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(金匱要略二十一-02) 產婦鬱冒.其脈微弱.不能食.大便反堅.但頭汗出. 

所以然者.血虛而厥.厥而必冒.冒家欲解.必大汗出.以血虛下厥.孤陽上出.故頭汗

出. 

所以產婦喜出汗者.亡陰血虛.陽氣獨盛.故當汗出.陰陽乃復. 

大便堅.嘔不能食.小柴胡湯主之. 

病解能食.七.八日.更發熱者.此為胃實.大承氣湯主之. 

(小柴胡湯方)  

 

 

 

 

 

柴胡半斤 黃芩三兩 人參三兩 半夏半升.洗. 甘草炙 生薑各三兩.切. 大棗一兩 

右七味.以水一斗二升.煮取六升.去滓.再煎.取三升.溫服一升.日三服. 

註解：婦人生產之後,受到感染造成了消化系統的疾病,故＜不能食且大便反堅＞。

文中雖曰:＜但頭汗出＞,或許是先賢只觀察到病人滿頭大汗的現象,卻忽略了衣服

的裡面,仍是汗水淋漓，此說,易令後學者迷惑,以為只有頭部會流汗而身體的其他部

位則不會流汗。若是依照前賢所說,顯然違背了臨床的生理現象,則不足為法也。 



文中曰:＜其脈微弱＞顯然是前賢對婦女產後身體虛弱，故想當然爾，其脈象亦必定

虛弱，事實上,產婦受到了感染,身體為了自救,必須加速新陳代謝,故心臟亦必須用

力且加速,所以脈象反而是快速而有力,才符合臨床之生理現象也。 

婦女生產時,會流失大量血液且在此時抵抗力下降,非長容易受到感染,而導致＜惡

寒＞的感染症狀出現,故曰:＜血虛而厥＞，除了＜惡寒＞的症狀之外,又有頭部沉重

昏冒的現象,故曰:＜厥而必冒＞。 

受到感染而感到昏冒的病人,疾病欲解除時,會有大量的汗水排出,以促進身體的新

陳代謝與毒素廢物的排出,而使得身體的健康得以迅速康復，故曰：＜冒家欲解.必

大汗出.＞ 

文中＜血虛下厥＞之＜下厥＞,乃意謂受到感染時,身體惡寒且四肢冰冷的現象,本

文曰:＜下厥＞,意指下肢冰冷,事實上,非只下肢冰冷而應是四肢冰冷,才符合臨床

之生理現象也。 

先賢以太極的陰陽學說,作為生理及病理的醫學理論基礎,且以陰陽的平衡,作為身

體健康的指標.雖有創見,但用於臨床上,卻空洞不實,如文中的＜但頭汗出＞,病因

為＜孤陽上出＞,且＜產婦喜汗出者＞的病因,亦為＜陽氣獨勝＞，故知＜汗出者＞

皆因陽氣盛而陽氣盛乃因陰氣虛也，這樣陰來陽去,陽來陰去,達到了陰陽平衡的狀

況,以致於疾病痊癒,故謂之＜陰陽乃復＞,即陰陽又重新獲得了平衡.所以本條文的

＜陰陽虛實＞或＜氣血盈虧＞之說的內函，是空泛而不著邊際的，硬生生的設立照

些陳舊虛矯不痛不癢但冠冕堂皇的空話來濫竽充數，進而創造更加糢糊的空間，還

煞有介事玩起荒謬的文字遊戲，除了搖頭再搖頭的嘆息又能如何？因此面對這些空

洞理論最好的處理方式，就是忽略它且完全視若無睹根本毋須隨之起舞，但不諱言



要做到這一點還真不容易，因為其已盤根錯節並且根身蒂固在先入為主且思維僵化

的傳統醫學者身上，但總要在一次學習新的開始吧！那何妨就先從認清這些理論的

＜虛妄性與荒謬＞開始吧！ 

胃腸型的感染,造成了嘔吐且不能進食又有便秘的現象，故曰:＜大便堅.嘔不能食也.

＞其治法則給予＜小柴胡湯＞。＜小柴胡湯＞雖治＜往來寒熱,心煩喜嘔＞之證，但

其治嘔吐之有效藥物,非＜半夏.生薑.＞而是＜黃芩＞，毋須被舊說所惑也。 

產婦胃腸的證狀,如＜大便堅.嘔不能食＞的證狀，雖已痊癒,但過了沒幾天,又重覆

感染或又感染到新的疾病，故曰:＜病解能食,七,八日,更發熱者也.＞ 

＜大便堅＞意謂腸道充滿了糞便,非胃也充滿了糞便,因前賢的時空背景對於生理解

剖的認知有限,故想當然爾,認為＜大便堅,嘔不能食＞的病因,為＜胃實＞也。 

＜大便堅,嘔不能食＞,服了＜小柴胡湯＞之後,＜嘔不能食＞的證狀,雖已解除,但

＜大便堅＞的證狀,仍舊存在,且又夾雜著發熱的證狀,故以本條文的證狀而言，一開

始用藥即應使用＜大承氣湯＞，用了＜小柴胡湯＞雖＜嘔不能食＞暫時緩解，但之

後證狀反而更加嚴重。所以治療本條文的證狀從頭到尾就可以＜大承氣湯＞一以貫

之治之,才不致於橫生枝節導致波濤洶湧而使病情窮凶惡極。＜大承氣湯＞的組成有

＜枳實,厚朴,大黃,芒硝.＞，方中治＜大便堅與發熱＞的主藥為＜大黃＞也。當然

若以<科學精製漢藥>的<黃芩粉、甘草粉、黃連粉、大黃粉>與<知母甘草萃取精華液

>合併使用且每 1~2 小時就服藥一次，一般的產褥熱，約服 3~5 次藥，即可明顯好轉。

若是較嚴重的產褥熱，緊密且連續的服 7~8 次藥，亦將有立竿見影之功。 
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