
天。 本方乃逍遥散去白芍、生姜、薄荷加石菖蒲、远志、生酸枣
仁、人参、山药、巴戟天而成，既疏肝之抑郁又宣通心之抑郁，母
子同救，人参、山药健脾以防木来克土，巴戟天心肾双补，火升
则阳痿立起矣。

补心君，温心包：对于心包火衰引起的阳痿，采用温其心包
的治法。方用救相汤，药用人参、巴戟天、肉桂、炒酸枣仁、远志、
茯神、高良姜、附子、柏子仁、黄芪、当归、菟丝子。本方名曰救相
汤，实则大补心肾之阳兼补气血。
3 用药特点

多从心肾论治，常用人参、巴戟天：陈士铎治疗阳痿以脏腑
辨证为中心，多从心肾论治。方中多加入心肾双补之品人参、巴
戟天。人参，《本草新编》谓：其“能入五脏六腑，无经不到”。巴戟
天，《本草新编》谓：其“入心、肾二经”。以上四方中均用二药，可
见陈氏用药之专。

治心甚于治肾，补心常用白术：陈士铎治疗阳痿虽多从心
肾论治，但更注重治心。以上四种证型从心气不足到心火闭塞、
心包火衰，从心论治就占三型。补心喜用白术，他的许多补心方
剂中也多次用到白术，这可能是源于对白术的独特认识。 《本草
新编》谓：“吾救心、肾之火而兼用白术，则不生者可以生矣”。

命门之火属先天，益火之源用肉桂：陈士铎认为，命门之火
属先天之火，命门之火寒、火闭皆能引起阳痿不用。起痿汤中少
佐肉桂温命门之火，则火气自旺。 火土既济丹中少佐肉桂补先
天命门之火，则寒气去而精暖。 救相汤中用肉桂三钱专治心包
虚寒，补心肾之火而起回阳救逆之功。

霸道王道并用，药量重轻悬殊：陈士铎组方用药，多量大力
宏，直折病灶，即其所言之“霸法”。所谓“王法”，即用平和之药，
缓去其疾，即所谓“王道荡荡，看之平常，用之奇妙，日计不足，
月计有余”。如起痿汤中白术、巴戟天、熟地黄分别用一两，补心
补肾，水火共补；而五味子、肉桂、远志、柏子仁则用一钱，是为
佐制及引经之药，故用量轻少。火土既济丹中人参用一两，大补
后天之土，而宣志汤中人参仅用一钱，以激发心中之火。由此可
见陈氏用药量之灵活。
4 结语

陈士铎著有《辨证录》、《石室秘录》、《外经微言》、《本草新
编》等著作。其论治男科学的思想散在各书中，如在《外经微言》
中提出了“九不男”的观点，认为“男无子有九，女无子有十，似
乎女多于男，谁知男女皆一也。”把男女双方的原因放在同样重
要的位置，这在男尊女卑的封建时代是难能可贵的，同时为中
医男科学的创立打下了理论基础。 其论治阳痿的思想在《辨证
录》中最为详细，其方药验之临床多有良效。。

河南省安阳市中医院男科（455000）  王希兰
中国中医科学院2005级博士研究生 宋竖旗

沉疴痼疾，取之以时
  余初涉临床之时，逢沉疴痼疾，常有“诊治本无误，病亦有
生机，效果却不佳”之慨，每致困惑不已。后读《素问》之《玉机真
藏》、《藏气法时》诸篇，恍悟：治病当“取之以时”。 指导临床，每
获奇效。

一中年男子，冬伤风寒，遗留喘证，久治不愈。 至仲春复患
感冒，喘咳加剧，求治于余。乃予麻黄、紫苏叶等以宣散其寒，加
党参等以扶助其正，青蒿等以透达其邪。服后透汗，不唯感冒得
愈，喘咳之症状亦消。 再予扶正固本之剂调理，后数年随访，喘
证未再发作，痼疾竟得根治。

盖冬伤于寒，深入于肾，肾病而喘。病位既深，其势难拔。春
日阳气从内而生，升腾外达，借其势扶正透邪，使寒邪从内外
达，是以病愈。 《内经》云：“病在肾，愈在春”是也。 大凡沉疴痼
疾，多为正气虚馁，加以病邪深而顽固，值此之时，医而弗效者，
缘正气不足，“病为本，工为标，标本不得，邪气不服”是也。但若
治得其时，正气当旺，复加辨治得当，扶正达邪，则愈之有望，故
曰：沉疴痼疾，取之以时。

河北医科大学中医学院（050091）  李渡华

语篇分析在中医英译中的应用
  传统中医经典著作是现代中医理论基础的指导性文献，近
年来，越来越多的中医经典著作被译成英文，中医理论和治疗
方法逐步得到国外人士的了解和认同，但同时也出现了不少翻
译上的诸多问题，如误解误译、译名多样、概念不清、逻辑混乱
等。 这些问题的存在，从某种意义上讲，制约了中医国际化的
发展。
1 翻译的逻辑思维和语篇分析的标准

按照交际语言的观点，译文是译者和读者之间的交际。 必
须使读者读懂译文。读者的阅读也不是一个被动的吸收信息的
过程，而是一个能动的、积极的思维过程，是大脑中新旧知识相
互作用和反应的过程，是一种心理语言的“揣摩—求证”过程，
也是译者和读者相互沟通的过程。 我们平常所说的“上下文”、
“语境”等就是一种感性的、经验性的和实用性的“语篇”意识。
语 篇 分 析 的 标 准 有 7 项： 衔 接 性 （ Cohesion ） 、 连 贯 性
（ Coherence ） 、 意 向 性 （ Intentionality ） 、 可 接 受 性

（ Acceptability ） 、语境性（ Situationality ） 、信息性（ Informativity ）
和语篇参照／互文性（ Intertexuality ） 。 而互文性的交际功能就
在于语篇参与者 （ 译者和读者 ） 用其他文本知识来 “介入”
（ M ediate ） 现文本，通过储存的世界知识 （ Stored w orld
know ledge ） 与现文本呈现的知识 （ T ext-presented know ledge）
实现互动、互补、互测以及互建。
2 语篇分析在中医经典著作翻译中的运用

根据语篇分析的标准，当从事中医医典的翻译时，就应当
把原文本 （ 始发语） 作为一个整体来考虑，先分析理解篇章结
构，再分析句与句之间，段落与段落之间的衔接以及逻辑思维
的连贯，从而把握全篇主旨，同时掌握句、词在表达篇章整体意
义上所起的作用，最终达到准确、全面、无障碍地传达原文信息
的翻译目地。 在翻译中，对中医文本形式和内容的分析应在三
个层次上进行。

篇章层次：包括在这个层次上对语篇进行外部分析和内部
分析。 语篇的外部分析从语场 （ field） 、语旨 （ tenor ） 和语式
（ mode）三方面着手。语场指所交流的内容与概念功能相关。语
旨指语言内容在特定语境中所针对的特定人群，与人际功能有
关。 语式指在特定的语境中表达意思和传达信息的使用方式，
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