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四 关 本 义 当 言

南京中医学院研究生

导 师

“ 四关
”
一词始于

《 灵枢
·

九针十二原
》 ,

其

云
: “

十二原 出于四关
” 。

意为十二原穴出于四

关以下
。

古今一些医家将该篇中的四关定论为

四肢肘
、

膝关节
。

仅把
“

关
”

理解为关节
。

究竟

此论合乎经文原意与否 ? 试从
“

关
”

意结合经文

作初步探讨
。

一
、 “

关
”

有多种意义

关
,

本义为门门
。 《 说文 》 : “

以木持门户

也
。 ”

其引伸意义虽指关节
,

且有些位于关节附

近的穴以此意命名
,

但其还有关隘
、

关界以及

其它意思
。

关
,

指关隘
、

关界
。

借指人体气血津液运

行的关要处
。

如
《
素问

·

水热穴论篇
》 云

: “

肾

者
,

胃之关也
,

关门不利
,

故 聚水而从其类

也
。 ”

其中的
“
关

”

就是关隘
、

要塞之意
。

张景岳

注
: “
关者

,

门户要会之处
,

所以司启闭出人

也
。 ”

有些穴位以此意义命名
。

如石关
,

穴值胃

院
,

是饮食之关也
`” ; 月扁关

,

是隔之关要处 `“ ’ ;

关门
,

为胃气出入之重要门户
` 3)

。

二
、

脐和服是 , 要的关
《 灵枢

·

九针十二原
》
中

,

只 有 肺之原太

渊
,

心 (包 ) 之原大陵在肘关以下
; 肝之原太

冲
,

脾之原太白
,

肾之原太溪在膝关以下
。

而

裔之原坞尾
,

育之原脖映显然不在肘关
、

膝关

下
,

而分别在隔关和脐关以下
。

隔是四关之一
。

膏之原出于鸡尾
。

其穴处

胸骨剑突下
,

剑骨为蔽骨
,

以其掩蔽隔肌也 “ , ,

膏之原在脯关下
。

隔是很重要的关隘
。

十二经脉中除足太阳

经外
,

其余十一经均分别下隔
、

上隔和贯隔
。

其中肝
、

脾经脉分支各还有一条贯隔
。

此外
,

胃之大络也贯隔
。

古人已认识到脯关的重要性
。

在脉诊中
,

把它和脏腑同等对待
。

如
<<
素间

·

脉要精微论
》

云
: “
左外以候肝

,

内以候扁
。 ”

在针刺中
,

告诫

不可伤隔
,

如 《
素问

.

诊要经终论
》 : “

中两者
,

皆为伤中
。 ”

现代医学把它作为胸腔
、

腹腔的分

界处
。

隔上有主动脉裂孔
,

食管裂孔和腔静脉

裂孔
,

是血液和食物通过的重要关隘
。

脐也是四关之一
。 《
素问

·

腹中论
》 云 . “

育

之原在脐下
。 ”

意指育之原穴以人体气机出入之

关隘脐为关界
,

出于脐下
。

脐中穴名神阔
, 《
会元针灸学

》 云
: “

神阔

者
,

神之所言其中也
。

… …如门之阔
,

神通先

天
。

父母相交而成胎时
,

先生脐带形如荷茎
,

系于母之命门
。 ”
现代医学证明脐带是连接在胎

J L与胎盘之间的一条绳索状结构
,

胎儿是通过

胎盘的血液循环维持生存的
,

通过脐这一关胜

的脐静脉输人营养
,

脐动脉排出代谢产物
。

胎

J L出生后
,

脐为后天之气舍
,

为气机交通之门

户
`” , 。

后世医家对育之原脖映的定位虽有分妓
,

但不外乎以脐为标志
。

如气海
,

一名下育
,

在

脐下一寸半宛宛中
,

育之原
,

生气之海 (6) , 关

元
,

又名脖映
、

育之原等
`了 , ,

穴在脐下三寸
,

是人生之关要
,

真元之所存
` “ ’ 。

此外
,

隔和脐也是三焦的关界
、

关胜
。

以

腑和脐为界分上
、

中
、

下三焦
。

脯关和脐关为

原气之通路
,

三焦之气经此二关运行于五胜六

腑
。

三
、

四关等同不可偏废

肘关
、

膝关 与隔关
、

脐关经脉相通
,

都是
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原气经过的处所
。

《 难经
·

六十六难
》 云

: “

脐下

肾间动气者
,

人之生命也
,

十二经之根本也
,

故名日原
。 ”

可见
,

脐关之原是十二经脉在其余

三关以下各原的根本
。

同样具有重要的生理意

义
。

在原穴的发展中由于以十二经配十二原
,

受
“

十二
.
这个数字所限

,

以及封建观念
,

不敢

露体取胸部和腹部原穴
,

故只提肘关和膝关以

下原穴
,

把 脐 关 下育之原和隔关下膏之原 另

论
。

从而也就偏废了四关中的隔关和脐关
。

从

《
灵枢

》
本身看

,

首篇提出了
“

十二原
” ,

即本论

之十二原
,

也就是此十二原所出之四关
。 《
本

输篇
》
中提出六腑原穴

,

实际上不同于前者
。

隔

关和脐关是可取的
,

有意义的
,

把
“

四关
”

仅认

为四肢肘
、

膝关节是不合经文原意的
。
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金芍一贯煎治疗带状疙疹疗效观察

江西省万载县中医院 刘 远 坝

我们以自拟方金芍一贯煎
,

于 1 98 5 年 3 月~ 1 9 8 6

年 5 月治疗带状炮疹 26 例
,

并设对照组
,

疗效尚满意
,

今总结如下
:

一
、

. 康资料

治疗组 (金芍一贯煎 ) 26 例
,

男 17 例
,

女 9 例 ;

年岭是小 了岁
,

最大 7 4 岁
,

50 岁以 上 15 例 ; 病 程

2、 1 4天
,

6 天以内 15 例
,

5 天以上 11 例
。

对照组 14

例
,

男 8例
,

女 6 例 , 年龄 n 、 “ 岁
,

50 岁 以上 6

例 , 病程 2~ 11 天
,

5 天以上 5 例
。

皮扭分布
.

治疗组发于胸背部 12 例
,

发于腰腹部

6 例
,

发于翻部
、

臀 部及四肢者 8例
。

对照组发于胸

背部 5 例
,

发于腰腹部 3 例
,

发于颜面部及四 肢者 6

例
。

两组患者的皮疹均分布于身体的一侧 (右> 左 )
,

所有病人均有典型带状疙疹皮损及不 同 程 度 的 神经

痛
。

发病因素
:

两组 如 例带状疤疹患者
,

有发病因素

者 28 例
,

其中风湿病 4例
,

贫血及神经衰弱各 3 例
,

过度病劳及情绪影响各 3 例
,

慢性肝炎
、

慢性支气管

炎及支气管哮喘各 2 例
,

高血压及风心病各 2 例
,

感

冒及神经性皮炎各 1 例
。

二
、

治疗方法

治疗组服金芍一贯煎
:
白芍

、

生地各 10 、 50 克
,

郁金
、

北沙参
、

麦冬
,

构祀子各 10 、 30 克
,

当归
、

川

棣子各 6、 15 克
。

每日 1 剂
,

水煎 2 次分服
。

以上药

量须根据患者年龄
、

体质
、

病情及病 程 灵 活 掌握
。

对照组 口服病毒炎 0
.

2 克
,

日 3 次 ; 维生素 B .

20

毫克
,

日 3 次 ; 肌肉注射板蓝根 4 毫升
,

日 l 次 ; 去

痛片 (痛时服 ) 0
.

5 克
,

日 3 次
。

两组在治疗期间除局部有糜烂面者涂 2% 龙胆 紫

外
,

均不用其他治法
。

三
、

疗效及分析

疗效评定
:

两组治愈标准是以水疤干捆
、

皮疹结

痴
、

痛疼或自觉症状消失为痊愈
。

疗效观察
:

治疗组一般 2 、 4 天疼痛及炎症 墓 本

消失
,

3、 5 天水疤开始千涸结痴
。

26 例患者均痊愈
,

其中服药 2 剂治愈者 4 例
,

服药 3 剂治愈者 6 例
,

服

药 4 剂治愈者 10 例
,

服药 6 剂治愈者 4 例
,

服药 10

剂治愈者 1 例
,

服药 12 剂治愈者 1 例
。

对照组 一 般

4、 5天疼痛及炎症墓本消失
,

6、 8 天水疤开始 干 涸

结痴
。

13 例痊愈
,

1 例遗留肋间神经痛 `为 “ 岁 体

弱者 )
,

历时 22 天
,

后改服中药治疗一周疼 痛 方 消

失
。

疗程
:

治疗组治愈夭数为 2~ 12 天
,

平均 4
.

3 天
。

全病程为 4~ 16 天
,

平均 6 天
,

对照组痊 愈 时 间为

6、 2 1夭
,

平均 11 天
。

全病程 8、 42 天
,

平 均 1 4天
。

从以上结果可看出治疗组疼痛
、

炎症消失天数均

较对照组快
,

痊愈时间及病程均较对照组 明 显 缩短

( P < 0
.

01 )
,

在治疗中两组均 无明显的副作用
:


