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得出明确的结 i仑
: “

为症固害
” 。

在进
`

一步中述
“

自云1

者
”

和
“

所以血不 比者
, ,

时
,

又明确指出共原因是
”
其症

不去故也
” 。

并果断地确立治法
: . `

当下其症
” 。

相反
,

在叙述妊娠时
,

根本未涉及下血
。

如原文说
: “

妊娠

六月动者
,

前三月经水利 时
,

胎也
。 ”

根本不与下血证

挂钩
。

不知王同志为何~ 定妥加
“

下血
”
于妊娠 ? 王同

志说
: “

读仲景书
,

常须于无字处求之
” ,

我极表赞同
。

但此处分明是说
“

妊娠六月动
” ,

而且
“

前三月经水利
”

的正常妊娠
,

与下血毫无牵连
,

如一定要强加
“

下血
”

二字
,

未免有蛇足之嫌
。

当然
,

我并不是说妊娠不会有

下血证
,

而是说这段条文里没有妊娠合并下血的记载
。

2
.

王同志领悟到仲景常取
“

以宾定主
”

的笔法
,

“

即在讨论一主病时
,

常提出与主病主证相类的他种病

证加以鉴别
” 。

如果是这样的话
,

拙文认为该条 文 是

借症病来鉴别妊娠
。

王同志也承认
“
涉及其他病

,
一

也是

因本篇的需要
” 。

本条文指出
: “

宿有症病
” 、 “

经断未及

三月
” 、 “

漏下不止
”

和
“

胎动在脐上
”

诸异常现象
,

也就

是为了更好地辨认正常妊娠的需要
。

本篇提出症病
,

就是为了与正常妊娠鉴别
,

仍不失其为以妊娠为主
,

以

症病为宾的主宾关系
。

怎么会有
“

喧宾夺主
”

之 嫌呢 了

3
.

王同志说
: “

讨论症病下血与正常妊娠的区别
,

在临床上没有鉴别意义
,

因为二者毫无共同之处
” 。

我

不同意这个说法
。

鉴别的目的
,

就是为了明确是与非
、

真和假
,

其方法既可用病与正常情况相鉴别
,

也可用

病与病相鉴别
。

症病类似妊娠现象
,

不但在临床上时

有所见
,

就文献记载来看
,

亦不乏例
。

如
《
灵枢

·

水

胀篇》 指出
: “

肠覃
”

和
“

石腹
”

病均有
“

状如怀子
”

的征象
,

辨认他是否真正的
“

怀子
” ,

主要有
“

月事以时下
”

可资

鉴别
。

既然《 灵枢
》
利用

“

月事以时下
”

来确认
“

状如怀

子
”

实非怀子的
“

肠覃
”

和
“

石疲
” ,

那么
《
金匾要略

》
利

用症病与正常妊娠相鉴别
,

又有何不可呢 ? 通过鉴别

明确诊断
,

怎么说没有意义呢 ? 鉴别不是看他们有无

共同之处
,

而是要看二者有无可比之处
。

正因为症病

与正常妊娠一正常一异常
,

既有某些相似之处又有鲜

明的可比之处
,

所以可作鉴别
,

而且很有实际意义
。

4
.

王同志用
“

有故无琐
,

亦无埙也
”

来解释桂枝

筷芬丸用于宿有症病而又妊娠下血
,

似乎有些牵强
。

的确
, “

有故无埙
,

亦无埙也
”

是中医权宜应变的治疗

方法
,

在特殊或复杂的情况下是应予考虑的
,

但本条

桂枝获芬丸的应用
,

井不是那回事
。

伸景在分析胎动

既非其时 (经断未及三月 )
,

又非其位 (胎动在脐上 )的

同时
,

指出
“

漏下不止
”
的病证

,

并直断之日
: “

为症

固害
” ,

根本未认为是胎
。

况且仲景明言
: “

所以血不止

者
,

其症不去故也
,

当下其症
,

桂枝获芬丸主之
。 ”
这

就再明白也不过地说明该丸方是
’ ` 一

l\’ 其 症
`

,
}狗

、

不 是
“

安其胎
”

的
。

王同志还说
: `

试想把桂枝获荃丸 误 用

于胶艾汤的证候上
,

将是何等后果 ?
”

不用说
,

其后果

是严重的
。

不过
,

拙文认为该条文是鉴别妊娠与症病

的
,

并不会引起桂技获等丸与胶艾汤在应用上的混淆
,

相反
,
只会有利子两者的辨证施用

,

而王同志认为该

方是用于宿有症病而又妊娠
一

F放 i正的
,

矛恰恰会有导

致错用的危险
。

武汉市职工医学院 李俊川

附子煎法小议
附子是一 味常用的温里药

,

历代本草都认为其有

毒
,

内服需制后久煎
,

否则易致中毒
。

余遵前贤所言
,

凡用附子
,

必反复叮嘱患者先煎一小时以上
,

但所获

效果极差
。

如曾治一少阴阴盛阳衰证
,

身倦畏寒
,

大

汗不止
,

二便 自利
,

神志时清时昧
,

舌淡脉微
。

急投

以四逆汤
,

翌 日复诊
,

症情依然如故
。

余苦苦膜思
,

遍

查方书
,

方有所悟
, 《
伤寒论》 四逆汤方后注云

: “

上三

味
,

以水三升
,

煮取一升二合
,

去滓
,

分温再服
。 ”
仲

景明示水由三升熬至一升二合
,

表明时间不长
。

遂又

处以原方二剂
,

嘱诸药同煎半小时
,

温服
,

药后效如

俘鼓
。

此后
,

余按照 《伤寒论
》
四逆汤的剂量

:

炙甘草

6 克
,

干姜 4
.

5 克
,

附子 9 克 (生用
、

打碎 )
,

用冷水

三升即 24 0 毫升
,

武火煮取一升二合即 96 毫升 (其剂

量
、

容量均按中医院校统编教材
《
伤寒论选读》 古今剂

量折算表换算
,

即 1 两为 3 0 克
,

1 升为 80 毫升 )
,

结

果所需时间为 15 分钟
,

竟然比辛温解表的麻黄汤 (肠

分钟 )
、

桂枝汤 ( 35 分钟 ) 所煎煮的时间要短得多 (计时

均以水沸算起 )
。

再从现代药理研究看
,

附 子所含有

效感分主要是乌头碱
、

次乌头碱
。

乌头碱毒性很大
,

但在沸水中很容易水解为乌头次碱
,

迸一步分解为乌

头原碱
。

乌头次碱毒性为乌头碱的 1 /5。
,

乌 头 原 碱

为乌头碱的 1 / 2 0 0
。

因此
,

临床使用制附片小剂量 ( 15

、 2 0 克 ) 内服
,

不需先煎久熬
,

与他药同煎 3 0分钟即

可
。

余经过临床应用
,

未发现中毒现象
,

而且疗效较

好
。

当然
,

大剂量使用时
,

煎煮时间仍要相应的延长
。

现在临床上有不少医者
,

认为附子煎煮的时间越

长毒性越小
,

越安全
,

即使是制附子小剂量的使用
,

也往往先煎 1 小时
、

2 小时
、

甚至达 3 小时
。

中药的

煎法是一门学问
,
他与疗效直接有关

,

应该引起重视
。

以上乃个人初步实践体会
,

仅供同道作进一步观察验

证
。

四川省万县地区中医学校 杨德全

更正
:
本刊 19 85 年第 l 期第 78 页右栏倒数第 10

行
“

为症病史
” ,

应是
“
无症病史

” ,

特此更正
。
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