
,

肋
。

(总洲幻

令小小小令少

园
势十

令夺少十

峨

小小今十

.

关子
“

外丘收乎大肠竺的管见
. 甲 -

-

*

耀露豁瑰黔裂恶护翼
孰非?

「

笔者不揣谢腼
,

根据文献考证
,

略抒管见
,

与

同道商榷之
。

一
、

外丘收乎大肠的记载

解放前后出版的吹针灸大成
》 、 夸

针灸 聚英
》 、 嵘针

灸学、 、 、 针灸大成校释
》 , 、

针灸叛 姗选解》 等六种版
本五种著作

,

均为
。

外丘收乎大肠`
。

’

二
、

外丘收乎犬伤的记载 一
晚近三种版本的

《
针灸学》在峨百证赋 》中

,

均为外

丘收乎犬份
。

三
、

外丘应是
“

收乎犬伤
”

而不是
“
收乎大肠

”

棍姆手头文献的分析
,

外丘应是
“

收 乎大份
”
而不

是
“

收乎大肠气
一

其理由却下
:

i
·

由子犬
、

天两字
,

仅一点之差
,

伤和肠的繁体字
,

左边旁前者为单人旁
,

后者为月旁
,

右偏旁基本相似 、

犬字少了一点
,

即成大字
,

在大字下当 然卿肠字了
,

在躁耸的如。多年中
,

转辗传抄
,

鲁鱼奔家丫以讹传讹
,

)芝棘蕊森;飘
;

轧翼滋戴蓉端撇
等穴
,

而从未有人用过外丘穴 的
· 一 -

一

娜举鑫
外丘主治项下有

“

今附枷犬所伤
,

毒 不出
,

发寒热
,

速以三壮
,

又可灸所啮之处
,

立愈
” 。

此 外如
《
瑜穴学

》

《
循经考穴编

》 、
针灸资生经

》 《
针灸集成 》等 书

,

在外丘

主治项下均有洽疗勺机天 l’M毒
”
的场用

,

而在 圭洽咖矢

算纂咒霖粼暮扩淤磊寨六
以肯定

“

外丘收乎大伤气

南京中医学院附属医院 施 震

_
_

手太阴肺经支脉辨
《 灵枢

·

经脉 》 篇云
: ’ `

井卜手太阴之脉
·

一其支者
,

从腕后直出次揖丙廉气该支脉以往各家多从列缺穴分

出
,

如
《
发奔

》 、 《
类经

》
及近

、

现代大多数针灸书
、

教

材等
。

惟
《
针灸学手册》 、 《 中医基础理论

》 、 《经络学
》

及
《
经络十讲

》
等的画法与众不同

,

是从列缺上方分出
,

并把列缺穴画在该分支上
。

但七们的叉字往体仍分别

写为
“

它的支脉
.

从腕后丈列缺)走向食指内 (挠)侧
,`
和

“

从手腕的后方 (列缺穴 )分出
” 。

李鼎老师指 出
: “

手

太阴肺经的列缺是络穴
,

经络路线应属争
声其策者

,

从

脆后
·

一
的一支

,

偏出午正经之旁口简可了的经穴

图赂去分支
,

于此作了“ 曲折眺射
, 。

此镜役提出什

么理论根据
,

可能一是由
“

直行者为经
,

贡而横者为

络
”

之说引幽扩健是由马漪对手太院络知的
`

浊释
“

夫

不日络而曰别者
,

以此穴由本经 别
_

出走令哆经旭喻
来

。

不知这是否为老师们的原豁述望能
、

术带赐教
,

以

发蒙解惑
。

_ - .

价
_

。 「

」

考以往的手太朋肺经循行分布示惫
一

图知肺经经失
图自孔最经绮U缺至经渠多用直线连接

,

艇成了 二个约

130
舜

的钝角
,

即所谓的华多转折、多死角的单线盘曲
” ,

不符合
“

直行者为缪的说法
,

其实厂执种理解是木企

确的
。

其一
,

作为瑜穴归经线路的经穴图可用直线连

接
,

而作为经脉循行分布示意的经脉图直可用弧线连

接
,

形成自然圆滑的弯曲 ; 其二
,

古人
一

行文多言简意

赅
, 、
讲直行者为经是与络脉的横行分支相对而言

,

并

非经脉一点弯曲也没有。经文投提的小弯面兹该是充

许存在的饥 如果经脉卿须直行
、

一

那
一

么手太 阳经的犷绕

肩肿
” 、

手少阳攀的
“

以海下颊至顺
”
及其 他许多曲折奴

何表达呢 ? 本经中府
、

云门处的折线又将 如何处理呢 :

各家的经脉循行图不也都是作曲折连接了吗 ? 其三
,

马海的注文虽是对手太阴络脉的解 释
,

但 其
“
以此穴
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由本经别出走邻经也
”

一句则是不正确的
。

十四 经之

络皆称为
“

别
” ,

若依马台夺之言
,

凡称
“

别
”

者
,

则该络

穴就要由其本经
“

别出
” ,

那么其他十三络 穴是否都要

由其本经别出呢 ? 这显然与实际不符
。

而《 类经
》 、 《
经

脉图考钡叮皆云
: “

不曰络而曰别者
,

以 本经由此穴而

别走邻经也
” 。

虽也是讲手太阴络脉
,

但均没提列缺要

由本经别出
。

较之马苗注解尤觉允当
,

可从
。

另外
,

该支脉应从列缺分出还有以下理由
: 1
.

从

络脉与经脉的分布关系考虑
。 《经脉 》篇云

: “

手太 阴之

别
,

名日列缺
。

起于腕上分间
,

并太阴之经
,

直人掌

中
,

散入于鱼际
”

既云
“

并太阴之经
” ,

说明该络脉与本

经脉是并列而行
,

径直人掌中
,

尔后散布于鱼际部位
。

如果把支脉分支在列缺以上
,

则该络脉与本经脉的分

布关系就不是并行
,

而是交叉 , 且不是先入掌中
,

再

散于鱼际
,

而只能先到鱼际部位
。

这显然是与经文不

符的
。

如把分支部位画在列缺穴
,

则可很好地解决这

一关系
。

2
.

考 《 灵枢
。

邪客 , 篇在描述经脉的
“

顺行逆数之

屈折
”

时指出
,

手太阴之脉
“

伏行子奎骨下
,

外屈
,

出于

寸口而行
,

上至肘内廉
” 。

不仅指出本经脉并非直行
,

而是有屈折出入
,

而且还明确描述了本 经自太渊
、

经

渠折向外侧至列缺一段经脉主干的曲折
。

所以此段的

单线盘曲是合理的
,

列缺应位于此 曲线之上
。

习
.

从列缺穴的命名意义上考虑
。 《
素问

·

阴阳应

象大论
》
云

。 “

气穴所发
,

各有处名
” , 《

千金 翼方》 云
:

“

凡诸孔穴
,

名不徒设
,

皆有深意
” 。

说明古人在给穴

位命名时都充分考虑了穴位的待点
。 《 说文 》 : 列

,

分

解也
。

缺
,

器破也
。 《 辞海》 : “

列缺
,

也指闪电
。 《 汉

书
·

杨雄传上
》 : `

辟历列缺
,

吐火 施鞭
。 ’

颜 师古 注

引应动日
: `

列缺
,

天隙电照也
。 ’

李白 《 梦游天 姥吟

留别》 : `

列缺霹雳
,

丘峦崩摧
。

”
,

古人命名该 处的经

穴为列缺
,

正是形象地描绘本经脉自此处分支
,

形如

闪电之意
。

东 列缺既是络穴
,

义是四总穴和八脉交会 穴 (通

任脉 )之一
,

是一个重要的经穴
。

把 这样一个 常用要

穴处理在细小支脉上
,

无论从经脉气血流注的 连贯性

还是从脉气大小与作用大小的关系来考虑
,

都是不太

合适的
。

.5 循经感传现象也证实该支脉 是从列缺分出
。

有

报道指出
“

在肺经向大肠经传导 的观 察 中… …多次都

很顺利地 自列缺穴分出一支至商阳穴
”

一

有的 报道 载
:

“

从腕后列缺分出一支
,

经合谷至食指
”

等等
。

基于以上理由
,

本人认为本经支脉仍应由 列缺穴

分出 ; 列缺穴不应作分支连按
,

而以作弯曲连
:

接为宜
。

(总7 89 )
.
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湖北中医学院 孙永显

张根桂经验鳞爪

张根桂 (1 9 08~ 1 957 年 ) 又名 耀彩
,

安 徽省救

县定潭乡人
,

著名世医
“

张一帖
”

传人
。

精于岐黄之术
,

二十余岁已名噪故里
。

先生一生忙于诊务
,

不暇著书立说
,

所论大量临

床验案与心得体会又榷
“

文革
”

之难
,

丧失殆尽
,

诚可

惜矣
。

然根桂先生高尚的医德
,

·

精湛的医术仍闻达于

皖
、

浙
、

赣数县
,

久盛不衰
。

一
、

治外感病
,

除邪务尽

张根桂认为对外感病
,

邪气一日不除
,

正气一日

不宁
。

强调除邪务速
,

务尽
。

欲达此 目的
,

须认证准

确
,

用药峻猛
。

先生用药或量重
,

或味多
,

剂大力专
。

他常以张元素的羌活冲和汤加味治疗外感风寒证
,

药

用羌活
、

防凤
、

苍术
、

细辛
、

川背
、

白芷
、

生地
、

黄

琴
、

甘草
、

桔梗
、

荆芥穗
、

秦芜
、

箕本
、

俞胡
、

积壳
、

陈皮
、

姜
、

枣
。

认为羌活冲和扬系解表通剂
,

配伍精

当
,

惟药力尚嫌不足
,

故加荆芥穗
、

覃本
、

秦芜等以

增祛风止痛之功
,

加桔梗
、

前胡
、

陈皮以助宣肺利隔
、

解表化痰之力
。

张根桂治外感病
,

独树一帜
,

还因得力于祖传份

寒末药
。

该末药由十八味药组成
,

号十八罗汉
。

有疏

风散寒
、

理气和营
,

健胃宽中
、

渗湿利水的功用
,

对

外感风寒
、

腹泻气滞
、

胃院疼痛等症的医治颇具神效
。

根桂先生精益求精
,

创立春
、

夏
、

秋
、

冬四季不同的

加减法
。

外感风寒患者服该末药病可减缓
,

根桂治病

并非全用末药
,

而是视不同症情
,

兼以大剂新鲜草药

服之
,

往往邪可尽除
。

一
`

二
、

针药并治
,

相辅相成

根桂先生认为治病应针药并施
,

针灸洽其标
,

药

物治其本
,

两者相辅相成
,

互补长短
。

在针药并用中
,

根桂先生强调其用法须有先后
。

或针药同施
,

或先针

后药
,

或先药后针
。

如治妞血
、

咯血
、

呕血等
,

常以

针刺涌泉
、

三阴交穴与口服止血药相结合
。

治头痛眩

晕
,

先服祛风止痛药
,

后针刺淞
、

凤池
、

太阳穴
。

对急危重证的救治
,

他强调必须先针后药
,

因针治速

于药治
,

先用针灸遏其病势
,

症情略缓则重用大剂新

鲜草药
,

取其药汁灌服
。

热退症减
,

复以养阴之剂善

其后
。

对腹痛吐泻证
,

宜先针刺足三里
、

内关
、

三阴

交
、

大肠俞
、

夭枢等穴
,

待吐止痛缓
,

继以大黄
、

积

实
、

厚朴
、

元胡索
、

木香等药煎水饮服
。

如肠中鸣痛
,

又复刺足三里
、

阴跳泉
,

则疼痛渐缓
。 、

如泻下秽浊
、

臭如败卵
,

继服前方散剂
,

再以疏肝理气
、

健脾和胃


