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�S�t�u�d�y �f�o�r �R�e�l�a�t�i�o�n�s�h�i�p �b�e�t�w�e�e�n �t�h�e �T�y�p�e �o�f �D�i�f�f�e�r�e�n�t�i�a�t�i�o�n �o�f �S�y�m�p�t�o�m�s

�a�n�d �S�i�g�n�s �o�f �O�r�i�e�n�t�a�l �G�y�n�e�c�o�l�o�g�y �a�n�d �S�a�s�a�n�g �C�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n

�(�I�n �t�h�e �F�i�e�l�d �o�f �t�h�e �P�a�t�i�e�h�t�s �w�h�o �c�h�i�e�f�l�y �c�o�m�p�l�a�i�n�e�d �F�e�e�l�i�n�g �o�f �C�o�l�d�)

�I�n�-�s�e�o�n �L�e�e�, �J�o η�g�-�w�e�o η �K�i�m�, �S�a�n�g�-�h�o�o�n �L�e�e

�D�e�p�t�. �o�f �O�r�i�e�n�t�a�l �M�e�d�i�c�i�n�e�, �D�o�n�g�-�E�u�i �U�n�i�v�e�r�s�i�t�y

�W�e �s�t�u�d�i�e�d �t�h�e �r�e�l�a�t�i�o�n�s�h�i�p�b�e�t�w�e�e�n �e�a�c�h �t�y�p�e �w�h�i�c�h �w�a�s �f�i�g�u�r�e�d�o�u�t �b�y �t�h�e �q�u�e�s�t�i�o�n �p�a�p�e�r �g�i�v�e�n �t�o

�t�h�e �p�a�t�i�e�n�t�s �w�h�o �c�h�i�e�f�l�y �c�o�m�p�l�a�i�n�e�d �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d �a�n�d �S�a �s�a�n�g �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�. �T�h�e �r�e�s 비 �t�s �a�r�e �a�s �f�o�l�l�o�w�s�.

�1�. �D�i�a�g�n�o�s�e�s �i�n �w�o�m�a�n ’

�s �d�i�s�e�a�s�e �w�i�t�h �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d�( 冷提 �) �a�r�e �a�b�d�o�m�n�a�l �m�a�s�s�(�u�t�e�r�i�n�e �m�y�o�m�a�,

�o�v�a�r�i�a�n �c�y�s�t�)�, �d�y�s�m�e�n�o�r�r�h�e�a�, �l�e�u�k�o�r�r�h�e�a �a�n�d �i�n�f�e�r�t�i�l�i�t�y�, �o�r�d�e�r�l�y �i�n �n�u�m�b�e�r�. �T�h�e�y �h�a�v�e

�c�o�m�m�o�n�e�s�s �i�n �t�h�e �o�r�i�g�i�n �o�f �d�i�s�e�a�s�e �w�h�i�c�h �a�r�e �s�t�a�g�n�a�t�i�o�n �o�f �Q�i�( 氣灌 �) �a�n�d �b�l�o�o�d �s�t�a�s�i�s�( 血縣 �)�,

�c�o�l�d �(寒 �)�, �d�a�m�p�(�? 뚫�) �a�n�d �w�e �c�a�n �f�i�n�d �t�h�e �c�a�u�s�e�s �o�f �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d �a�r�e �s�t�a�g�n�a�t�i�o�n �o�f �b�l�o�o�d �(血뿜 �) �a�n�d

�h�a�r�m�n�e�s�s �o�f �d�a�m�p�( 水毒�)�.

�2�. �I�n �t�h�e �t�y�p�e �o�f �s�u�r�v�e�y �t�h�r�o�u�g�h �t�h�e �q�u�e�s�t�i�o�n �p�a�p�e�r�, �t�h�e �l�a�r�g�e�s�t �n�u�m�b�e�r �o�f �t�h�e �o�r�i�g�i�n �o�f �t�h�a�t �d�i�s�e�a�s�e

�i�s �c�o�l�d�, �t�h�e �n�e�x�t �i�s �b�l�o�o�d �s�t�a�s�i�s �a�n�d �d�i�f�i�c�i�e�n�c�y �o�f �Q�i�( 氣虛 �)�, �d�i�f�i�c�i�e�n�c�y �o�f �b�l�o�o�d �(血虛 �)�, �s�t�a�g�n�a�t�i�o�n �o�f

�Q�i�, �d�a�m�p �p�h�l�e�g�m �(떻援 �) �e�t�c�.

�3�. �C�D �T�h�e �n�u�m�b�e�r�s �b�y �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l �a�s�s�o�r�t�m�e�n�t �o�f �o�b�j�e�c�t �a�r�e �l�i�k�e �t�h�i�s�. �T�a�e�u�m�i�n �a�'�r�e �2�3

�p�e�r�s�o�n�s�,�S�o�u�m�i�n �1�4 �a�n�d �S�o�y�a�n�g�i�n �6�, �s�o �w�e �c�a�n �f�i�n�d �t�h�e �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d �t�u�r�n �u�p �e�v�e�n�l�y �i�n �a�l�l
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�c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n �b�u�t �t�h�e �n�u�m�b�e�r �o�f �S�o�y�a�n�g�i�n �w�a�s �r�e�l�a�t�i�v�e�l�y �s�m�a�l�l�.

�@�T�h�e�i�n�c�l�i�n�a�t�i�o�n�o�f�c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l�t�y�p�e�i�s�t�h�e�h�i�g�h�e�s�t�i�n�S�o�u�m�i�n�a�n�d�t�h�e�y�o�f�t�e�n�h�a�v�e�a�n�d�f�e�e�l

�s�t�r�o�n�g�l�y�d�i�s�o�r�d�e�r�s�o�f�t�h�e�i�r�b�o�d�y�.

�C�I�D �W�e �c�o�u�l�d �f�i�n�d �t�h�e �c�o�r�e�l�a�t�i�o�n�o�f �t�h�e�o�r�e�t�i�c�a�l�b�a�c�k�g�r�o�u�n�d�o�f �S�a�s�a�n�g �M�e�d�i�c�i�n�e�i�n �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l

�t�y�p�e �o�f �s�u�r�v�e�y�.

�4�. �(�D�T�h�e �n�u�m�b�e�r�s �b�y �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l �a�s�s�o�r�t�m�e�n�t �o�f �t�h�e �p�a�t�i�e�n�t�s �w�i�t�h �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d �a�n�d �n�u�m�b�n�e�s�s�( 冷

�f휠提 �) �a�r�e �l�i�k�e �t�h�i�s�. �T�a�e�u�m�i�n �a�r�e �1�6 �p�e�r�s�o�n�s�, �S�o�u�m�i�n �7 �a�n�d �S�o�y�a�n�g�i�n �3�, �a�s �a�r�e �l�i�k�e �t�h�e �d�i�s 미 �b�u�t�i�o�n

�o�f �3�{�l�)�.

�@ �T�h�e �i�n�c�l�i�n�a�t�i�o�n �o�f �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l �t�y�p�e �i�s �t�h�e �h�i�g�h�e�s�t �S�o�u�m�i�n�, �s�o �t�h�e�y �h�a�v�e �m�u�l�t�i�p�l�e �t�y�p�e �o�f

�d�i�f�f�e�r�e�n�t�i�a�t�i�o�n �o�f �s�y�m�p�t�o�m�s �a�n�d �s�i�g�n�s �a�n�d �t�h�e�i�r �s�y�m�p�t�o�m�s �i�s �o�l�d �a�n�d �s�e�v�e�r�e�, �t�h�e�r�e�f�o�r�e �t�h�e�y �n�e�e�d

�l�o�n�g �t�i�m�e �f�o�r �c�u�r�e�.

�I�n �a�U�, �e�x�c�e�p�t �t�h�e �s�y�m�p�t�o�m �w�i�t�h �f�e�e�l�i�n�g �o�f �c�o�l�d �c�a�u�s�e�d �b�y �d�i�f�i�c�i�e�n�c�y �o�f �t�h�e �b�l�o�o�d �a�n�d �i�n�s�u�f�f�i�c�i�e�n�c�y �o�f

�y�a�n�g�( 氣虛와 陽虛�) �t�h�a�t �w�e �m�e�e�t �f�r�e�q�u�e�n�t�l�y �o�n �c�l�i�n�i�c �i�s �n�u�m�e�r�o�u�s�, �t�h�e �n�u�m�b�e�r �o�f �t�h�a�t �c�a�u�s�e�d �b�y

�s�t�a�g�n�a�t�i�o�n �o�f �Q�i �a�n�d �b�l�o�o�d �(氣짧�와 血짧 �) �a�l�i�k�e �d�y�s�a�u�t�o�n�o�m�i�a �i�s �a�l�s�o �l�a�r�g�e�. �A�n�d �w�e �c�a�n �f�i�n�d �t�h�e �f�e�e�l�i�n�g

�o�f �c�o�l�d �t�u�r�n �u�p �e�v�e�n�l�y �i�n �a�l�l �c�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n �b�u�t �t�h�e �n�u�m�b�e�r �o�f �S�o�y�a�n�g�i�n �w�a�s �r�e�l�a�t�i�v�e�l�y �s�m�a�l�l�. �W�i�t�h�i�n �t�h�e

�c�a�s�e �o�f �S�o�u�m�i�n�, �t�h�e�y �h�a�v�e �b�o�t�h �d�i�f�i�c�i�e�n�c�y �o�f �Q�i �a�n�d �b�l�o�o�d�, �h�a�v�e �c�o�m�p�l�e�x �s�o�u�r�c�e�, �s�o �t�h�e�i�r �s�y�m�p�t�o�m�s �a�r�e

�o�l�d �a�n�d �s�e�v�e�r�e �a�n�d �t�h�e�y �n�e�e�d �l�o�n�g �t�i�m�e �f�o�r �c�u�r�e�. �I�n �T�a�e�u�m�i�n�, �t�h�e�y �a�r�e �o�f �l�a�r�g�e �n�u�m�b�e�r �w�i�t�h �d�i�f�i�c�i�e�n�c�y

�o�f �Q�i �a�n�d �w�e �t�h�i�n�k �t�h�s�t �t�h�a�t �a�r�e �c�o�n�c�e�r�n�e�d �w�i�t�h �t�h�e �s�y�m�p�t�o�m �o�f �e�x�t�e�r�i�o�r �c�o�l�d�.

�1�. 總 를�6�.
률빼

�;

줍斷의 과정은 질병을 인식하고 질환을 평가하는

知的 �, 技術的인 작업의 종합이다�. 韓醫學의 -양斷은

몇聞몹반切의네가지 방법을 이용하여 질병에 의한

효狀 �,�m�! 徵을 이해하고 아울러 辯證의 이론을 이용

하여 정확한 판단을 이끌어 내는 것이다
�1�)
그러나

진료에 입하여 짧은 시간에 환자가 가진 증상 모두

에 대하여 판단을 내리기는 어려우며 흔히 主訴효

의 辯證에 근거가 되는 몇몇 증상에 대한 평가를

내리는 경우가 많고 �, 근거로 삼는 증상 자체도 談

斷醫의 임상 지식과 경험에 따라 서로 같지 않아

객관화의 어려움이 있다�.

본인은 辦證땅斷의 근거가 되는 증상들에 대하여

셜문을 만들고 환자가 직접 답하게 하는 설문조사

를 통한 진단객관화의 가능성을 알아보기 위하여

먼저 부인과 외래 환자 분포에 대한 조사연구를 하

였는 바 �, 不빠.빼發月經.無月經.習慣性流塵 등이

동일한 질병발전 과정에 있어 원인 病理 �t 에 유사

성이 있으며 �, 상기 질병으로 래원한 환자의 辦證類

型이 주로 뽑虛型�氣血虛弱型�氣짧型 �.�j 월짧型�血被

型으로 요약되어 짐을 알 수 있었다
�2�)

이를 근거로 하여 원인 병리상 유사성이 있는 몇

몇 부인과 질환에 대하여 설문지를 통한 調흉돼究

를 행하여 �, �7�5�.�2�% 의 환자에서 �1�-�3 개의 辦證類型

이 算出되었고 �, 이 중 �5�8�.�1�% 에서 등�?斷醫의 쓸斷類

�- �2�6�4 �-



�- 婚�A科 冷 �f�t 愚者의 輪 �i 훌
�*
훌걷넬과 四象體質과의 관계에 대한 小考

型과 설문지를 통한 調흉類型이 일치하거나 연관성

이 있어 설문지를 통한 談웹�r의 가능성을 나타내었

다
�3�)

-連의 연구과정중에 하나로 冷효이나 揮證을 주

로 호소하는 환자의 원인과 관련된 該斷類型을 조

사하기 위하여 전술한 설문조사를 시행하였으며 �,
아울러 며象體質醫學에서 행하고 있는 음짧�f프로그
램을 동시에 행하여 서로 비교함으로써 동일한 질

환에 대한 각 體質간의 類型을 비교하여 보고하는

바이다 �.

�l�l�. 調훌對象 및 調훌方法

�1�. 對 象

�1�9�9�7 年 �3月 �1 日부터 �1�9�9�7 年 �5 月 �3�1 日까지 만 �3

개월 동안 東義大學校 附 �l훨韓方病院 歸 �A科에 來院

한 外來뽕、者가운데 �f융 �1�f�F�. 이나 揮證을 주로 호소하

거나 辦證類型이 寒證에 속하는 환자 �6�2 名에 대해

韓方歸 �A科 셜문지와 體質該斷 셜문지를 작성하게

하였다�.
이중 셜문지 작성이 완전하지 않은 �1�9 명을 제외

한 �4�3 명을 調효對象으로 삼았다�.

�2�. 方 法

조사기간 동안 來院한 �6�2 名의 歸 �A科思者들에 대

해 韓方빼 �A科 설문지〔별첨〕와며象體質분류검사지

�I�Q�S�C�( �I�I �)�1�4�.�5�) 로 조사하였다 �.

韓醫學에서 중요한 辦證體系는 氣血陰陽律浪辯

證 �, 鷹뼈辦證�, 陽寒辯證 등이 있지만
�6�)�, 설문지를

통한 진단 연구가 초보적 상태이므로 먼저 氣血陰

陽律滾辯證으로 前述한 띔虛�氣血虛弱�氣짧�.�i 뭘찢�

血病의 主효과 次狂을 분석한 결과 氣虛 .血虛 .陰
虛 �. 陽虛 �. 氣漂 �. 펄껏 �. 血縣의 �7가지 단위 類型으로 분

류할 수 있었다 �.
이 가운데 陽虛는 主徒이 뿔寒 �, �n호冷�, 健호、無力 �,

少氣懶言 �, 엄 �i�f 이며 �:�:�x 在이 面色淡 白�, 口淡不퍼 �,

小便淸長 �, 大便 월
�6�)
이고 �, 陽虛의 평균점수는 主狂

狀이 최소 �3개이고 �, 類型점수가 �5점 이상인 경우에

해당되나 대상자의 調호類型이 算出되지 않을 경우

主提이 �3개 이상인 경우까지 포함시켰으므로 실제

로는 手足冷提 �E�,
�J�:훌寒의 증상이 主가 되어 虛寒의

상태를 정확하게 가려내지 못하였다 �. 따라서 본 연

구에서는 類型의 명칭을 虛實의 구별없이 寒으로

하였다 �.
氣血兩虛나 寒 �i뭘 �, 陰陽兩虛 등과 같이 두 가지

이상의 단위類型이 복합되어 나타나는 경우도 鋼�f
이 가능하였다 �.

�3�. 類型算出

類型算出의 방법은 李
�3�)
를 따랐으며 �,�m 質�5�J�1�J 類型

�{맺向을 비교하기 위하여는 主在점수가 평균점 이상

이거나 類型점수가 평균보다 �1 접 적은 범위까지를

비교대상으로 하였다 �.

�4�. 類型算出 방법

�1�) 먼저 각 類型의 해당증상은 다음과 같다

氣虛類型 �: 主在 �: 呼吸氣短 �, 神據￡力 �, 少氣懶言

次在 �: 面色無華 �, 欲食無味 �, 自규 �6�)

血虛類型 �: 主在 �: 而白無華 或쫓黃 �, 眼險 口흠蒼

白 �,�J�1�\ 甲淡白 �,�i�j�{ 量眼花 �, ι、↑季 �,

健忘�s 失眼 �, 多夢 �, 手足廳木
次효 �: ’따깨 �, 毛髮不澤 �,�J�1�\ 甲睡演 �, 頭

痛隱隱
�6�)

-
잉



�- 사상의학회지 저�1�9 권 저�1�2호 �1�9�9�7 �-

陰虛類型 �: 主효 �: 懶熱 �, 짧 �t千 �,�1�1�. ι、煩熱 �, 午後 紅

次효 �: 形體消擾 �, 口乾�n因操 �,
�"
玄盧 �, 失

眼 �, 原少色黃 �, 大便乾結�u�)

陽虛類型 �: 主提 �: 뿔寒 �,�n 冷 �, 뽑호、無力 �, 少氣懶‘

言 �, 엄‘규

次뾰 �: 面色淡白 �, 口淡不휩 �, �I�J 、便淸長 �,

大便했
�6�)

氣�X풍類型 �: 主�f훈 �: 院題뼈臨휘�f콩鷹背훌痛 �8둥問 �(時햄

時重 �, 痛無定處 �, 位不固定 �, 짧

痛或攻痛 �, 隨情總而增減�)

次효 �: 月 經時小限짧痛 �, �n깡氣 �, 太息、 �,

結塊 �(聚散無常 �) �, 맺氣失氣後 효

狀減웰 �, �R콜 腦陳流走훌痛
�6�)

�j웰얹類型 �: 主在 �: 形�t 훌 �m��滿 �, �� 힘問 �, 惡心 �, 帶�F量
ι�?�y

次�(�J�f�: 口淡納少 �, 頭 �r꿇텀 �R玄 �, 身體困重 �,

雨中尤甚 �, 大便不實
�7�)

血縣類型 �: 主提 �: 小服햄範按
次효 �: 經色業暗 �, 有血塊 �8�)

조사대상자가 표시한 증상이 각 類型의 뾰狀에

해당되면 �l 점씩을 부과하여 �, 主提 개수를 主在점수

로 �, �1�.훈狀 총개수를 類型점수로 하였다 �.

�2�) 각 類型의 평균점수 算出

각 類型의 문항수의 차이로 인해 생기는 편차를

줄이기 위해 �, 각 類型 훈狀 개수의 반을 평균점으

로 하였다 �1�9�)

氣虛類型의 평균점수 �: 主효狀이

찢§型점수가 �3점 이상

血虛類型의 평균점수 �: 主효狀이

類型점수가 �6 점 이상

陰虛類型의 평균점수 �: 主뾰狀이 최소 �2개이고 �,

類型점수가 �5 점 이상

寒類型의 평균점수 �: 主효狀이 최소 �3개이고 �, 類

型접수가 �5 점 이상

氣훔類型의 평균점수 �: 主在狀이 최소 �3개이고 �,

類型점수가 �5점 이상

�i뭘찢類型의 평균점수 �: 主在狀이 최소 �2개이고 �,

類型접수가 �4정 이상

血械類型의 평균점수 �: 主在狀이 나타나고 �, 類型

점수가 �2점 이상

최소 �2개이고 �,

최소 �5개이고 �,

�3�) 調훌類型 算出

�1�) 과 �2�) 의 방법으로 算出한 각 쨌型의 정수에서

主뾰점수와 類型점수가 평균점 이상인 類型을 調호

類型으로 하였다 �.
만일 평균점 이상인 類型이 없을 경우 �, 主폼점수

가 평균점 이상인 類型을 調호類型으로 하였다�2�0

�1�9�) 陰虛휠은 主효이 �4개 次옮이 �6개이므로 �, 主효의 평균을 �2점 類型의 평균을 �5점으로 하였다 �.
�2�0�) 변호 氣짧 血虛 陰虛 寒 氣써홍 �i헐짧 血那

�1�7 �1�. �2 �4�.�4 �O�. �0 �3�.�4 �4�. �5 �O�. �1 �O�. �0
�3 �1�. �1 �5�. �5 �O�. �3 �2�. �2 �0�.�0 �1�. �2 �0�.�0

�(각 類型의 앞의 숫자가 主효접수 �, 뒤의 숫자가 쫓짧접수임 �)

�1�7 의 경우 평균점수를 넘는 類型은 氣훔이므로 調쭉類휠은 氣짧가 된다 �.
�3의 경우 평균점수를 넘는 類젠은 없고 血虛의 主효이 평균을 념으므로 �, 調쭉類벨은 血虛가 된다�.

�- �2�6�6 �-



번호 氣밟: w찮 陰虛 ;훗 氣� �j���t�R ˆ@�.�� �1�,�1 體質

�0�.�1 �2�.�2 �0�.�1 �3�.�4 �1�.�1 �0�.�2 �o�. �a �tÇ5�f�i 少陽

�2 �1�.�1 �2�.�2 �0�.�1 �3�.�3 �1�.�1 �0�.�2 �1�.�3 난소낭종 太陰

�3 �1�.�1 �5�.�5 �0�.�3 �2�.�2 �0�.�0 �1�.�2 �0�.�0 f섬徒 少陰

�4 �1�.�1 �1�.�3 �0�.�2 �3�.�4 �0�.�0 �1�.�2 �0�.�0 �tÇ5�f�i 太陰

�5 �1�.�1 �2�.�8 �0�.�1 �3�.�3 �1�.�3 �0�.�2 �1�.�1 痛*및 少陰

�6 �o�. �a �2�.�2 �o�. �a �0�.�1 �2�.�3 �1�.�2 �o�. �a 난소낭종 少陰

�7 �1�.�1 �1�.�2 �3�.�4 �3�.�3 �1�.�1 �1�.�3 �1�.�3 �*�*ÿå�l�J��}“ ιf윷

�8 �2�.�3 �7�.�8 �1�.�3 �3�.�3 �4�.�6 �2�.�6 �0�.�1 관젤통 ι꿇

�1�.�2 �3�.�5 �1�.�3 �3�.�4 �1�.�1 �1�.�2 �1�.�3 �K�J�'�f�i �. 뿜F ιf윷

�1�0 �1�.�3 �3�.�4 �0�.�0 �4�.�5 �1�.�3 �0�.�2 �o�. �a 자궁근종 �j�,��Ç7

�1�1 �1�.�2 �6�.�6 �0�.�1 �2�.�3 �1�.�3 �2�.�3 �0�.�0 �tÇ5�f�i�. N
�M�E �j�,�'�f�t�i
�1�2 �3�.�5 �9�.�1�0 �1�.�5 �5�.�5 �3�.�5 �2�.�7 �1�.�3 월경과소繼 �j�,��Æ©

�1�3 �2�.�2 �1�.�2 �0�.�2 �4�.�4 �0�.�1 �0�.�2 �0�.�2 자궁근종 ι、陰

�1�4 �2�.�2 �2�.�2 �1�.�2 �4�.�5 �1�.�1 �0�.�0 �0�.�0 자궁근종 太陰

�1�5 �1�.�1 �2�.�2 �0�.�0 �3�.�3 �1�.�3 �0�.�2 �o�. �a �kÁ-rÂ�,�w�.N
�f�l�J 少陽

�1�6 �1�.�1 �4�.�4 �0�.�1 �2�.�2 �0�.�2 �1�.�2 �1�.�3 不빠 少陽

�1�7 �1�.�2 �4�.�4 �0�.�0 �3�.�4 �4�.�5 �0�.�1 �0�.�0 난소낭종,總 太陰

�1�8 �1�.�1 �3�.�5 �1�.�2 �3�.�3 �4�.�4 �1�.�3 �0�.�3 ’후햄 太陰

�1�9 �1�.�2 �0�.�2 �1�.�3 �3�.�3 �3�.�3 �1�.�3 �0�.�1 엠￥ 少陰

�2�0 �4�.�4 �5�.�6 �1�.�4 �5�.�5 �1�.�2 �0�.�3 �0�.�0 冷� t陰
�2�1 �2�.�2 �2�.�2 �1�.�2 �4�.�5 �1�.�3 �1�.�4 �o�. �a 훌寒 太陰

�2�2 �3�.�4 �7�.�9 �3�.�4 �4�.�6 �4�.�7 �2�.�4 �0�.�1 자궁그조 �r!“��‘- 。

�2�3 �2�.�2 �3�.�3 �0�.�0 �4�.�5 �1�.�3 �I�.�I �0�.�3 帶F 少;陰

�2�4 �1�.�1 �4�.�4 �0�.�0 �2�.�2 �2�.�4 �1�.�3 �0�.�1 얘II,월경과소 太陰

�2�5 �1�.�1 �2�.�3 �0�.�1 �3�.�3 �4�.�8 �2�.�4 �1�.�2 관절통,冷fi 太陰

�2�6 �2�.�2 �5�.�5 �o�. �a �4�.�4 �1�.�2 �0�.�4 �1�.�3 t융’훌 ι1쏠

�2�7 �1�.�1 �2�.�2 �1�.�4 �3�.�3 �1�.�1 �0�.�1 �0�.�3 �tÇ5�f�i�. 不眼 太陰

�2�8 �2�.�2 �3�.�4 �1�.�2 �2�.�3 �0�.�0 �0�.�2 �0�.�0 �K�J�'��ÿå 太陰

�2�9 �3�.�4 �6�.�7 �1�.�2 �4�.�5 �4�.�5 �1�.�3 �0�.�2 없뺑 太陰

�3�0 �0�.�0 �1�.�1 �0�.�0 �1�.�1 �1�.�2 �1�.�1 �0�.�0 N����� 太陰

�3�1 �2�.�2 �4�.�5 �0�.�2 �3�.�3 �0�.�1 �0�.�2 �0�.�3 痛앨 太陰

번호 짧: 血虛 陰밟; �� 氣홈 �i»X�t�R 血뺏 N;�1�i 짧質

�3�2 �2�.�2 �0�.�0 �1�.�1 �2�.�2 �2�.�2 �o�. �a �0�.�2 左半身홉 太陰

�3�3 �0�.�0 �0�.�2 �0�.�0 �2�.�4 �0�.�0 �0�.�0 �0�.�0 N
�M�E ι$융

�3�4 �2�.�2 �2�.�3 �0�.�1 �4�.�5 �0�.�0 �1�.�2 �1�.�2 임함F 太陰

�3�5 �1�.�1 �5�.�5 �0�.�2 �2�.�2 �1�.�3 �0�.�1 �0�.�0 월경과소 少陰

�3�6 �1�.�1 �1�.�1 �0�.�0 �1�.�1 �0�.�0 �0�.�2 �1�.�2 자궁선근증 太陰

�3�7 �1�.�1 �2�.�2 �o�. �a �3�.�4 �1�.�3 �0�.�2 �0�.�2 자궁경부염 ι혐

�3�8 �2�.�2 �3�.�6 �0�.�2 �4�.�4 �3�.�4 �2�.�4 �0�.�3 자궁그조 太陰」。

�3�9 �4�.�4 �5�.�7 �2�.�4 �5�.�6 �4�.�6 �2�.�6 �1�.�3 N
�k�i�f 太陰

�4�0 �o�. �a �3�.�4 �0�.�1 �2�.�3 �1�.�3 �0�.�1 �0�.�0 자궁근종 太陰

�4�] �1�.�1 �7�.�9 �1�.�3 �4�.�4 �1�.�1 �1�.�4 �0�.�2 冷빼 太陰

�4�2 �2�.�2 �2�.�2 �o�.
�] �3�.�3 �1�.�2 �o�.

�] �0�.�0 k융핸 太陰

�4�3 �0�.�0 �2�.�4 �1�.�2 �3�.�3 �1�.�1 �2�.�3 �o�. �] 隊1회 太陰

�- 繹人科 �;令 �'�I�f�f�. 愚者의 뺑證 �*홉쩔과 四象體質과의 관계에 대한 小考 �-

�i�l�l�. 調훌對象者의 主提점수와 類型
점수 및 體質分類

�(각 類型의 앞의 숫자가 主在점수 �, 뒤의 숫자가

類型점수임 �)

�N�. 調훌結果 및 考察

冷徒이란 일반적으로 冷을 느끼지 않을 만한 온

도에서 신체 특히 四뾰와 體에 冷을 느껴 곤란한

상태
�9�)
를 말한다 �. 여성이 남성보다 피하지방충이 두

터워 冷在의 �7�0�% 가 여성이며 �, 不 �M�E�1�1�E 帶下효 등

여러 질환을 유발한다 하여
�1�0�)
한방부인과에서는 옛

부터 여성의 冷효을 중시하였으나 하나의 상병명으

로 다루어지지는 않았다 �.

증상은 매우 다양하여 全身이 寒冷한 사람 �, 여름

에도 발이 寒쩌하여 버선을 신는다든지 �, 판자로 된

거실 같은 곳에 오래 있지 못하는 사람 �, 頭部만이

冷寒한 사람 �, 背部나 題部가 얼음을 댄 듯이 冷寒

한 사람 �, 무릎아래가 물에 잠긴 듯하고 얼굴은 불

같이 달아 오른다고 하는 사람 등 각양각색이다 �.
최근에는 냉방기구가 많이 보급되어 회사같은 곳에

서는 냉방으로 인한 冷寒提을 호소하는 惠者가 있

으며 �, 營養이 惡化되어 質血을 일으켜 冷寒 �1�1�E 을 일

으키는 일도 있다
�1�1�)

冷효의 원인은 크게 血虛와 血짧 �(또는 縣血 �) �, 氣

�- �2�6�7 �-



�iNä�f�f�E �iÇ5ÖI�f�f�E 자궁그초 난소낭종 1홈經 帶F‘- 。

�1�0º… �1�0 �6 �3 �5 �4

N
�!�!�I�f 월경과소 관절통 fffl發月經소변불리 不眼

�4 �3 �3 �1
算出짧휠it 0개 1개 2개 3개 4개 이상

頻度數 �5 �2�3 �8 �2 �5

比率 �(�%�) �1�1�. �6 �5�3�.�4 �1�8�.�6 �4�. �7 �1�1�. �6

�- 사상의학회지 저�1�9 권 제 �2호 �1�9�9�7 �-

虛 �(또는 牌氣‘虛�) �, 水毒 �(체내 수분의 偏在로 일정한

곳만 냉함 �) 으로 나누어 지는데 �1�2�.�1�3�)�, 서양의학의 신

경말단에 분포된 지각신경과민증 �, 자율신경실조증 �,
호르몬실조 �, 빈혈 저혈압 �, 심장 신장 혈관 등 순환

계 고장 �, 불안 초조 등의 정신적 긴장 �, 부인병에서

볼 수 있다 �l 이 �.
따라서 冷효의 治標方했�l는 當�歸혐藥散�, 當歸며遊

加吳茶횟生흉場 �, 휴寶따납楊 �, 桂技加附子楊 �, 훨武
傷 �, 附子‘傷 �, 理中傷 �, 附子理中場 �, 四遊散�, 淸 �i훨化孫

場 �, 동 補血 溫經散寒 �f�l�J 水除 �i흙하고 縣血을 제거하

는 약물외에
�1�4�)
賢陽의 溫補를 鳥主로 하며

�l�l�)
四股

의
�*
얻

�*
용을 宣通시키는 桂技 �1히를 多用하였다 �.

臨皮에서 冷뾰을 主訴로 하는 환자는 드물며 어

떤 계기에서의 질환을 �1�# 發하여 래원하는 경우가

많은데 �1�3�)�, 본 연구에서 冷徒을 주로 호소하는 환자

의 主提分類는 다음과 같았다 �.

調훌對象者의 主효分類

主訴효이 冷뾰이나 冷揮證인 경우 이외에 冷효을

호소하는 부인과질환은 자궁근종과 난소낭종이 합

�9명으로 가장 많았고�, 痛經。 �1 �5명 �, 帶下와 不旅이

�4명의 순으로 나타났으며 �, 월경과소 �3명 �,�M�i 發月經

이 �1명으로 �, 冷在을 주로 호소하는 환자의 主뾰이

癡폈�, 痛經 �, 帶下 �, 不班의 순으로 나타났다 �.
이들의 辦證類型은

�%뤘폈-寒 �i뭘 �}
앓짧 �, 氣뿜血椰

痛經-氣훔血修�, 寒 �i뭘’앓홈 �, �i뭘熱麗 �I�i�l�l�.�, 虛寒 �, 氣
血虛弱 �,�I�!�f 賢홈§ �t용

帶�f�- 牌虛 �, 뽑虛 �, �j웰熱 �, �i뭘毒 �(여기서 뽑虛는 賢

陽虛를 포함하므로 虛寒 �, 寒의 辦證과 관

계있음 �)

不빠-뽑虛 �(帶�F 참고 �) �, 府뽕 �, 段 �i흙 �, �i흙熱 �, 血

終 �, 血虛
로

�1�6�)
氣뿜血縣 �, 寒 �, �i흙 �(寒펄 �, 牌虛 �i뭘聚 �, ���i 뭘 등 �) 의

공통점이 있었다 �. 이는 冷효의 원인을 血虛 �, 血漂 �,
氣‘虛 �, 水毒 �(체내 수분의 偏在 �) 으로 볼 때 實證에 속

하는 血뿜�, 체내수분의 偏在에 의한 증상에 해당되

며 �, 이들이 통일한 원언을 공유하므로 질병의 발전

과정상 어떤 관계를 가지고 연관되어 나타날 가능

성이 있을 것으로 생각되었다 �. 본 연구는 부인과

일부 래원환자에 대한 분석이므로 전체 환자에 대

하여 조사를 확대한다면 업覺的 冷폼 및 寒과 관계

되는 병증에 대한 질병의 발전과정 및 상호관련성

에 대한 객관적 정보획득과 이를 근거로 예방의학

적 접근을 시도해 볼만 하다고 생각되었다 �.

실제로 조사대상자의 해당 類型개수와 조사類型

은 다음과 같았다 �.

調효對象者의 해당 類훨 개수

調훌類型이 �1개인 경우가 �5�3�.�4�%�, �2개인 경우가

�1�8�.�6�%�, �3개인 경우가 �4�.�7�% 로 찢짧算出이 가능했

던 경우가 전체의 �7�6�.�7�% 였고 �, 類型이 나타나지 않

은 경우가 �1�1�. �6�% 였고 �, 類型이 혼잡 되어 나타난

경우가 �1�1�. �6�% 였다 �.

�- �2�6�8 �-
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�- ��훌�A科 冷효愚者의 휩휩훌類型과四象體質과의 관계에 대한 小考 �-

�1�. 調훌對훌者의 類型

�(�1�) 한가지 類型이 높게 나온 경우띠 �3 명 �)

單-類型으로는 寒類型이 �1�1 명으로 가장 많았고�,
血縣 �, 血虛 �, 氣虛와 氣漂의 순으로 나타났으며�, 陰

虛와 �i뭘짧은 單-類型으로 算出되지 않았다 �.

�(�2�) 두 가지 類型이 높게 나온 경우 �(총 �8명 �)

모두 寒과 겸하여 나타났으며 氣虛 �, �i뭘껏 �, 血病

가 각 �2명이고 �, 血虛와 氣灌가 각 �1명이었다�.

�(�3�) 세 가지 類型이 높게 나온 경우 �(총 �2 명 �)

寒의 類型외에 血縣 �, 血虛 �, 氣虛 �, 氣뿜 �, �i뿔얹의

類型이 단독으로 또는 중복되어 나타났다 �.
이상의 결과를 종합하연 �1�-�3�7�} 지의 조사類型이

算出된 경우가 �7�6�.�7�% 로 설문지를 통한 辯證類型

該斷의 가능성이 있음을 알 수 있었으며 �, 개별類型

별로는 寒이 가장 많은 빈도를 차지했고 �, 다음이

血統 �, 기타 氣虛 �, 血虛 �, 氣漂 �, �i뭘段 등이 있었다 �.

여기서 寒만 채택된 경우는 환자가 冷뾰의 멈覺

효 외에 별다른 증상이 없는 비교적 초기 및 冷徒

이 심각하지 않은 상태로 생각할 수 있으며 �, 한 개

의 다른 類型이 채태되었거나 寒과 함께 다른 類型

이 채택된 경우는 그 類型이 원인이 되어 冷효으로

발전했을 것으로 생각되어 설문지를 통한 줍斷。�1

辦證類型 �, 원인 �, 병리변화 등을 아는데 도움이 될

것이라고 생각되었다�.

�2�. 조사대상자의 빼質分類

최근에는 자율신경실조증이 문제가 되어 이로 인

한 冷在환자가 많다고 하는데
�1�1�)�, 冷홈에 대한 臨皮

을 하면서 실제로 血虛나 陽虛와 같은 虛徒의 경우

외에도 자율신경실조증과 유사한 氣覆血뿜로 인한

冷提이 많았으며 �, 이들을 치료하는데에는 기존의

치료법보다는 사상의학적 접근이 유효하다고 보고

채질과 관련된 조사를 하였다 �.
조사대상자 �4�3 명 중 少陽 �A이 �6명 �, 太陰 �A이 �2�3

명 �, 少陰 �A이 �1�4 명이었다 �.
기존의 證治醫學的인 시각에서 寒熱의 개념을 鳥

主로 볼 때 얘證은 惡寒喜熱 �, 口淡不핍 �, 面白 手足廠

冷 小便淸長 大便績짧 服‘따뿔좀淡홈白 등의 증상

을 나타내는 寒證
�1�7�) 으로 보는 경우가 많다 �.

李濟馬는 醫原論에서 “張�{며景의 여섯가지 조항의

病證 가운데서 太陰 少陰 廠陰의 三陰病證은 모두

少陰 �A에게 있는 病證이요 �, 少陽病證은 少陽�A에게

있는 病證이요 �, 太陽病證 陽明病證은 少陽 �A 少陰�A

太陰 �A에게 고루 있으나 이중에서 少陰 �A에게 가장

많다 �"
�1�8�) 라고 하여 순수한 三陰病은 少陰 �A에게 만

나타나는 것이며 少陽 �A과 太陽 �A은 정도의 차이가

있으나 모두 르陽病만 나타난다고 하였다 �. 따라서
冷폼이 순수한 三陰病이나 寒證을 鳥主로 볼때는

少陰 �A에게 가장 많이 나타나며 少陽 �A이나 太陰

�Q�/�%



表病 裡病

太陽A 外!향體홉病 內觸l、陽病

少陽A 牌受寒表寒病 몹受熱裡熱病

太陰A 몹脫受寒表寒病 빠受熱裡熱病

少陰A 협受熱表熱病 몹풍寒裡寒病

�- 사상의학회지 저�1�9 권 저�1�2호 �1�9�9�7 �-

�A�, 太陽 �A의 경우는 잘 나타나지 않는다고 볼 수

가있다 �.
그러나 실제로 �$효을 주로 호소하는 思者의 體

質을 쓸斷해 본 결과는 少陽�A이 �6名 太陰 �A�o�l �2�3

名 少陰 �A이 �1�4 名으로 나타난 것으로 보아 冷뾰은

순수한 三陰病이나 寒證이외에도 三陽病에서도 볼

수가 있다고 추론해 볼 수가 있겠다�. 아울러 며象

�A 病證論 編名을 보면 表寒 表熱 裡熱 裡寒동의

구체적인 寒熱證까지 포함한 구분이 보여지는데�l 에 �,

太陽 �A은 寒熱證의 구분이 없으며 少陽�A과 太陰 �A

은 表病은 寒病證이며 훌病은 熱病證이고 少陰�A은
表病은 熱病證이고 劃쩍은 寒病證으로 나타난다고

할수 있다 �(아래 도표 �) �.

�}令효을 手足冷寒 �, 뿔寒 �, 惡寒이라는 在勢를 買主

로 四象醫學의 病證論에 나타나는 內容을 살펴 본다

연 �, 少陰 �A은 表病證 중 太陽病戰陰證에서 手足廠冷

이 있으나 여기서 太陽病戰陰證은 陰證이 아니며 太

陽病傷風에서 正氣와 �%氣가 장기간 대치한 후 이

증상이 變하여 나타나는 것이다�. 少陰 �A 훌病證 중

太陰證 陰毒증에서 四被廠�f令 등의 寒證을 나타내며 �,

直中陰經 乾짧용�L 關格病에서도 �D�I�K微而繼용하고 四 ��
廠�t令 等의 寒證을 나타내고 �, 少陰證에서도 手足寒

服沈 等의 寒證을 나타내어 官桂附子理中場을 사용

하게 된다고 하였다�. 또한 少陰證 藏廠에서도 手足

廠�$ 의 在狀을 나타내며 �, 陰盛格陽에서도 身�$ 服沈

細而흉 不欲水 層좁 面黑 等의 寒證을 나타낸다�. 藏
廠病과 陰盛格陽病은 病情이 大同所異하여 두 證이

모두 지극히 위급한 증세로 이와 같이 막심한 病훈

이 생기기 전에 일찍부터 官桂附子理中傷�, 吳某횟附

子理中揚을 써야 한다고 하였다 �l 밍 �.
少陽 �A은 表짧病을 不問하고 手足掌心에 땀이 나

연 病이 풀린다고 하여 手足掌心에서 陰氣의 회복여

부를 살며보게 되는데 �, 少陽 �A의 病이 낫는 경우의

뺀鴻는 손 발바닥에 먼저 땅이 나고 �, 한 번 시원하

게 大便을 보면 바깥 기운이 맑고 평안하고 정신이

상쾌하고 명랑하여지나 亡陰된 경우의 뺀빼는 손 발

바닥에 땀이 나지 않고 여러 번 뺀 �i寫를 하면 바깥

기운이 거슬러서 차고 정신이 흐릿하다 �. 따라서 少

陽 �A에서 手足廠 �$ 이 나타나는 경우는 陰氣의 상태

가 회복되지 못한 경우라고 볼 수가 있다 �. 少陽 �A

表病 亡陰證에서 身寒하는 在狀을 나타내는데 少陽

�A이 평소에 몸의 밖이 차고 뺀鴻를 많이 하던 사람

은 病이 생기연 亡陰證이 되기가 쉬우며 이런 사람

은 평소에 補陰을 해야하고 亡陰證이 되어 위험한

상태가 되어서 치료하고자 해서는 안된다 �. 少陽 �A

훌病證에서 나타나는 陽廠은 發病 後 身熱 頭痛 동

의 陽證이 있다가 �4�-�5 일 지나서 手足廠펴이 나타나

고 다시 반나절만에 또 다시 熱이 發生하는 것을 말

하는데 이때 服이 �t�k 消하는 것은 훌熱이 있기 때문

이며 이때 地黃 �B虎楊을 사용한다고 하였다
�1�8�)

太陰 �A의 경우 張 �{매景의 �f용寒 厭證을 太陰 �A의

寒廠證이라 하였다 �. 이때 廠이란 단지 惡寒하고 不

發熱하는 것으로 이는 手足廠평을 말하는 것이 아

니다 �. 太陰 �A의 寒廠證은 勞心魚思하여 뽑院이 쇠

약해지고 表가 虛홉해져서 寒쩨를 이기지 못하고

外表에 침법을 받아 �J�I 氣와 �$氣가 서로 싸우는 형

세인데 客이 이기고 主가 弱한 것이다 �. 또 太陰 �A

表病에 뼈 아 乾操하고 面色 좁白하며 表寒 或뺀하

는 홈이 있는데 뼈 �n홈 乾 �;操는 府熱이고 面色 품白 表

寒或뺀은 몹옮寒이다 �. 此病은 表훌훌煩病이니素病이

太重한 것이다 �. 太陰 �A의 府熱 師操證의 手指흙黑

�- �2�7�0 �-
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�f홉病은 �J�J�H 꿇熱로 인한 末稍領環障닮로 手指가 壞死

가 되는 훌病이며 淸 �*�: 爆熱하는 淸뼈鴻 �*�i 易을 사용

하여 치료하여야 한다 �. 그 외 消 �j홉 �, 쫓뺀病 등에서

도 手足�$徒이 나타날 수 있다 �1�8�)

太陽 �A 解 �{까證과 캘 �8품證은 寒證 같으면서도 寒證

이 아니며 熱證 같으면서도 熱證。�l 아니다�. 따라서
太陽 �A은 寒證이나 熱證으로 病勢가 나타나지 않으므

로 冷證이 나타나지 않을 것으로 추론할 수 있다�1�8�)

以上의 內容을 總括하여 보연 少陰 �A은 表病證에

서는 太陽病廠陰證에서 나타나며 參횟場 �A흉吳茶

莫�j易 獨흉 �A物楊을 使用하여 升陽益氣하고�, 훌病證
에서는 太陰證 陰毒證 �, 直中陰經 乾짧짧�L 關格病 �,

少陰證�, 少陰病의 藏廠證 �, 陰盛格陽病에서 나타나며

�A흉附子理中場 �, 官桂附子理中場 吳茶횟附子理中楊

을 사용하여 훌陰降氣하나 實際 臨皮에서는 少陰�A

表病證의 太陽病廠陰證이나 훌病證의 少陰病 藏廠

證보다는 少陰 �A 喪病證의 太陰病의 十二味寬中傷

등을 써야 하는 在狀에서 手足冷寒의 폼狀이 나타

나는 경우가 더 많은 편이다 �.
少陽�A은 表劃험을 不問하고 手足掌心에 땀이 나

면 病이 풀린다고하여 手足掌心에서 陰氣의 회복여

부를 살펴보게 되며 �, 少陽 �A에서 手足廠冷이 나타

나는 경우는 陰氣의 상태가 회복되지 못한 경우라

고 볼 수가 있다 �. 少陽 �A은 평소에 몸의 밖이 차고

뺀 �i寫를 많이 하던 사람이 病이 생기연 �t 陰證이 되

기가 쉬운데 表寒病의 亡陰證에서 身寒하는 括狀을

나타내며 �, 훌病證의 陽廠에서도 手足廠冷이 나타날

수 있다�. 임상적으로는 少陽�A이 憂熱病證에서 淸

陽上昇이 되지 않아 땐隔散火場을 써야 하는 在勢

에서 手足얘이 나타나는 경우가 있으며 이는 주로

神經性으로 인한 딩律神經緊張에서 오는 熱廠로 볼

수가 있고 �, 表寒病에서 表陰降氣가 되지 않아 前防

地黃場 等을 써야 하는 경우에도 평소 주로 身寒이

나 많寒 軟便等의 寒證을 나타내는 경우가 많다�.

太陰�A은 表病證의 寒廠과 表病 �n因 �I없이 乾操하고

面色 좁白하며 表寒 或뼈하는 括 �, �*�n 훌熱로 인한

手指흙黑 擔病 �, 消 �j홉 �, 夢 �t世病 등에서 手足冷홈이

나타날 수 있으나 寒廠의 경우 단지 惡寒만 나고

熱이 나지 않는 것을 말한 것이고 손발이 廠遊이

되는 것을 말한 것은 아니다 라고하여 다른 體質에

서 말하는 廠在과는 다소 다른면이 있다 �. 입상적으
로는 太陰�A 中에 주로 얼굴이 蒼白하며 평소 便이

붉고 땅이 적은 사람을 볼 수가 있는데 이는 表寒

證이 있는 사람으로 手足廠冷이나 身寒 뿔寒等을

呼訴하는 경우가 많으며 太陰調봅場이나 調몹升淸

場을 사용하여 �n�$ 陽을 용�f氣시키는 방법을 사용한

다�. 아울러 훌病證에서도 神經性으로 인한 딩律神

經失調로 인한 末뼈、領뚫障닮가있는 경우에 手足冷

뾰이나 備環障닮在狀을 呼訴하는 경우가 많으며

淸心連子場이나 淸 �n�i�J�j 鴻�* 場같은 淸 �*�: 밟熱하는 方法

을 없主로 治標한다 �.
太陽 �A에서 나타나는 解까證과 웰隔證은 寒證 같

으면서도 寒證이 아니며 �, 熱證 같으면서도 熱證。�l
아니다 �. 따라서 太陽 �A은 寒證이나 熱證으로 病勢

가 나타나지 않으므로 冷提이 나타나지 않을 것으

로 추론할 수 있다 �.

결국 手足冷효이나 冷種효 등의 冷 �1�f�f 이지만 몸이

찬 少陰 �A에게만 나타나는 것이 아니라 熱이 있는

少陽�A이나 아울러 寒太陰 �A이나 熱太陰 �A에게 모

두 나타날 수 있는 것이다 �. 이는 四象醫學에서는

모든 病證을 性情의 偏急과 職局大小의 生理的 機

能差異에서 출발하여 결국 中廣의 상태가 깨어진

偏倚過不及의 불균형 상태로의 變化에 대한 原因

提狀 治法 그리고 據防이라는 전반적인 理解를 토

대로 하고 있기 때문이다
�1�8�)

따라서 冷뾰은 性情의

差異로 인한 購뼈의 大小差異와 이로 인하여 呼吸

出納의 太過 不足으로 陰陽의 升降이 제대로 이루

어지지 못하여 發生하는 個環障않라는 視覺이 寫主

�- �2�7�1 �-
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인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �%

少陽A �1 �1�6�.�7 �2 �3�3�,�3 �1�6�. �7 �3 �5�0�.�0 �1�6�. �7 �2 �3�3�.�3 �1�6�.�7 �1�1 �1�8�3�.�3

太陰A �1�1 �4�7�.�8 �5 �2�1�. �7 �4�.�3 �1�7 �7�3�.�9 �6 �2�6�.�1 �6 �2�6�.�1 �5 �2�1�. �7 �5�1 �2�2�1�. �7
少陰A �6 �4�2�.�9 �6 �4�2�.�9 �2 �1�4�.�2 �1�1 �7�8�.�5 �3 �2�1�. �4 �2 �1�4�. �1 �5 �3�5�.�7 �3�5 �2�5�0�.�0

합 계 �1�8 �4�1�,�7 �1�3 �3�0�.�2 �4 �9�.�3 �3�1 �7�2�.�0 �1�0 �2�3�.�3 �1�0 �2�3�.�3 �1�1 �2�5�.�6
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가 되며 �, 各 體質의 表짧病證에 맞게 �J�I펌氣調氣하여

陰陽의 升降이 제대로 이루어지게 하면 이를 治標

할 수가 있다고 본다 �.

�3�. 체질별 類型경향

少陽 �A이 �6명 �, 太陰 �A�o�] �2�3 명 �, 少陰 �A�o�] �1�4 명

에 대하여 체질별 類型의 경향을 조사하기 위하여

主효점수와 類型점수가 평균이상인 경우외에도 類

型점수가 평균보다 �1 점 작은 경우까지 비교연구에

포함시켰다 �.
전체적으로 寒類型이 �7�2�,�0�% 로 가장 높았으며 �,

氣‘虛 �4�1�. �7�%�, 血虛 �3�0�.�2�%�, 血病 �2�5�.�6�%�, 氣漂와

�i흙짧이 �2�3�.�3�% 이었으며 陰虛가 �9�.�3�% 로 가장 낮

았다 �.
체질별로는 少陽 �A은 寒이 �5�0�% 로 가장 높았고 �,

血虛와 �i뭘段이 각 �3�3�.�3�% 이었으며 �, 太陰 �A은 寒이

�7�3�.�9�% 로 가장 높았고 �, 氣虛가 �4�7�.�8�% 이었고 �, 少陰

�A은 寒이 �7�8�.�5�% 氣虛와 血虛가 각 �4�2�.�9�% 였다 �.
類型 �{없向을 강하게 나타낸 비율은 少陰 �A이

�2�5�0�.�0�% 로 가장 높았고 �, 少陽 �A이 �1�8�3�.�3�% 로 세

체질 가운데 가장 낮았다 �.
이상의 결과를 고찰하면 少陰 �A의 찢§型�{없向이 가

장 높아 少陰 �A들이 비교적 체력이 약하거나 신체의

이상을 강하게 업覺하고 있는 것을 알 수 있었다 �.
체질별 채택된 類型을 비교하면 少陽 �A은 조사대

상자의 숫자가 적어서 정확한 평가를 하기 어려운

점이 있지만 대체적으로 寒외에 血虛와 �j첼段의 비

율이 높았는데 �, 少陽 �A의 病證藥理를 근거로 �i뭘段

의 主홈 �, 次뾰은 少陽 �A 表證과 관계가 있으며 이

론적으로도 少陽�A의 表寒病에서 表陰降氣가 되지

않아 폐防地黃 �� 등을 써야 하는 경우에 평소 주로

身寒이나 훌寒 軟便 퉁의 寒證을 나타내는 경우가

많다 �.
太陰 �A은 寒외에 氣虛의 비율이 높았다 �. 太陰 �A

表寒證이 있는 사람은 뼈陽이 ���T氣되지 않아 手足

廠冷이나 身寒 뿔寒等을 呼訴하고�, 주로 얼굴이 蒼

白하며 평소 便이 붉고 땀이 적어 氣虛 �i뭘盛의 증상

과 유사한데 이는 氣虛의 비율이 높은 조사결과와

일치한다 .太陰�A 짧病證에서도 신경성의 자율신경

실조로 인하여 말초순환장애가 있는 경우에 手足冷

홈 �, 揮證을 통반하는 경우가 많은데�, 이 경우 熱證

과 氣짧의 증상이 동반될 것으로 예상되나 본 연구

에서 寒證을 갖고 있는 경우로 연구를 제한하여 이

부분의 정확한 조사가 이루어지지 않았다 �.
少陰 �A의 경우 선천적으로 氣血이 虛弱한 경우가

많아 평소 신체의 이상을 빈번하게 느끼고 있으며

본 조사에서도 다른 체질에 비하여 氣血虛弱의 빈

도가 높았으며 아울러 다른 채질에 비하여 血病의

비율이 높았다 �. 임상적으로 少陰 �A은 훌病證의 太

陰病의 十二味寬中場 等을 써야 하는 括狀에서 手

足冷寒의 효狀이 나타나는 경우가 더 많은 편이며

따라서 虛寒한 증상과 함께 病血을 동반하는 경우

가 많을 것으로 생각된다 �.

�- �2�7�2 �-
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인원 �% 인원 �% 인웬 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �% 인원 �%

少陽A �3�3�.�3 �3�3�.�3 �2 �6�6�.�7 �3�3�.�3 �5 �1�6�6�.�7

太陰A �9 �5�6�.�3 �5 �3�1�.�3 �6�.�3 �1�3 �8�1�. �3 �5 �3�1�. �3 �7 �4�3�.�8 �8 �5�0�.�0 �4�8 �3�0�0�.�0
少陰A �5 �7�1�.�4 �3 �4�2�.�9 �6 �8�5�. �7 �1�4�.�3 �2 �2�8�.�6 �5 �7�1�. �4 �2�2 �3�1�4�.�3

합 계 �1�5 �5�7�. �7 �9 �3�4�.�6 �3�.�8 �2�1 �8�0�.�8 �6 �2�3�. �1 �1�0 �3�8�.�5 �1�3 �5�0�.�0

�- 婚�A科 冷효愚者의 解證
�*
홈쩔과 四象體質과의 관계에 대한 小考 �-

�;셉훌훌훌 환자의 체질에 따른 績型비교

본 논문에서는 冷在만을 主在狀으로 하면서 혹

揮證을 동반한 경우와 �, 다른 질환으로 래원하였으

나 冷효을 특히 강하게 호소한 환자 �2�6 명에 대하여

체질에 따른 類型을 비교하였다 �. 이가운데 少陽 �A

�3명 �, 太陰 �A �1�6명 �, 少陰 �A�7 명이었다 �.
�j
令揮證 환자는 太陰 �A�o�] �1�6명으로 전체 �2�3 명 중

�6�9�.�6�% 를 차지했고 �, 少陰 �A은 �7명으로 전체 �1�4 명

중 �5�0�%�, 少陽 �A은 �3명으로 전체 �6명중 �5�0�% 를 차

지했으며 �, 冷폼 자체환자 중에는 太陰 �A이 �6�1�.�5�%

로 가장 많았고 �, 少陰 �A이 �2�6�.�9�%�, 少陽 �A이

�1�1�. �5�% 였다 �.
전체적으로 寒이 �8�0�.�8�% 로 가장 높았고 �, 氣虛

�5�7�.�7�%�, 血縣 �5�0�.�0�%�, �i첼�� �3�8�.�5�%�, 血虛 �3�4�.�6�%

이었으며 체질별 類型은 少陽 �A은 寒이 �6�6�.�7�% 였

고 �, 氣虛 �, 血虛 �, �i뿔얹이 각 �3�3�.�3�% 였으며 �, 太陰�A

은 寒이 �8�1�. �3�%�, 氣虛 �5�6�.�3�%�, 血號 �5�0�.�0�%�, �i뭘淡

�4�3�. �8�%�, 氣澤와 血虛 �3�1�. �3�%�, 陰虛 �6�.�3�% 로 고르

게 나타녔다 �. 少陰 �A은 寒이 �8�5�.�7�%�, 氣虛와 血縣

가 �7�1�. �4�%�, 血虛 �4�2�.�9�%�, �i뭘껏 �2�8�.�6�%�, 氣훔

�1�4�.�3�% 순이었다 �.
類型뼈向을 강하게 나타낸 비율은 전체조사에서

와 같이 少陰 �A �0�] �3�1�4�.�3�% 로 가장 높았고 �, 太陰�A

이 �3�0�0�.�0�% 이었으며 �, 少陽 �A이 �1�6�6�.�7�% 로 가장 낮

았다 �.
이상의 결과를 고찰하연 冷揮證은 어느 체질에나

발생할 수 있으나 太陰 �A이 少陽 �A 少陰 �A보다는

�1�9�.�6�% 많음을 알 수 있었다 �. 原因類型은 팀覺的

寒뾰외에 氣虛 �, 寒 �, �i뭘演 �, 血虛의 순으로 나타나 冷

提이 血虛나 陽虛와 같은 虛證의 경우외에도 자율

신경실조증과 유사한 氣覆血뿜로 인한 경우가 많음

을 알 수 있었다 �.
체질별 類型을 비교하면 少陽 �A은 寒의 -엄쨌提외

다른 類型이 算出되는 경우가 적었으며 �(�3�3�.�3�%�) �,

太陰 �A은 寒의 엄覺뾰도 少陽 �A에 비하여 높았으며

�(�8�1�. �3�%�) 氣虛 �, 血病 �, �i뭘껏 등이 높은 비율로 算出

되어 이들이 冷 �?훌證의 발생이나 병리과정에 관여할

것임을 추측할 수 있었다 �. 少陰 �A은 寒의 自쩔提이

�8�5�.�7�% 로 가장 많았으며 �, 氣虛와 血縣가 �7�1�. �4�% 로

매우 많았고 血虛도 �4�2�.�9�% 에 달했다 �. 이것으로 볼

때 少陰�A은 冷狂을 느끼는 비율이 �5�0�% 이지만 그

辦證類型이 여러 가지가 相雜되어 증상이 오래되고

重할 것으로 생각되며 따라서 치료의 경과도 오랜

시간이 필요하리라고 생각된다 �.
이상에서 고찰한 내용을 종합하연 엄상에서 자주

접하는 冷훈은 血虛나 陽虛와 같은 虛뾰의 경우외

에도 자율신경실조증과 유사한 氣覆血짧로 인한 경

우가 많았으며 �, 四象의 少陽 �A�, 少陰 �A�, 太陰 �A 모

두에서 나타날 수 났으나 少陽 �A이 상대적으로 적

음을 알 수 있었다 �. 또 少陰 �A의 경우 氣血虛弱을

겸하고 원인이 복잡하여 증상이 重하고 치료경과도

오래 걸릴 것으로 생각 되었고 �, 太陰 �A은 氣虛의

調죠類型이 많이 채택되었는데 表寒證과 관련이 있

긴
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을 것으로 생각되었다 �.
본 연구의 문제점은 조사가 寒證에 국한되어 熱

證을 포괄하지 못하였고 조사대상자가 충분하지 못

하여 객관적은 결과를 도출해내기에는 한계가 있었

던 것으로 생각되며 이러한 문제점을 보완한 연구

가 있어야 할 것으로 생각된다 �.

�v�. 結 論

冷提을 주로 호소하는 환자들의 설문지를 통한

類휠算出과 며象體質과 이들 類型의 관계를 고찰하

여 다음과 같은 결론을 얻었다 �.

�1�. 冷在을 호소하는 환자의 부인과 질환은

짧휩�(자궁근종 �, 난소낭종 �) �, 痛經 �, 帶�f�, 不빠

의 순으로 나타났다 �. 이들이 원인상 氣짧血

那 �, 寒 �, �i뭘의 공통점이 있었으며 이는 血짧 �,
水毒 �(체내 수분의 偏在 �) 에 의한 冷효으로 볼

수었다 �.
�2�. 설문지를 통한 調훌類型은 寒이 가장 많았고

다음은 血那。�l 었으며 �, 기타 氣虛 �, 血虛 �, 氣
짧 �, �i뭘援 등으로 나타났다 �.

�3�. 조사대상자의 체질분류는

�@太陰 �A �2�3명 �, 少陰 �A �1�4명 �, 少陽 �A�6 명으
로 �f융효이 모든 채질에 고르게 나타남을

알 수 있었으나 少陽 �A이 비교적 적었다 �.
�@ 체질별 類型 �{없向은 少陰 �A�o�] 가장 높아 상

대적 신체의 이상이 자주 나타나거나 강하

게 自覺하고 있는 것을 알수 있었다�.
�@ 체질별 조사類型은

太陰 �A�- 寒 �, 氣虛
少陰 �A�- 寒 �, 氣虛 �, 血新 �, 血虛
少陽 �A�- 寒

이 높게 나타났으며 四象醫學의 이론적 배경과

연관을 찾을 수 있었다�.
�4�. 冷陣證 환자의 체질분류는

�@太陰 �A �1�6명 �, 少陰 �A �7명 �, 少陽 �A �3명으
로 전체 조사대상자의 경우와 같았다 �.

�@ 체질별 類휠 �{맺向은 少陰 �A�o�] 가장 높아 그

辦證類型이 여러 가지가 相雜되어 증상이

오래되고 重할 것으로 생각되며 따라서 치

료의 경과도 오랜 시간이 필요하리라고 생

각되었다 �.
�@ 체질별 調효類型은

太陰 �A�- 寒 �, 氣虛 �, 血那 �, �i뭘��
少陰 �A�- 寒 �, 氣虛 �, 血縣 �, 血虛

少陽 �A�- 寒

이 높게 나타나 전체 조사대상자의 경우와 같았

다 �.

이상의 결과를 볼 때 임상에서 자주 접하는 冷효

은 血虛나 陽虛와 같은 虛證의 경우외에도 자율신

경실조증과 유사한 氣覆血짧로 인한 冷뾰이 많았으

며 �, 며象의 少陽 �A�, 少陰 �A�. 太陰 �A의 모든 체질에

서 나타날 수 났으나 少陽 �A이 상대적으로 적음을

알 수 있었다 �. 또 少陰 �A의 경우 氣血虛弱을 겸하

고 원인이 복잡하여 증상이 중하고 치료경과도 오

래 걸혈 것으로 생각 되었고 �, 太陰 �A은 氣虛의 調

훌類型이 많이 채택되었는데 表寒證과 관련이 있을

것으로 생각되었다 �.
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【벌 혐】

한방부인과 설문지

본 조사는 진료에 대해 더 자세한 정보를 얻음으로써 한방부인과 학술연구를 위한 참고자료로 사용되며 �, 조사

된 자료는 절대 비밀이 보장됩니다 �.
질문 사항에 대해서는 사실대로 답변해 주시연 많은 도움이 되겠습니다�. 감사합니다 �.

동의대학교 대학원 한의학과 부인과학교실

� 체형 �; 아주비만 �( �) 비만 �( �)

� 연색 �: 붉은 편 �( �) 검은 편 �( �)

� 몸이 혹은 손발이 찬 편이다 �( �)

� 체력이 강한 편이다 �( �) 약한 편이다 �(

보통 �( �) 수척 �( �)

창백한 편 �( �)

더운 편이다 �( �)

�) 보통이다 �( �)

아주수척 �( �)

누런 편 �( �)

보통이다 �( �)

보통 �(

�l 소화기 대소변 �l

〈구갈과 음식〉

�해당되는 사항에 모두 �O표 해 주십시오 �.

목이 마르거나 입술이 건조하다 �( �)

식욕이 없다 �( �)

속이 쓰리고 아프다 �( �)

먹고나서 구역감이 있거나 음식물을 토해 낼 때가 있다 �( �)

입안이 쓰다 �( �)

먹고나연 더부룩하다 �(

편식한다 �( �)

� 해당되는 사항을 선택하여 �0 표 해 주십시오 �.
물을 먹을 때 찬물이 좋다 �( �)

식사량이 많다 �(

소화는 잘 된다 �(

더운물이 좋다 �( �)

보통이다 �( �)

가끔 체한다 �(

적다 �( �)

자주 체한다 �(

�- �.�2�7�6 �-



編人科 �;令 �'�/�I�E 愚者의 빼￥등훌類쩔과四象體質과의 관계에 대한 小考 �-

〈대 변〉

�1�. 배변 회수는 기입해 주십시오 �. �( 일마다 번�)

�2�. 변의 상태가 어떻습니까 �? 해당되는 사항을 하나만 선택하여 �0표 해 주십시오 �.
매우심한변비 �( �) 변비인편 �( �) 정상이다 �( �)

매우 심한 셜사 �( �) 변비와 설사가 교대된다 �( �)

설사인 편 �(

� 해당되는 사항에 모두 �O표 해 주십시오 �.
나올 때는 굳은 변이 나오는데 나중에는 무르다 �(

새벽마다 설사를 한다 �( �)

변이 거의 물처럼 나오거나 음식물이 거의 소화되지 않은 채로 나오는 경우가 자주 있다 �(

변을 볼 때 배가 꾸르륙거리고 아프연서 �, 변을 보고 나도 시원하지 않다 �( �)

〈소 변〉

�1�. 하루에 소변을 보는 회수가 어떻습니까 �?

잦은 편이다 �( �) 보통이다 �( 가끔 보는 편이다 �(

�2�. 소변의 량과 색깔과 상태가 어떻습니까 �? 해당되는 사항을 선택하여 �0표 해 주십시오 �.
량이 많은 편이다 �( �) 보통이다 �( �) 적은 편이다 �( �)

상태가 말은 편이다 �( �) 탁한 편이다 �(

색깔이 보통이다 �( �) 누런 편이다 �( 붉은 편이다 �(

� 해당되는 사항에 모두 �0 표 해 주십시오 �.
밤에 소변을 자주 보고 싶다 �( �)

소변을 다본 후에 찔끔거리거나 소변이 저절로 나온다 �(

소변을 볼 때 아프다 �( �)

변이 잘 나오지 않는다 �(

소화기와 대소변에 대해 특별히 기입할 사항이 있으면 직접 기입을 부탁드렵니다 �.

�-�)

기



�- 사상의학회지 제�9권 제 �2호 �1�9�9�7 �-

많표될�D

� 과거에 크게 앓은 병이 있으연 기업해 주십시오 �.
�-�)

�과거에 부인과적 수술을 한 적이 있으면 그 내용을 기업해 주십시오 �.
�-�)

� 출산회수 �( 회 �) 유산회수 �(자연유산 회�/ 인공유산 회�)

꿇폴궐디

�1�. 우리나라 여성의 초경 연령은 대체로 �1�3�-�1�6 세입니다 �. 본인의 초경연령을 기입해 주십시오 �.
�-�)

�2�. 월경주기는 월경이 시작된 첫날부터 다음 월경이 있는 전날까지를 말합니다�. 월경주기가 �2�4�-�3�6 일로 규칙적

이연 정상으로 봅니다 �.
� 주기가 일정한 경우 며철 주기인지 기업해 주십시오�. �( 일 주기 �)

� 주기가 일정하지 않은 경우 �(월경이 빨랐다 느혔다 함�) 그 차이가 며칠인지 기업해 주십시오 �.

� 해당되는 사항을 선택해 �0표 해 주십시오 �.
월경이 아주 빈발하다 �( �) 월경이 가끔씩 있다 �( 월경이 없다 �(

�3�. 월경출혈의 지속기간은 �3�-�7 일이 정상입니다 �. 본인의 기간을 기업해 주십시오 �.

�4�. 월경출혈의 량은 첫날은 소량이며 �2�-�3 일째에 많고 이후 점차 감소하는 것이 정상입니다 �. 이에 량이 지나치

거나 부족한 경우 월경량의 이상으로 봅니다 �. 해당되는 사항을 선택하여 �0 표 해 주십시오 �.
아주 많다 �( �) 많은 편이다 �( �) 보통이다 �( �) 적은 편이다 �( �) 아주 적다 �(

�- �2�7�8 �-



�- 觸�A科 冷�愚者의 輔응훌類휠과四象體質과의 관계에 대한 小考

�5�. 월경의 질은 어떻습니까 �? 해당되는 사항을 선택하여 �0표 해 주십시오 �.
물다 �( �) 보통이다 �( �) 진하다 �( �)

�6�. 월경출혈에 혈괴가 섞여 나옵나까 �? �(예 �/아니오�)

�7�. 월경의 색깔은 어떻습니까 �? 해당되는 사항을 선택하여 �O표 해 주십시오 �.
붉다 �( �) 검붉다 �( �) 연하다 �( �)

�8�. 대하는 어떻습니까 �? 해당되는 사항을 선택하여 �0 표 해 주십시오 �.
량 �: 아주 많다 �( �) 많은 편이다 �( �) 보통이다 �( �) 적은 편이다 �( �) 아주 적다 �( �) 없다 �( �)

색깔 �: 푸른색 �( �) 붉은색 �( �) 누런색 �( �) 흰색 �( �) 검은색 �( �) 혼합된 색 �(

시기 �: 항상 있다 �( �) 배란기 전후에 있다 �( �) 월경직전에 있다 �( �) 월경전후로 있다 �(

�9�. 월경곤란증이 있습니까 �? 해당되는 사항을 선택하여 �O표 해 주십시오 �.
시기 �: 월경전 �( �) 월경전과 월경중 �( �) 월경중 �( �) 월경중과 월경후 �(

부위 �: 머리 �( �) 유방 �( �) 복부나 옆구리 �( �) 아랫배 �( �)

기타 �( 부위 �)

양상 �: 아프다 �(

�) 월경후 �(

허리 �(

뻐근하다 �(

�1�0�. 월경곤란증이 아랫배가 아플 경우 해당되는 사항을 선택하여 �O표 해 주십시오 �.
아랫배가 차다 �( �) 찌르듯이 아프다 �( �) 은은하게 아푼 것이 계속된다 �(

만지연 더하다 �( �) 만지연 덜하다 �( �)

따듯하게 하연 덜하다 �( �) 차게 하연 덜하다 �(

�1�1�. 월경곤란증이 있는 경우 진통제 복용 유무에 대해 해당되는 사항을 선택하여 �0표 해 주십시오 �.
복용한다 �( �) 참는다 �( �) 복용할 정도는 아니다 �( �)

�1�2�. 월경력에 대해 특별히 기입할 사항이 있으면 직접 기업을 부탁드립니다 �.

�-�)

�- �2�7�9 �-
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탤똘벌

� 두통이 있으면 해당되는 사항에 。표 해 주십시오 �.
부위 �: 앞 �( �) 좌편두통 �( �) 우편두통 �( �) 양쪽 면두통 �( �) 뒤 �( �) 정수리 �( �)

양상 �: 치받친다 �( �) 깨질 듯이 아프다 �( �) 욱신거련다 �( �) 묵직하다 �( �) 은은하게 아프다 �(

� 평소 가래가 많은 경우 해당되는 사항에 �O표해 주십시오 �.
희고 멸갱다 �( �) 누렇다 �( �) 잘 뱉어지지 않는다 �(

� 몸이 잘 붙는 경우 해당되는 사항에 �0표 해 주십시오 �.
부위 �: 얼굴 �( �) 손 �( �) 다리 �( �) 전신 �( �)

시간 �: 아침 �( �) 오후 �( �) 저녁 �( �) 항상 �( �)

� 몸의 특정 부위에 이상이 있는 경우 해당되는 사항에 모두 �O표 해 주십시오 �.
부위 �: 어깨 �( �) 가슴 �( �) 복부 �( �) 옆구리 �( �) 아랫배 �( �) 둥 �(

무릎 �( �) 기타 �( 부위 �)

양상 �: 시리다 �( �) 아프다 �( �) 저리다 �( �) 결린다 �( �) 찌르거나 맞은 듯이 아프다 �(

통증이 가벼웠다 무거웠다 한다 �( �) 기분에 따라 아픈 정도가 변한다 �(

어깨 팔꿈치 장딴지 무릎이 교대로 아프다 �(

일정한 부위가 붓거나 찌르듯이 아프다 �( �)

만지연 통증이 더하다 �( �)

복부에 덩어리 같은 것이 있다 없다 한다 �(

한 자세를 오래 지속하지 못한다 �( �)

트링을 하거나 방귀를 뀌고 나연 아픈 것이 덜해진다 �(

허리 �(

몸의 덩어리가 일정 부위에 있다 �(

� 해당되는 사항에 모두 。표 해 주십시오�.
머리가 무겁고 뭔가 뒤집어 쓴 느낌이다 �(

자주 어지럽다 �( �)

눈이 잘 충혈 되고 아프다 �( �)

둔 밑이나 입술 주위가 창백하다 �(

이가 흔들리고 빠진다 �( �)

한숨을 잘 쉰다 �( �)

트림을 자주 한다 �( �)

목이 붙는다 �(갑상선종대 �) �(

눈앞이 아찔해 질 때가 있다 �(

귀가 울리거나 잘 안 들린다 �(

광대뼈와 입술이 붉다 �( �)

입술이 푸르다 �( �)

자주 기침을 한다 �( �)

숨이 자주 가쁘다 �( �)

목에 뭐가 걸린 것 같다 �(

�- �2�8�0 �-
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