

全文意即
:
医

生将左手放病人足跺上方五寸处压按
,

同时右手指弹

动内踩时
,

在左手处即可出现相应的波动感觉
。

这样

古代的一种诊断方法就能够更 好地发掘出来而不至被

埋没了
。

余渡盆 (中国医史文献研究所副研究员 )
:

不少的

医籍虽经过历代的校勘刊行
,

但仍有不同程度的缺陷

甚至错误
。

如薛己
《
校注妇人良方

》
在

“

因形移易
,

日改

月化
,

无非坤道之代终也
”

一句中
,

将陈自明自注中
“ 《
庄子

·

田子方篇
》 ”

误为
“

庄子日予方篇
· ·

一
” 。

这是

通过翻查
《
妇人大全良方

》
元

·

勤有书堂刊本发现的
。

而作为是年代较早的勤有书堂刊本
,

也有不少误刻之

处
。

如引述
“

诗斯千篇
”

乃
“ 《
诗 (经 )

·

斯干篇
》 ”

之误 ,

又如所引地名
“

歇川祈门
”

系
“

款州祁门
”

之误
。

在药名

或论述因证治疗中
,

也存在一些错误
。

我们今天进行

校勘
,

就是要尽可能地将刊本中的错
、

漏
、

衍
、

倒等

予以恰当处理
,

使之恢复或接近原著面貌
。

达到二十

世纪八十年代整理古医籍应有的水平
。

刘衡如 (特邀老专家 )
:

刚才说到了古医籍存在这

样那样的问题
,

急待进行校勘整理
。

我们很多同行原

来是医病人的医生
,

而今天我们校勘中医古籍是在医

书
,

我认为医书比医人的意义还重大
,

这不仅仅是因

为书中存在许多错讹影响学习和理解
,

诸如有的古籍

将黄苏误作黄茂
,

乌鸡写成乌头 ; 或剂量中有将数片

错为数升
,

一片讹作一斤
。

照此使用并流传下去
,

势

必遗害无穷
。

于文忠 (中国医史文献研究所副研究员 )
:

古医书

中常见错误有
:
讹误

、

漏脱
、

倒置
、

衍文四种
,

今以

《刘润子鬼遗方
》
校勘为例

,

简述如下
:

讹误
:

因字 形相 似而误者
,

如
“

渍
”

误作
“

溃
” 、

“

洋
”

误作
“

洋
”

等 ; 因字音相似而误者
,

如
“

尽
”

误作
“

进
” 、 “

下注
”

误作
“

下柱
”

等多 因字形坏缺而误者
,

如
“

白饮
”

误作
“
日饮

” 、 “

含化
”

误作
“

今化
”

等
。

再如漏脱
,

由于句与句中有重字而脱者
,

如
“

热盛则肉腐为脓
”

就

是
“

热盛则肉腐
,

肉腐则为脓
”

的漏脱 ; 而简策坏烂
,

或疑为复文而误删者
,

是大段漏脱之常见原因等
。

倒

置多因两字或两句平列而致 ; 简策的断烂可出现整句

的倒置 , 对 医理缺乏了解亦可导致倒置
,

如
“

丁疽发
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两肩
,

此起有所逐恶结
,

血流内外
,

荣卫不通
”

一句
,

就是
“ · ·

一此起有所逐恶血
,

结留内外… …
”

的倒置与

讹误等
。

衍 文
,

最 常见的是把注文衍为正文者
,

如

“

胯下两臀夹下
,

大道前谷
,

小道后水道成坠痈
”

一句
,

就属此例
。

原文应作
“
…… 大道谷道前

,

小 道水道后

成 坠痈
” 。

这是一条既有衍文
、

又有漏脱与倒置的混

合错句
。

上述举例说 明
,

古医书中的错误
,

除单一者外
,

亦常见混杂错误同出一句之中
。

故必须认真比勘
,

才

能恢复古医书原貌
。

刘衡如
:

校勘并没有什么神秘
,

掌握了基本方法

(通常所说的四校 )
,

于实践中自能生巧
。

四校中他校法

牵涉范围很广
,

运用得当
,

有时能够解决重大问题
。

如
《
本草纲目

》
卷四十六蜗螺条云

: “
主 治烛馆

,

明 目

下水
。 ”

对
《
名医别录

》
所说的

“
烛馆

”

一词
,

历来未见解

释
。

李时珍故 日
: “

烛馆二字疑讹误
。 ”

我 根 据唐
·

释

玄应撰
《
一切经音义

》
引许慎注

《
淮南子

》
云

: “

烛院
,

目

内白麟病也
。 ”

认为
“

馆
”

乃
“

院
”

之借字 (院又音刮 )
,

并

非讹误
。

这不仅解决 了李时珍的疑难
,

而 且还可以校

正今本
《
淮 南 子

》
(作

“

蜗皖
”

) 及
《
御览

》
引

《
淮南子

》

(作
“

烛晚
”

) 的各一误字
。

马继兴
:
校勘的方法大致可分为对校

、

本校
、

他

枝
、

理校和混合校
。

古人在校书中有很多精辟之例
,

很值得今天借鉴
。

林 亿 等新校正本
《
素问

·

汤液醒酿

论
》
原文有

: “

精神不进
,

志意不治
,

故病不可愈
。 ”

林

亿注云
: “

全元起本云
:

精神进
,

志意定
,

故病可愈
。 ”

这是对校的一例
。

同篇原文还有
: “

… …而病不愈者
,

亦何暇不早乎 ?
”

林亿注云
: “

别本
`

暇
’

一作
`

谓
’ ” 。

这

是对校的另一例
。 《
素问

·

玉机真藏论
》 日 : “

病 热 脉

静
,

泄而脉大
,

脱血而脉实
,

病在中脉实坚
,

病在外

脉不实坚者
,

皆难治
。 ”

林亿按
: “ 《

平人气象论
》
云

:

病

在中脉虚
,

病在外脉涩坚
,

与此相反
,

此经误
,

彼论

为得
。 ”

这毓是本校法
。

余流盆
:

在 古 医 籍 中往往有征引其他书籍的资

料
,

而这些征引有时不够严谨
,

甚或错引
,

这就需要

他校
。

考虑到历史的原因
,

引文在可以读顺或没有明

显错误的情况下
,

一般不作校勘
。

但有明显不同甚或

谬误的情况下
,

则 应加校注以正之
。

如
《
妇人大全良

方 》卷十三介绍
“ 《
千金

》
欲去胎方

”

中用抽
、

酒二味作

为主药
,

在用法中有
“

隔宿勿食
”

字样
,

而《 千金要方
》

为
“

当宿勿食气 当系陈氏引误
。

子文忠
:

理校是在别无外证
,

或数本互异而无所

适从
,

或诸本内容均同而于医理不通时
,

则据理校之
,

称作理校法
。

此法最难
, “

最高妙者此法
,

最 危险 者

亦此法
” , “

此法通识为之
,

否则卤莽灭裂
,

以不误为

误
,

而纠纷愈甚也
”

(陈垣先生语 )
。

理
,

应该说包括
“

词法之理
” 、 “

章法之理
” 、 “

医道之理
” 。

当运 用
“

词

法
” 、 “

章法
”

之理进行校勘时
,

可参考与所校 书 同时

代的文字学
,

切不可以今天我们所习用的
“

词 法
” 、 “

章

法
”

之理
,

去改正古人的错误 ; 同样
,

在运用
“

医 道之

理
”

时
,

也不该以吾等今天所掌握的医学理论去校勘
。

如所校书是金元时期著作
,

就应借助于同时代的有关

著作的理论进行比较
、

推理
,

以求得文理
、

医理上的

一致
。

否则
,

就难免发生
“
古代著作的今人化

”
和

“

古

代认识 (理论 ) 的近代化
”

的错误
。

这样
,

就失 去 了

校勘古书的真正目的
。

郭行春 (天津中医学院教授 )
:
书非校不可读

,

中

医古籍整理
,

首先就是清除字句间的鲁鱼亥泵
,

因此

校勘中的对校
、

他校
,

不能疹毛是护列同异
,

主要是辩

别是非
。

不能说清代何义门
、

黄荃烈校书只列同 异
,

应该看到其局限性
。

我看王念孙校
《
淮南子 》等书

,

不

专靠版本
,

(当时他们要对绝到善本也相当困难 ) 但 他

桃从篆隶行草字中发现间题
。

当然这要看校哪个时代

的书
,

不过他的校书方法
,

似乎可以参考`

焦树德 (北京中医学院剧教授 )
,
整理中惬古籍

,

不但需要文
、

史
、

哲及训话
、

版本
、

目录等方面的学

识
,

还要有坚实的中医理伦基础和临床经验
,

简括说

来
,

是医文并重的工作
。

如有的文句
,

从文理上虽已

通顺
,

但在医理方面尚晦涩难明者
,

也要深人 地从医

理
、

临床角度加以校注
。

例如
《
素问

·

举痛论》 “

寒气入

经而稽迟
,

泣而不行… …
”

一段中
, “

稽迟
”

的句读
,

各

种版本均未加校勘改动
。

从医理来讲
,

感到晦涩
。

近

阅
《
黄帝内经素问校注语译

》
(天津科技出版社

,
1 9 8 1 )

对此句引
《
太素

》
作 了校注

,

校者认为句中有脱
、

误字
,

以
《
太素

》 “
寒气入焉经血稽迟

”

为是
,

此注已较他本明

顺
。

但从医理结合临床实践来体会
,

此句如读为
: “

寒

气入经而稽
,

迟泣而不行
” ,

则于文理通顺
,

于医理也

相符
。

因此校勘中医古籍
,

必须医文并重
。

路志正 (中医研究院广安门医院副主 任医 师 )
:

校勘时的医文并重确很重要
。

如
《
素问

·

至真要大 论
》 :

“

咳不止而白血出者死
” ,

王冰注 日
: “

白血
,

谓咳出

浅红色血
,

似肉似肺者
” 。

这里既有不标点之误
,

又

有望文生训之弊端
。

从医理临床证之
,

何有
“

白血
”

之

见 ? 于毯根据文理
、

医理
,

在
《
香草续校书

》
中说

: “

而

字疑隶书面字之坏文
。

咳不止为句
,

面白为句
,

血出

者死为句
。 ”

并弓l
《
素问

·

咳论
》 “

久咳不已
,

使人 多
;

面

浮肿
”

句作证
: “

盖即此病面浮肿
,

则面必白 而无
一

血

色矣
。 ”

真可谓句读清
,

文理通
,

医理明
,

堪可效法
。
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刘广洲 (人民卫生出版社副研究员)
:

唐
。

王冰在

注
《
素问

·

针解篇
》
最末一段文字时写道

: “
此一百 二

十四字
,

蠢简烂文
,

义理残缺
,

莫可寻究
,

而上古书
,

故且载之
,

以伫后之具本也
” 。

其后北宋校正医书局新

校正云
: “

详王氏云一百二十四字
,

今有一百 二十三

字
,

又亡一字
。 ”

可见古人进行文献整理研究
,

所持 的

态度是多么严谨
、

审慎
,

我们应当有这种认真负责的

精神
。

钱超尘 (北京中医学院副教授 )
:

整理中医古籍
,

经常采用
“

校注
”

体例
。 “

校
”

指校勘
, “

注
”

谓注释
,

而注

释则离不开训话
。

注释古书
,

对于前人的注释和阐述
,

有一个择善而从
、

指陈得失的问题
。

梁
。

陶弘景作
《
神

农本草经注
》
和

《
名医别录

》
就很重视探究药物的命 名

,

如羊蹄又叫作蓄菜
、

秃菜
,

他认为
“

今人呼为 秃菜
,

即蓄字音讹也
” ,

告诉人们不应从秃字去 释 名
。

而另

外一些药名
,

校勘时应予注意
。

如薄荷
,

在相当长时

间内没有统一的写法
,

西汉杨雄
《
甘泉赋

》
写作

“

麦落
” 、

吕忱
《
字林

》
写作

“

茨苦
” 、

南唐陈士良
《
良性本草

》
写作

“

获茵
” 、

孙思邀《 千金方
》
作

“

蕃荷
” ,

至
《
唐本草

》
始作

“
薄荷

” ,

所以今本
《
妇人良方

》
卷三改薄苛汤为薄荷汤

,

不能以
“

字误
”

来注释
。

另外从训话学的角度
,

李时珍

`本草纲目》 的有些释名是错误的
。

如释琉拍
: “

时 珍

曰 :

虎死财精魄入地为石
,

此物状似 之
,

故 谓 之 虎

魄
。 ”

而唐
·

李殉《 海药本草
》
指出

: “

貌拍是海松 木 中

津液所化
” ,

宋
·

寇宗爽
《
本草衍义

》
称

“

瑰拍
,

松脂渝入

地所化
” ,

似较时珍解释为妥
,

我们在校注时
,

应予

指出
。

薛清录 (中医研究院 图书情报中心副研究馆 员 )
:

整理校勘中医古籍
,

是一项专业性很强的工作
,

它不

仅要求参加者具备中医药知识
,

而且还需要掌握一定

的目录学
、

版本学知识
。

目录学是
“

治学涉径之学
” ,

中医古籍源远流长
、

浩如烟海
,

如不借助目录学的指

引
,

往往坠入茫茫烟海
,

感到头绪万端
,

莫衷一是
。

我国古代留下来的目录学专著很多
,

除历代官修的大

型书目之外
,

还有私人藏书 目录
、

史籍
、

地方志中所

载书目等
,

都是校勘古籍的重要参考资料
。

中医古籍

在传抄刻印过程中
,

不同的历史时期具有不同的特点
。

例如纸张
、

刻工
、

刀法
、

字体
、

款式
、

避讳等
,

都有

一定的时代特色
,

据此有助于鉴别善本
、

劣本
,

有助

于断定取舍
,

辨黝真伪
。

余流盆
:

古医籍的标点句读
,

直接影响着阅读和理

解
,

也应在点校时加以注意
。

如
《
妇人大全良方

》
卷十二

引
《
古今录验

》
的一段话

,

点校组初稿点为
“

疗妊 娠不欲

食
,

或吐
,

春月所宜
,

服柴胡汤
” 。

这个点法不恰 当
,

我将之改为
: “

春月所
,

宜服柴胡汤
” 。

同书卷十五在
“ 《
指迷方

》
治胎水

,

五皮散
”
用法中

,

有一段话初稿 点

为
“

右哎咀
,

每服半两
。

水二盏
,

浓磨木香
,

水一 呷

同煎至八分
,

去滓
” 。

而实际上
“

浓磨木香水一 呷
”

应读

为一句
。

又如在标点时
,

对于一些药物的炮制
、

用量

宜点得细致
、

淮确
。

通常的点法如
: “

杏仁去皮尖
,

三

钱
” “
荆芥炒黑

,

一钱
” ,

即在炮制与药量之间加一逗号
。

但在
《
妇人大全良方

》
卷十三

“

疗妊娠烦躁 或 胎 不安
。

竹茹汤
”

后所列方药有
“

淡青竹刮茹一两
” ,

此处
“

刮茹
”

后就不应加逗号
,

如误加则成为没有竹茹的 所谓竹茹

汤了
。

所以我们决不能轻视一个标点所造成 的误弊
。

宋志恒 (卫生部中医司 )
:

发掘祖国医学伟 大 宝

库
,

要遵循
“

系统学 习
,

全面掌握
,

整理提高
”

的方针
,

而要想提高
,

先要整理
,

它是继承发扬的基础和前提
,

是举国中医界的一件大事
,

是中医事业发展的千 秋大

计
,

是保持和发扬中医特色的重要措施
。

党中央把整

理古籍提高到关系子孙后代的战略高 度
,

要我 们
“

搞

上百年
” ,

这就不是靠一代人而是几代人
,

更 不 是 靠

少数专家
、

编辑或几个研究室所能完成的
,

而是我们

整个中医界的共同大业
,

希望大家都来献计献策
,

都

来关心中医古籍整理出版工作
。

(杨 钢整理 )

茅 霉 根 皮

湖南省东安县中医院

治 疗 腹 泻

周 彦 李国林

茅毒根皮系蔷薇科植物 R u b u s p a r v i f o l i u s L
.

的

根皮
,

分布很广
,

以江南各地多见
,

四季均可采用
。

其味苦涩
,

性平
。

我们用其治疗急性胃肠炎
、

消化不

良等收效良好
,

现介绍如下
。

取鲜茅毒根
,

洗净
,

剥取根皮
,

焙干研末
,

装入

胶囊
,

每个重 0
.

25 克
。

成人 初服 10 丸 (约 2
.

5 克生

药 )
,

以后每隔 6小时再服一次
。

一般服一次 即 效
,

无效时酌情加量至 15 丸
。

泻止后再服一次
,

以资巩

固
。

小儿可酌量服用散剂
。

我们曾观察
一

83 例
,

治愈
8 0 例

。


