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《辅行诀五脏用药法要》(下简称《辅行诀》)是一部

重要的敦煌医学遗书。原卷毁于文化大革命 ,追记稿由

河北威县张大昌先生于上个世纪七十年代捐献给中国

中医研究院 (现为中国中医科学院 ) , 使其得以重新流

传于世。《辅行诀》重要的学术价值之一是记载了 51 首

方剂。这些方剂对于研究中医古代经方的组方用药规

律、发展演变过程具有十分重要的价值。《汤液经法》是

一部中医学史上重要的著作 ,久佚。直到《辅行诀》的发

现,人们才对《汤液经法》得窥一斑。《辅行诀》中明确写

道:“陶隐居云 :依《神农本经》及《桐君采药录》, 上中下

三品之药 , 凡三百六十五味 , 以应周天之度 , 四时八节

之气。商有圣相伊尹 ,撰《汤液经法》三卷 ,为方亦三百

六十首。上品上药 ,为服食补益方者 ,百二十首;中品中

药 ,为疗疾祛邪之方 , 亦百二十首 ;下品毒药 , 为杀虫辟

邪痈疽等方 ,亦百二十首。凡共三百六十首也。实万代

医家之规范 ,苍生护命之大宝也。今检录常情需用者六

十首 , 被山中预防灾疾之用耳。”皇甫谧在《针灸甲乙

经》序文中“伊尹以亚圣之才 , 撰用《神农本草》以为《汤

液》”的记载也得到了证实。对《辅行诀》所载的 51 首方

剂进行分析可以发现 , 很多方剂与仲景《伤寒论》及《金

匮要略》中的方剂十分相似 , 甚至完全相同。这使得张

仲景的学术渊源也更加清晰 , 毋庸置疑 《汤液经法》、

《伤寒杂病论》之间有着紧密的传承关系。

对于古代经方的研究以及对于《汤液经法》和仲景

《伤寒杂病论》学术渊源的探讨 , 使得对《辅行诀》所载

方剂的研究显得十分重要。《辅行诀》中写道 :“今检录

常情需用者六十首”, 但是按照现在已刊行的版本却有

51 首和 55 首两种版本(《敦煌古医籍考释》载方 51 首 ,

《敦煌医药文献辑校》、《敦煌石窟秘藏医方》载方 55

首)后者多出的 4 首方剂为 :小勾陈汤、大勾陈汤、小螣

蛇汤、大螣蛇汤。经过本人对《辅行诀》多个流传本的对

比考证 , 认为该 4 首方剂不是《辅行诀》原卷子所有 , 为

张大昌先生增补的内容。理由如下:

1 与《辅行诀》本身的内容不相符

大小勾陈、大小螣蛇四方 , 出现在《辅行诀》记载的

“二旦六神大小汤”的部分 , 虽然其前有这样一段文字 :

“弘景曰 : 外感天行 , 经方之治 , 有二旦、六神、大小等

汤。昔南阳张机 ,依次诸方 ,撰为《伤寒论》一部 ,疗治明

悉 , 后学咸尊奉之。山林僻居 , 仓促难防 , 外感之疾 , 日

数传变 , 生死往往在三五日间 , 岂可疏忽。若能深明此

数方者,则庶无蹈险之虞也。今亦录而识之。”看似应当

有二旦及六神大小各一共 16 个方子 , 但是却忽略了其

后的另外一段文字 :“弘景曰 :阳旦者 , 升阳之方 , 以黄

芪为主 ;阴旦者 , 扶阴之方 , 以柴胡为主 ;青龙者 , 宣发

之方 , 以麻黄为主 ;白虎者 , 收重之方 , 以石膏为主 ;朱

鸟者 , 清滋之方 , 以鸡子黄为主 ;玄武者 , 温渗之方 , 以

附子为主。此六方者 ,为六合之正精 ,升降阴阳 ,交互金

木,既济水火 ,乃神明之剂也。张机撰《伤寒论》,避道家

之称 , 故其方皆非正名也 , 但以某药名之 , 以推主为识

耳。”这段文字是对前所载方剂的总结 , 而其中并没有

出现“勾陈”、“螣蛇”的字样 , 反而明确指出“此六方者 ,

为六合之正精”, 由此可知 , 所述 12 个方剂并无遗漏。

仅以前文“六神”而臆断当有 6 种大小神方实为不妥。

而《敦煌医药文献辑校》和《敦煌石窟秘藏医方》中对多

出 4 首方剂仅说明“据张先生手抄本补入”而并没有说

明是《辅行诀》原卷子所有还是张大昌后补。

大小勾陈大小螣蛇出处考

石 琳

【摘要】《辅行诀五脏用药法要》是一部重要的敦煌医学遗书。原卷毁于文化大革命 ,追记稿由河北威县张大昌先生

于上个世纪七十年代捐献给中国中医研究院(现为中国中医科学院) ,使其得以重新流传于世。《辅行诀》重要的学术

价值之一是记载了 50余首古代方剂。这些方剂对于研究中医古代经方的组方用药规律、发展演变过程具有十分重

要的价值。《辅行诀》中记载 :“今检录常情需用者六十首”,但是按照现在已刊行的版本却有 51 首和 55 首两种版本

(《敦煌古医籍考释》载方 51 首 ,《敦煌医药文献辑校》、《敦煌石窟秘藏医方》载方 55 首)后者多出的 4 首方剂为 :小

勾陈汤、大沟陈汤、小螣蛇汤、大螣蛇汤。经过本人对《辅行诀》多个流传本的对比考证 ,认为该四首方剂不是《辅行

诀》原卷子所有 ,乃张大昌依《伤寒论》和《金匮要略》增补而来。
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2 《经法述义》中张大昌自述补方原委

《经法述义》是由河北威县卫生局和中医学会编印 ,

1995 年内部刊行的一部张大昌著作。其间记录了张大昌

多年行医的体会、医案等 ,多为其弟子整理而成。《经法

述义》第四部分为“汤液经法拟补”, 张氏在《十二神方》

一文中清楚地叙述了补方的原委。“按陶氏六神方中有 ,

北方玄武汤 ;东北阳旦汤 ;东方青龙汤 ;南方朱鸟 (雀 )

汤 ;西南阴旦汤 ;西方白虎汤。(青龙、白虎、玄武、朱鸟

古称四神 , 自先秦以后 , 文献中多有论述 , 如《礼记·曲

礼上》云 ,前有朱鸟 ,而后有玄武 ,左青龙而右白虎。)以

此推之 , 显然仍缺北东咸池汤 ;东南天阿汤 ;南东螣蛇

汤 ;南西神后汤 ;西北紫宫汤 ;北西勾陈汤六神方也。”

“具上述陶氏六神方 , 显然遗脱六神。今业师张大昌先

生历经三十余年 , 依陶氏小方药四味 , 大方药七味之格

式规范,撰写了《汤液经法》十二神方。”由此可以确定 ,

大小勾陈、大小螣蛇并不是《辅行诀》原卷子所有 , 而是

张大昌增补而成。张大昌同时还说明了补方的出处:小

螣蛇汤系《金匮要略》厚朴三物汤去甘草 ;大螣蛇汤系

《金匮要略》厚朴七物汤 ;小勾陈汤为《金匮要略》生姜

甘草汤;大勾陈汤为《伤寒论》理中汤加桂心、黄连。

明确大小勾陈、大小螣蛇不是《辅行诀》原卷子所

有 , 无论从文献的角度还是从临床的角度 , 对于研究古

代方剂是至关重要的。张大昌的四个补方在一定程度

上给我们提供了研究《汤液经法》组方规律的思路 , 从

这一点上来看 ,它也有一定的参考价值。

作者简介 :石琳 , 女 , 助理研究员 , 医学硕士。研究方向 :伤寒论
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短篇报道

胆囊炎为临床常见病、多发病。根据胆囊炎的临床表现 ,
采用疏肝利胆 , 缓急止痛的方法 , 自拟舒胆汤治疗胆囊炎 58
例 ,疗效显著。现总结报道如下。

1 资料与方法
1.1 临床资料
58 例病例均为我院门诊及住院患者 , 其中男性 27 例 ,

女性 31 例 ;年龄 18~73 岁 , 平均 41.5 岁 ;病程最长 10 年 , 最
短 3 个月。所有患者均有不同程度右上腹胁肋痛或隐痛 , 兼
有胃脘胀满不适、嗳气、食少纳呆、口苦、咽干、便秘、厌油腻

等临床表现。

1.2 诊断标准
参照 《中药新药治疗胆囊炎的临床研究指导原则》[1]中

西医诊断标准、中医辨证分型标准来确诊。所有患者均符合

慢性胆囊炎诊断并经超声检查确诊。

1.3 治疗方法
所有患者均应用自拟舒胆汤治疗 , 基本方 :金钱草 30 g,

鸡内金 15 g,虎杖 25 g,柴胡 15 g,龙胆草 15 g, 茵陈 50 g, 郁
金 25 g,陈皮 15 g,川楝子 15 g,赤芍 15 g, 元胡 15 g, 生甘草
10 g。每日 1 剂 ,水煎分服。治疗期间忌食生、冷、腥、辣、油腻
食物。观察期间停用一切治疗胆囊炎、胆结石的中西药物。治

疗 30 d 为 1 个疗程。
2 结 果
痊愈 :治疗 1 个疗程后 , 症状、体征消失 , 舌、脉象正常 ,

彩色超声、血常规检查均正常者;有效:治疗 1个疗程后,症状
好转,胆囊有轻度压痛,彩色超声示透声欠佳;无效:治疗 1个
疗程后,症状、体征、彩色超声、血常规均无明显变化。
本组 58例患者,经治疗 1个疗程后,痊愈 42例,占 72.4%;

有效 14例,占 24%;无效 2例,占 3.64%;总有效率 96.4%。
3 讨 论
慢性胆囊炎属祖国医学中“胁痛”、“胆胀”、“黄疸”等疾

病的范畴 ,饮食不节 , 情志所伤等均可导致肝胆疏泄不利 , 气

阻络痹 ,而致胁肋胀痛 , 或日久气郁克脾 , 湿浊内生而成肝胆

湿热之证。湿热日久 ,可阻滞气血或病情迁延 ,耗伤脾胃而成

虚实多变之证。胆为清净之腑 , 以通为用 , 与肝经脉相通 , 互

为表里。肝胆皆属木 ,其气输布脏腑身形 ,使人体气机升降出

入有序 ,则脾土得疏 , 五谷得以化生。若七情不节或湿热、食

积、虫积等犯于肝胆 , 使其升降失和 , 枢机不利 , 经络不畅 , 气

血不通 ,则“不通则痛”。我们自拟舒胆汤以清热泻火为主 ,方

中金钱草甘淡渗利 , 软坚清热 , 有良好的利胆、排石、利湿退

黄及清热解毒作用 ;鸡内金化石消滞 ;茵陈苦泄下降 , 清利湿

热 , 有显著的利胆作用 ;陈皮理气健脾 , 燥湿化痰 ;川楝子苦

寒沉降入肝经 , 具有疏泄肝热 , 解郁止痛之功 ;虎杖能清热利

湿 , 活血化瘀止痛 ; 郁金辛散苦泄入肺、肝、胆之经 , 入气分

以行气解郁 ,入血分以凉血散瘀 , 为血中之气药 ;柴胡入肝胆

经 ,疏肝解郁;元胡辛散、苦泄、温通 , 既入血分 , 又入气分 , 既

能行血中之气 ,又能行气中之血 , 为止痛之要药 ;赤芍凉血活

血;元胡理气活血止痛 ;生甘草解毒并调和诸药。本方补益与

祛邪药同用 ,清热解毒并举 , 表里脏腑同治 , 共奏理气、散结、
和血、化痰、利湿退黄之功。现代药理研究 [1] ,金钱草有利尿、
利胆、碎石、排石的作用 ;茵陈可增加胆汁分泌 , 促进胆汁中

固体物胆酸及胆红素的排泄 ;陈皮所含挥发油对消化道有缓

和刺激作用 ,并可利于胃肠积气的排除 , 促进胃液分泌 , 有助

于消化;川楝子有较强的抗菌、抗病毒作用 ;郁金所含挥发油

可促进胆汁分泌和排泄 , 并使胆囊收缩 , 其挥发油可溶解泥

沙状结石 ,具有利胆、排石之功 ;柴胡利胆 , 促进肝脏解毒 ;元

胡具有显著提高痛阈和解痉作用 ;甘草可预防肝损伤。本研

究表明 , 自拟舒胆汤对胆囊炎临床症状、体征如胁痛、呃逆、
食少纳呆、腹胀便秘、目赤、心烦易怒、舌质红、苔薄黄、脉弦

滑或数等属肝胆湿热者有较好的临床疗效。
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