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�. �O�e�p�t�. �o�f �S�a�s�a�n�g �C�o�n 앙�i�t�u�t�i�o�n�a�J �M잉 �i�c�i�n�e�, �C 이 �|
맹�e �o�f �O�r�i�e�n 떠 �1�M어 �i�c�i�n�e�, �K�y�u�n�g �H�e�e �U�n�i�v�e�r�s�i�t�y

�.�. �K�o�r�e�a �I�n�s�t�i�t�u�t�e 이 �O�r�i�e�n�t�a�l �M 잉 �i�c�i�n�e

�M없�1�g�e�u�m�- φ�s�e�a�s�e 잉 �i�m�p�o�r�t�a�n�t �s�y�n�d�r�o�m�e �i�n �s�o�y�a�n�g�i�n�'�s �p�a�t�h�o�l�o�g�y �t짜�i�n�g �u�r�g�e�n�t �d�i�a�r�r�h�e�a�. �I�n �t�h�i�s �c�a�s�e �s�t�u�d�y�, �w�e �d�i�a�g�n�o�s�e

�o�n�e �p�a�t�i�e�n�t �a�s �m�a�n�g�e 띠�n녕���e�a�s�e�.

�S�h�e �h�a�d �a �c�o�l�d �b�e�f�o�r�e �a�n�d �t∞�k �a �m�e�d�i�c�a�l �t�r�e�a�t�m�e�n�t �w�i�t�h �a�n�t�i�b�i�o�t�i�c�s�. �D�u�r�i�n�g �t�h�e �t�r�e�a�t�m�e�n�t �s�h�e �h�a�d �a �d�i�a�r�r�h�e�a�,

�p�a�l�p�i�t�a�t�i�o�n�, �a�r�r�h�y�t�l�u�n�i�a �a�n�d �e�d�e�m�a�. �W�e �d�i�a�g�n�o�s�e �i�t �a�s �m�a�n�g�e�u�m 강않�a�s�e�. �S�o �w�e �d�o�s�e �h�e�r �w�i�t�h �h�y�u�n�g�b�a�n�g�j�i�h�w�a�n�g�t�a�n�g �a�n�d

�w�e�h�a�d�a�g α녕 �r�e�s 띠 �t�-�a�l�l �s�y�m�p�t�o�m�s �a�r�e �d�i�s�a�p 야�a�c�e�d �i�n �t�W�o �m�o�n�t�h�s�.

�I�. 서 론

少陽�A의 �t 陰證은 뺀爾를 主효으로 나타내는 少

陽�A의 독특한 질환군으로 少陽傷凰證 結 �6험證과

같은 屬이되 重 �t�I�E 으로 판단해야 한다 동무 이제마

가 기록한 급격하고 다량의 뺀협를 주중상으로 하

는 여러 개의 治驗例는 탈수로 인해 전해질 균형이

깨지면서 위험해졌었다 �. 그러나 현재 우리가 임상에

서 접하는 질병으로서의 亡陰은 콜레라 급성 장

염 만성 장영 신경성 대장중후군 � 기능성 위장장

애 둥의 일부에서 나타나는 중으로 판단할 수 있다 �.

少陽 �A이 명소에 몸의 밖이 차고 뺀협를 많이 하던

사람이 병이 생기연 亡陰證이 되기 쉽다 이런 사랍

은 평소에 補陰올 해야 한다 �.�t�:�: 陰證이 되어 위험한

상태가 되어 치료하고자 해서는 안된다
�I�)

이에 뺀휩를 主효으로 하는 환자가 있어서 少陽

�A�t�:�: 陰證으로 진단하고 치료를 하여 좋은 결과를

얻었기에 이에 보고하는 바이다 �.

�I�I�. 륭 례

�1�. 펀자
이 �*�*�, �F�/�S�7 세

�2�. 빌행월
�2�0�0�1 년 �3월경

�3�. 주소륭
軟便 혹은 �l�\�l�I�: 없�(특히 �, 우유를 마시연 약한 題痛을

동반하면서 급박한 뺀爾�)
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�1�5�1 �-



�- 사상체질의학회지 제 �1�3 권 제 �3호때 �1 �-

�4�. 기촉력
別無

�5�. 과거력
담낭결석

�6�. 면명력
�5�7 세의 통통한 체격과 활달한 성격의 여자 환자

로 명소에 신경 쓰는 것이 많은 편이다 �. 올해 �3월

경에 감기를 앓다가 中耳찢이 힘發하여 항생제를

왜 오래 투여받으며 치료받고 난 뒤로 大便이 하루

에 �3�. �4 회씩 붉은 변을 보며 後重感은 없다 �. 그리고

전에는 그렇지 않았다고 말하는데 요즘은 우유를

마시면 배가 살살 아프연서 급박하게 뺀爾를 한다

고 한다 �. 근래에 들어 갈 수록 힘도 없고 해서 �6월

달에 來院하였다 �.

�7�. 초힌소견

上記한 주소증 외에도 긴장하면 왼쪽 腦빼부위가

결리는 것 같다고 하며 그 범위가 점점 커지고 있

다 �. 또 저녁에 자려고 누우연 심장 부위가 뻐근하연

서 心棒를 일으킨다 �.
服윤 끓服 �, 좁은 白픔가 탱하게 끼어 있었고 �, 小

便은 잘 안나오고 횟수도 �2�-�3 회 �/ 日로 적은 편이고

목이 좀 마르고 腦쓸上 �g쩌協 �:�;�5�= 滿이 있다 �.

�8�. 훌훌�E
消化에 문제를 느껴본 적은 별로 없었는데 결석

이 생기고 부터는 육류 섭취시에 다소간 소화장애

를 호소하며 평소의 식생활 습관은 우유를 마시기

는 하는데 우유를 마시연 뺀짧를 잘하는 편이라 즐

겨 마시지는 않으며 �, 가끔 비타민�C를 먹는 것 외엔

특별히 먹는 건강식품은 없다 �. 손발은 평소 따뜻한

편은 아니고 �, 땅은 많이 훌리지는 않지만 살이 찌고

부터 좀 많이 흘린다고 하며�.�2�-�3 년 전부터 하복부

에 冷應을 자각하기 시작했다고 한다 �. 추위나 더위

를 많이 타는 연은 아니라고 한다�.

�9�. 소�$믿으로 핀딘한 근거

체형기상은 복각이 크고 助섭�下緣이들려 있으면

서 그 부위를 중심으로 하복부까지 혈한 연인데 본

인 진술에 의하면 배가 나오기 전에는 늑골하연을

중심으로만 쩔한 편이었다고 활 수 있으며 용모사

기는 키가 그리 작은 편은 아니고 걸음걸이가 빠르

고 가정주부이지만 집안을 꾸미고 하는 것보다는

사회활동을 많이 하며 무슨 일올 해도 날카로운 시

각으로 문제점올 빨리 파악하고 해결해 내는 편이

다
�1�)�2�)

그리고 이전에 몇차례에 걸쳐 熟地黃을 중심

으로 한 少陽�A 처방올 투여하여 제반 중상틀이 좋

아진 경험이 있고 �. �Q�S�C�C �I�I 상 少陽�A으로 진단 되었

다 �.

�1�0�. 치료결과

�6월 �1�7 일 �: 쩨防地黃揚 투여 �. 간숭격 시술 �.
�6월 �1�9 일 �: 大便은 여전히 붉고 不整 �H떠�4회에 한번

팔로 쉬고 띈다�)이 띈다 �. 심정격 시술 �.
�6휠 �2�2 일 �: 옆구리 결리는 것은 없어지고 不整뼈아 �6

회에 한번 쉬는 팔로 뛰는데 본인의 자각

적인 心홉는 없어짐 �. 大便이 뭉쳐진다고

합 �.
�6월 �3�0 일 �: 약올 다 먹고도 來院하지 않아 일주일 가

량 치료를 하지 못한 상태에서 옆구리 결

리는 증상파 心홉가 다시 생김 �. 大使이

지난번 來院日 때보다 더 풀어지지는 않

았다 �. 다시 찌防地黃陽 투여 간숭격 �, 심
정격 시술 �.

�7월 �2�8 일 �: �6 월 �3�0 일 이후 �2번밖에 침 치료받으러 오

지 않았고 신경을 많이 쓰는 일이 있었다

고 한다 거의 �2�0 일 정도를 服藥 하지 않

음 �. 大 �{핏은 붉어지고 �. �I�J 、便횟수도 하루 �3�.

�4 회 정도로 적으며 헛바닥까지 까끌거린

다고 함 �. 心홉와 옆구리 결리는 것은 계

속해서 거의 없는 상태 �. 심정격 시술 �.

�7월 �3�0 일 �: 째防地黃앓 투여

�8월 �1�0 옐 �: �7 월 �3�0 일 이후 침 치료받으러 오지 않음 �. 여

전히 신경 많이 쓴다고 합 �. 다시 �'�U뽑가 약

하게 생김 �. 옆구리도 어제는 좀 결렸다고

함�. 찬 우유만 먹지 않으연 太使이 붉지는

않음�. 헛바닥이 마르고 머리가 영하다고 호

소합�. 다시 不整뼈 �2회에 한번 꼴로 연다 �)이

띈다 �. 다시 힘�j防地黃씨� 투여 �. 심정격 시술 �.

�8월 �1�3 일 �: 不整服이 없다 �.

�1�5�2 �-



少陽�A의 亡陰證은 내려가야 할 陰氣가 下降하지

못하고 上昇하므로 해서 생기게 되는데 즉 陽이 盛

하여 아래에서 陰과 다투연 陰이 陽에게 막힘을 받

아 勝빠으로 내려가지 못하고 背뽑로 거슬러 올라

가서 �B험 �8회 속으로 도망하니 陽몹가 찬 것올 싫어하

고 뺀협를 하게 되는 것이다 �.�2�)

그리고 그 중상올 동무 이제마는 크게 身寒�, 願

痛�, 뺀앓의 亡陰證과 身熱 �, 題痛 �.�W�: 爾의 亡陰證으로

나누어 前者의 경우에는 뼈 �E苦흉陽 �, 해防地黃앓 �,

熟地黃 �f흉흉없을 後者는 짧깎車前子傷 �, 체防훌훌白散
으로 치료에 臨하였다 �,�3�)

그리고 이러한 �t 陰證이 있다가 하루나 이틀 또

는 �3�.�4 일 후에 반짧가 아무런 탈 없이 저절로 벚더

라도 身熱이나 頭痛 동의 중상이 여전히 남아 있올

경우와 뺀협 후에 大便을 하루동안 간신히 한번 뭄

게 보거나 혹은 �3�-�5 번 정도 붉게 조금 보면서 身熱

이 있고 머리가 아픈 것이 계속 있으면 이것은 짧

語 �, 動風과 같은 중병이 곧 생길 조짐이니 조심하여

야 한다고 말하고 있다�.�4

�I�I�I�. 고휠 및 렬혼

�- 이상규 외 �3 少뼈 �A �c�l�i�i많 治 �t�U�J���{�j�!�j �-

�8월 �1�4 얼 �: 大便상태는 변기에 물올 내릴 때 풀어지

는 정도로 변했다�. 아첨에 일어나면 손올

꼭 쥐기 힘들며 발은 디디연 아프다고 할

정도로 몸이 붓는다고 호소함 �. 붓는 것은

활동하면 덜해짐�.

�8 훨 �1�5 일 �: 小便횟수는 하루에 �5회 정도로 바뀌었고 �,

太 �{핏이 시원스럽지 못하다고 함 �. 손벌이

계속 붓는다 �.
�8월 �1�6 일 �: 붓기가 오늘은 좀 덜하고 太便도 거의 정

상으로 돌아왔다고 한다

�8윌 �2�0�-�2�3 일 �: 별무 변화 �.�8 월 �1�3 일 이후로 계속 심

정격 시술 �.
�8월 �2�4 일 �: 下屬가 뭘 깨물연 시린 듯 하다고 합�. 위

숭격 시술 �.

�8 월 �2�9 일 �: 大便이 완전히 형체를 갖추고 풀어지지

않으며 붓지도 않으며 그 외 다른 증상

들도 사라진 상태 �. 혹시 다시 중상이 나

빠지연 來院하기로 하고 치료 종료합

주요 증상을 위주로 상태의 변화를 도표화하면

아래와 같다 �.

上記 뽕‘者는初該上 뺀짧를 主효으로 臨痛 �, 心홉 �,

口偏 �, 小便不利 �. �H웰 �R싫좀滿의 중상을 보이는 소양인

亡陰證의 양상을 보였고 �, 이에 힘�j防地黃없올 투여하

였는데�, 해�j防地黃陽은 동무 이제마가 그 治驗例에서

�� 母터虎陽보다 �1�0 배나 효과가 뛰어나다고 언급한

바와 같이 降陰의 효과가 뛰어난 처방으로 ‘체유�, 防

風 �, 充活 �, 獨活로 補陰하며 폐짜 �. �I껴風은 뼈隔을 맑

게 하고 風올 흩으며 �, 差活 �, 獨活은 방광의 휠陰올

補한다’는표현’�)
은 앞에서 언급한 亡陰證의 병리를

針앓方

심정격

간숭격 �,
심정격

간송격

심정격

혔잃方

�j�j�1�'�@�J�J�t�!�!���1�M

날와
경과 및 상태

太 �f빚 小뺏횟수
�{ 日 �)

�.�c 痛不整服 手足뽕硬

�6�. �1�7 �+�+�+ �2�-�3 �+�+�+�/�0
�6�. �1�9 �+�+�+ �2�-�3 �+�+�+�/�4
�6�. �2�2 �+�+ �3 �0�/�6

�6�. �3�0 �+�+ �+�+�/�0

�n�u�n�u

”
ι
”

�u�n�u

α
이
ι
”
이
이

�3

�3�-�4

�3�-�4

�3�-�4
�3�-�4

�3�-�4

�7 갱 �+�+�+
�7�. �3�0 �+�+�+
�8�. �1�0 �+
�8�. �1�3 �+
�8�. �1�4 �+

�2�) �L 陰휩 陰 不下降而 反흉上升則 亡陰也

陽 �%용格陰於下則 陰 �j좋陽뿔 不能下降於牌 �� 上 �i뾰背짧
而 內週腦뺑故 �R싫 엽 �f뭇寒而 뺀下也

�3�) 少陽 �A 身熱頭痛뺀 �/�r�.�t �1함用 �%흉한 �f 휠 前子楊 체 �l�V�i 협白散
身흉�R흉 �1옮뺀앓 경좁用�?원石줌융陽 힘�i�j�l�i�J�i 地하꿇 �l比病 名쐐
之 亡陰病

�4�) 少陽 �A 身熱뼈痛뻗짧 一二 �H 或 三띤 �E�I 而 뺀없無故
�g 止 身 �A�A뼈옳不愈 大便反秘닐홉 此 �1�l�£�.�I�D�. 也 距훌짧不�i훌
에센짧後 大 �(햇 �-�j 양夜間 �m￥一 ���a 뮤利 或 三四표次 �I�J 、

小해利 身熱 �M�I�l며因存 �j 홉 此 便秘之 ���I�:�. 也 �a훌 �S흠前 有此
뽑 �!�l�I�J �a않옆�}짧在數 日 짧語後 有此證則 動風必 �{�'�£�)�I�.�!�!�R
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심정격

大 �{핏 �+�+�+ 뻐젊의 정도가 심항�1 �+�+ 뺀없의 정도가 중풍도�j
�+

�1�I�!�t�/�1�.�;�\ 의 정도가 약힘 �i �0 정상연
心 �\�'�f�:�+�+�+ 심한 心�t�f�/�+�+ 중둥도의 心像 �1�+ 약한 心톰�1�0 心홉

가없옴
不整眼 �: 숫자당 한번씩 쉰다�. �(단 �0은 不整服이 없는 것�)

�f 足浮않 �+�+�+ 심한 浮睡 �/ �+�+ 중동도 폼햄 �/ �+ 약한 浮圖 �O 浮
템이 없옴

혔 증상이 맨 처음 나타났올 때를 �+�+�+ 로 상정하였음 �.

위숭격
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그대로 설명하는 다른 표현이라 생각된다�. 즉 陰이

陽에게 막힘올 받아 방광으로 내려가지 못하고 背

협로 거슬러 올라가서 뼈騙 속으로 도망하여 �i�!�!�t 훌훌
하는 것을 힘 �I�j�1�F�, 防園으로 뼈騙올 풀고 �, 差活 �, 獨活
로 방광으로 내려 갈 수 있게 하여 준다는 의미인

것이다 �. 그리고 �r 東톨훌훌훌世保 �J�C�J 에 명시된 바와 같

이 이 처방은 虛렸者에게 頭 �R휠痛 �, 홈滿 �, 뺀훌훌를 막론

하고 쓸 수 있는 처뱅 �<�;�) 이다�.
上記愚者의 경우 素뾰과 初앓所見 둥올 종합해

보건대 身熱 �, 頭痛 �,�i�!�!�t 밟보다는 身寒 �, �H휠痛 �, 빠훌훌의

중상에 해당이 되며 이 경우에 쓸 수 있는 처방으

로 �r 東짧뚫世保元」 에는 橋�E품훌陽 �, 熟地黃좀흉

揚�, 체防地黃 �1易올 제시하고 있다 �. 뽑石폼흉陽은
東뽑뚫世保元 治驗�{�f�1�J 에서 보듯이 뺀밟를 하지 않

더라도 服痛이 있으면 잠시 장깐 쓸 수 있는 처

방 �7�)으로 뺀휩가 主註이라기 보다는 服痛이 主 �1�J�E

인 처방이며 �, 熟地黃좀훌揚은 �F消에 주로 쓰는

처방으로 �?骨石苦훌陽과 마찬가지로 빠협가 없더

라도 題痛이 있으면 쓸 수 있으며 �8�)
이 두 처방에

공통적으로 쓰이고 있는 白�?�;�. 깎 �, 澤훌훌 �, 黃柱�J�, 苦흉

가운데서 특히나 줍흉의 경우는 기존 중치의학에

서도 白�g 참과 더불어 쓰연 下흙、의웰證性 않훌熱性

�f동뿔、을 다스린다
�4�)
고 말하고 있듯이 上記愚者처 럽

虛꿇환 경우에 맞지 않는 藥이다 �. 그래서 上記뿔‘

者의 경우에는 消石
�:
폼훌陽이나 熟地黃홈-흉1易 보

다는 체防地黃陽이 더 합당하다고 생각하여 투여

하게 되었다 �.

그리고 上記愚者의 경우 명소의 食習慣 둥을 고

�5�) 체휴 ���)�j 風�. 훈活 �%뭘 �r�.�s�� 是補陰聚 핸防 大淸 �R획圖散風
종獨 大補應 �I�D�'�t�� 陰

�6�) 無꿇 �M�J�t 훌鼎 햄滿 뺀爾 凡 �t앓꿇者 �o 百 �1�1�M엠之 無不必

效 屬試 �R양뚫
�7�) 少陽 �A 身寒 �g잉痛 뺀 �� 一훌夜問 三四죠次者

�*
홉 �m

�f캅石줌훌陽
身寒 �!�I�1�l 痛 二三딴夜問 無뺀 �@경 或 �m￥-次 �I�\�B�: 협者 힘
用 �?骨 �E졸參陽 或用 熟쳐�b黃줄參짧
又見 少陽 �A 十除年 題痛 �,많‘ 윌 --次起痛 �I�I�I�J 죠六뼈月

或三四個月 -二個 �R 叫줍者 每起痛짧時 急 �m �t캄 �E
좁훌揚 �-�t�- 除貼

�8�) 少陽 �A 身寒 題 �r�t�f�i �I�I 암 �� �-�� 갚 �t�( 間 三四죠次者 합用
�?암 �E 좁�훌훌陽
身흉 �&형痛 二三헬夜問 無뺀협 或 �I�I�I 후-次뺀럽者 �7양
用 웹 �:�f�i�� 깐參陽 或用 熟쳐�!�!�� 훌줌參陽

려해 볼 때 다른 원인이 있어서 �i�!�!�t 휩가 유발된 것은

아닌 것으로 사료되며 서양의학에서도 보고되는 바

와 같이 抗生빼 투여에 기인한 �R뺀�t 짧鳳�(�A�n�t띠�t�i뻐�i�b�i�o�tα�t�I따�lκ�c�-�-

�A�s�s�o�c�i α�l띠�a따�t�e려�d�Dα�l�a�1�T짜�r�r배�r

엄뼈한
�*
협경는 크게 感혔홉에 의한 경우와 인체 內 정상 세

균군 기능의 방해로 인한 경우로 나눌 수 있는데�,

임상적으로 완만한 �A�A�D의 대다수는 주로 後者의

경우로 腦內의 탄수화물대사나 담즙대사 이상에 기

인된다고 한다 �. 그리고 이런 경우엔 당연허 抗生햄�l
치료를 중단해야 하며 심하지 않은 경우엔 抗生뽑�j

치료 중단만으로도 뺀없를 멈출 수 있으며�, 잘 홉수

되지 않는 탄수화물올 많이 섭취하는 것올 우선적

으로 피해야 한다.뼈

이 �t 陰證 환자의 치료과정올 살펴보연 �, 처음에

는 환자가 뺀鴻를 대수롭지 않게 여겨서 服藥이 지

속적으로 이루어지지 못했으나 필자가 가벼이 볼

증상이 아니라고 자세히 셜명을 해주고 난 뒤로는

열심히 服뺏함으로써 제반중상이 차차 감하여졌는

데 威痛 �, 心홉 �, �I�J 、便不 �f�l�J 둥이 정상의 상태로 회복이

되연서 동시에 뺀짧도 나아지는 양상을 나타냈다 �-

이상과 같이 뺀爾를 主료으로 하는 少陽 �A 亡陰

證 환자에게 쩨防地黃 �1섰올 투여하여 호전을 확인하

였으므로 이를 보고하는 바이다 �.
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