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본인은 소양인 환자의 태음인 오치 �2증례를 통해 소양인에게 태음인처방 �(열다한소탕과 같은 하제의 성격 �)

을 주었을 때 어떤 결과가 나오는지 살펴보게 되었다 이러한 경우에 대해 비슷한 임상적 예와 이론을 상한론

의 조문에서 또한 찾아볼 수 있었다 �. 이를 통해 소양인에게 열다한소탕과 같은 성격의 태음인 처방을 주었을

때 소양인리병 흉격열증이나 소양인 표병 결흉증과 같은 양상이 나올 것이라는 가정을 가질 수 있었다 �.

�.
慶熙人헬校 �@후뽑科太헬 며象體質科
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�I�. 績 論

본인은 경회대학교 한방병원 사상체질의학과의 입

원환자중 처음에는 태음인으로 진단하고 치료를 하

다가 소양인으로 바꾸어 진단하여 좋은 효과를 가진

�2명의 환자에 대해 살펴보고자 한다 �. 이를 통해 소

양인에게 태음인 처방을 투여하였을 때 어떠한 결과

가 나올수 있는지 살펴보고자 하며 �2 증례가 어떤

병증의 차이를 갖고 있는지 살펴보고자 한다 �. 그리
고 두 환자의 경우 각기 양격산화탕과 도적강기탕으

로 처방을 바꾸어 효과를 보았는데 이에 대하여서

본인은 �r傷寒論」 과 �r東醫옳世保元」 을 중심으로

두 처방을 비교 고찰하고자 하였다 �.

�I�I�. 本 論

�C�a�s�e �1�. 박 �0�0 �M�/�7�1
소뇌경색

�o�/�s�) �1�9�9�9�-�6�-�2�0

한방병원에 �1�9�9�9 년 �7월 �4일 대구에서 입원해

옴 �. 입원당시의 증상은 좌측안면마비 �, 보행실조 �. 변
비 등이었다 �.

�j혜협깎기탕음 투여하기 시작 �. 엑기스

한첩을 복용 �. 마지막 대변은 �7�/�4

�7�/�5 �- 엄궁이 홉어지고 척척 소번 보기가 협듬

어지고 약이 중어툴음 �- 엽이 마르고 강즘이 나고
�(툴음 뱅려병쩍 마섞�) 가츄이 당담하다고 학 �. 절
검유 혹하고 태논 두터문 휘 저녁 �1�1 시 반경 소양

인으로 판단하고 �H�H �2�4�1 찮뚫훌火짧 �2척을 한번

에 드립 �. 새벽녁에 한번 화장실을 가서 대변을 시원

하게 봄 �.
�7�/�6�- 얼굴 붉어진 것이 약간 약해짐 �. 소변 보는

것이 양도 많아지고 맑아짐 �.

�7�/�7�- 아직 얼굴은 여전히 붉으나 환자 본인은 좋

아졌다고 표현 �. 가슴답답은 없고 입마름도 없다고

합 �. 심하부압통은 소실 �. 소변양이 늘어남 �. 백색으로
두터운 태가 있음 �.

�7�/�1�1�7�/�1�3 대변을 많이 시원하게 봄 �.

현재까지 환자의 상태를 볼 때 혈압이 안정되고

있고 얼굴 붉은 색이 감소되가고 있고 얼굴의 살이

빠지고 있다 �. 소변의 양이 많아지고 맑아지고 있다 �.
대변은 �1�-�2 일에 한번씩 보고 있다 �. �7�/�2�4 퇴원함 �.

�C�a�s�e �2�. 마 �0�0 �F�/�7�2

뇌경색

�o�/�s�) �9�9�-�1�2�-�4

훌�*多寒少홉음 쓰던 중 훌훌훌���. 꿇훌 �- 하�i�l�L 기춰

�z�l 뾰뀔갱하여 加減補師場으로처방을바꾸었다 다

음날 설사를 �1�0 번 하게 되었다 �. 淸心運子楊으로 처

방을 바꾸었다 �. 셜사는 빚었지만 기침 �. 가래는 여전

하였다 �. 양���# 降氣場으로 처방을 바꾸게 됨 �. 효일효앞
훨켜���I 훌훌뿜음 사휴하여 기칙 가래는 사라지게 되

없단 �. 그 후 前胡地黃場으로 처방을 바꾸게 된 후

퇴원함 �. 기침.가래가 발생할 때 面�* 의 양상은 보이

지 않았고 대변도 되지 않고 하루에 한번씩 시원하

게 보았으며 �. 소변도 잘 보았다 �. 心下部壓痛은 있었

다 �.
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�I�I�I�. 考 察

두 환자의 경우는 태음인의 치료에서 소양인으로

치료방향을 바꾸어 호전된 경우이다

�1�. 이 두 환자들의 이러한 상황을 어떻게 설

영할 수 있을까 �?

답 �1�) 病훌於陽 而反下之 因作�1�6뼈 病훌훌於陰而

反下之 因作흙 �1�)

태양병 하편에서는 많은 부분에 걸쳐 結뼈에 대해

언급하고 있다 �. 이 가운데 상기 조문과 관련된 조문

을 살펴보면 다음과 같다 �.

�1�3�4�. 太陽病 �!�l�1�l 浮而動數 浮 ���Q�j 훌 �l화 數 ���U�j 형熱 動 ���Q�1 품

痛 數 ���I�I 없虛 頭痛發熱 微싶�H�f�U�l 而反惡寒者 表

未解也 짧反下之 動數變運 隔內훤痛 뽑中����

客氣動隔
�*
샌氣操煩 ι、中�t 맺↑뽑 陽氣內陽 心下因

聊 ���I�I 흙結뼈 大뼈뼈場 �.�1�: 之 흙不結뼈 但頭 �i�f 出

餘無 �i�f 齊顆而環 小便不利 身必發黃�i�t�!
�1�3�7�. 太陽病 重發퓨而復下之 不大便 표六日 좀上操

而泡 �8 �i�i�i없所小有 �i朝熱 從心下至少願 �$훌滿而痛

不可近者 大隔뼈場王之

�1�4�9�. 傷寒五六日 喝而發熱者 양胡證具 而以他했下

之 뚱胡證仍在者 復與쌓胡場 此雖 �E下之 不뭘

�i효 必줬薰而振 왜發熱 �i�f 出而解 若心下滿而更

痛者 此흙結뼈也 大陽 �8뼈場主之 但滿而不痛者

此쩔힘 �"�'�t�o�A 胡復中與之 효半夏�j영 �{ 、場

心下씬 �j隔이나 小빼硬滿 �, 大陽↑디寒의 증상은 모두

少陰 �A 太陰病의 범주에 해당된다고 볼 수 있다 �. 이
에 반해 結뼈꿇은 少陽 �A 表病의 범주에 해당된다고

볼 수 있다 상기 조문에서 우리는 下法이라는 誤治

를 사용했을 때 어떤 경우에는 結뼈아 발생하고 어

떤 경우에는 心下샘끊이 발생되는 것을 볼 수 있다 �.

동무공께서는 心下햄說이 발생되는 경우에 대해 다

음과 같이 설명하셨다

論티 病發於陰而反下之굽者 病發於볍弱 當用 짧香

正氣散而 反用 大黃下之謂也

즉 볍弱한 소음인에 있어서는 下法의 오치로 心下

험뾰이 발생된다고 보신 것이다 �.
그렇다면 결흉이 발생한 경우는 어느 경우를 말하

는 것일까 �? 여기에 대해 이미 동무공깨서는 결흉의

증상을 소양인 병으로 보셨다 �2�)

그렇다면 동무공의 心下험짧 설명구도로 말한다연

論티 病發於陽而反下之굽者 病發於뽑彈 �(或 볍熱 �. 心
熱�) 當用 체防敗毒散 헤防쌓���i�3�F 散 反用 大黃下之謂 �i�!�!
라고 할 수 있지 않을까 싶다 �.
결흉의 일반적 상황과 치법은 �r�* 醫흉世保元」 을

참고하기 바란다 �.

�1�) 태양병 하편의 �4번째 조문에 나온다 �f�i�'�i�n 쩨과 藏 �%에 대해서 언급하다가 위의 조문을 언급하고 있다 �. 藏結病

에 대해서 동무공께서는 소음인병으로 불치의 병으로 보셨으며 치료하다가 환자가 죽은 예들을 열거하셨다

�( 東짧장世保元 四象醫짧原論 �p�2�0�l�)

�2�) 少陽 �A病 心下 �*�;�1 硬홈� 名 �R
�*�i�'�i�n빼퍼 其病 可꺼也

少 �l종 �A病 心下 �y�o�!�,�'�1�'�" 硬홈� 名 더 藏빠病 其病 不꺼 �i�l�i
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�2�. 두 환자는 각기 소양인의 導킹암降氣揚과�i�#�-

隔散火場으로 증상의 효전이 있었다 �. 두 환

자의 차이는 무엇인가 �?

당 �) 박 �0�0 환자익 경우

線떼앓과 �i힐隔散火楊證이 함께 섞여 있는 상태로

파악할 수 있다 �. 심땀압통이 심하지 않고 오히려

面�* 과 多쩌 �. 소변불리와 변비 �. 번조의 양태들을 볼

때 양격산화탕증에 더 가까운 경우라고 불 수 있을

것이다 �.

답 �) 마�0�0 환자의 경우

발열 �. 오한 �. 기침 �, 가래등으로 증상이 시작하여

가감보폐탕과 갈근해기탕 �(�B 약�3�) �)의 사용으로 열은

없어졌지만 기침 �, 가래 더 심해짐 �. 그리고 설사등의

부작용 발생 �. 심하부압통이 있었음 �.
이를 미루어 볼 때 少陽傷風꿇과 結뼈證이 함께

섞여 있는 상태로 파악할 수 있다 �.

�3�. 휴�i�j防導�*散과 행屬散火場은 어떤 차이가

있는가

답 �) 훨뼈敵火뚫과 흙防협�*散의 차이점

다루고 있는 병증이 다르긴 하나 길이 다른 것이

아니라 같은 길 안에서 증상의 차이 또는 단계의 차

이라고 볼 수 있을 듯 하다 �. 즉 표한병과 리열병이

함께 동반된 경우를 다루는 형방도적산에 비해 양격

산화당은 형방도적산에서 더 전화된 리열병을 다루

고 있기 때문이다 그 근거는 『셔〈뺨꿇世�{몽 �X�l 에서

언급된 결흉치료에 있어서 결흉에서 조갈섬어로 진

전된 경우 지황백호탕을 사용한 경우를 예로 들 수

있대
�)
물론 玄參 �,�m�. 햇 �{二과 連행 �. 씬경屬 �, �1�f 子 �.

팩뻐등의 약물차이에서 오는 증상의 다름이 있지만

본질적인 차이는 石뀔
�"
知母의 유무에 있다고 보아

진다 �.

두 처방의 차이를 살펴기 위해 두 환자가 갖게

된 상황과 비슷한 경우를 보여주는 내용들을 찾아

보았다�. 먼저 결흉증이 발생히여 도적강기탕을 쓴

환자의 경우는 앞의 고찰 �1 에서 언급한 것처럼 상한

론의 결흉부분에 잘 설명이 되고 있다 �. 그리고 흉격

열증이 발생하여 양격산화탕을 쓴 경우에 대해서는

상한론의 치자시탕 관련조문에 비슷한 경우를 살펴

볼 수 있었다 �.

옮 子 破 짧 �- 樞子 �2�g 香녔�3�g

。 傷憲빼 �| 언급된 振子 �g據
�7�6�. 發규 �I바下後 虛煩不得眼 若劇者 必反覆願뼈 �� �I�e�. 、

中↑몇↑뿜 樞子鼓 �j易꼬之

�7�7 發 �i�f 若下之而煩熱 뼈中쩔者 樞子鼓場￡之

�7�8�. 傷寒 표六口 大下之後 身熱不 �� 心中結痛者 未

欲解 �t�!�H 톰子했場王之

�2�2�1�. 陽明病 �!�W�i 쭈而緊 �n며操 �U않苦 �!�I�i 滿而 �P밟 發熱 �i�f 出

不惡寒 反惡熱 身重 흙發 �i�H�U 操 心↑합뼈反땀

�3�) �B 약이라 함은 탕약 처방이 아니라 엑기스로 정형화된 처방을 말하며 그때 그 때 상황에 따라 투여되는 보조

방의 성격을 띤다

�4�) 凡�*�h 뼈 無非 ���'�u�c�f�n �1씀光用 �i�t�; 훌 仍 �?’ �i�j �m�h필�#散 以멜之

乾�I않 短氣而 활不잖 �I�t�l�: 용�- 不用 �#途 �{뀐用 폐 ���h 평 �* 원�Z �I�m�B�h�� 감 �t쩡 �i�!�� ���- 錢 二三 �R�l�i �X �Q�l�i 日服而 까病愈

썼 �;�R�J�J 힘쯤名�- 尤웰 �F處원也 쉴�:用 �i�t�; 쫓 �f끼꺼 �i�t �!�t�R�M 白虎 �j짜 三四貼 以 �I품之 �X�. �Q�l�i �B �R�� 地 �"�(�1�1�' 되虎 �i짜

�- �3�9�4 �-



소앙인 환자의 태음인 오치 �2 증려 �|와 앙격산화팅과 형앙도적산의 차이점에 대한 고잘 �-

�����t�f �. �¥ 끼 �I�I 첼쉰 ‘￠、에�i써 �U�i�� 양不得 �I�1�!�t 깜 �|、之 �@�1�1

뿜냐�1 호 �1�.�� 꺼�:氣빼腦 �{ 、대�'�1 찢 �{원 �6�' �f�-�.�i�j슴者 빠子녔

�i���.�L 之

�2�2�8�. 싸 �l써해 �F之 �J�U�� 춰 熱 手 �J�t�i 삶 不結 �R띠 �{ 、中↑맺

↑원 집 �L不能 �i�t �m�� 입 �I�f�I�l�l 흙 �f�,�@ �+ ���z 場 �J�� 之

�3�7�5�. 下利後 떳煩 孩之心下럼흉�뚫虛’炳也宜樞子않 �i��

상기조문들을 기초해보자연 少陽�i�f�- 에게 있어서 승

기탕下하을 사용하여 �( 태음인의 간조열증처방 �) 病發

於陽而反下之 �I젝作쇄뼈의 경우 뿐만 아니라 樞子앉

場을 써야 할 경우도 발생됨을 볼 수 있다 �. 그렇다
연 소양인에게 태음인 약 �(열다한소탕과 같은 하제성

격의 처방 �) 을 주었을 때 나타날 수 있는 반웅이 반

드시 �w씨만이 아니라 �i핑 �8융散火場을 써야 할 경우도

발생할 수 있응을 가정해 볼 수 있다 �.

�I�V�. 結 論

소양인으로 판단되는 �2 명의 환자를 태음인으로

오치하여 각각 소양인 흉격열증과 결흉증의 양상을

보였다 �. 이에 각각 양격산화탕과 도적강기탕플 처방

하여 좋은 효과를 보았다 �. 소양인에게 태음인 처방

을 주어 오치한 경우에 대해 상한룬에서는 “病發於

찌 而 �&�-�r 之 떠�f�H�# 뼈” 하여 결흉증을 언급하였고

아울러 지자시당조문들에서 양격산화탕을 쓴 경우와

비슷한 부분을 찾을 수 있었다 본인의 판단으로는

형방도적산증과 양격산화탕증이 같은 길안에서 증상

의 차이 또는 단계의 차이라고 보여진다 �. 즉 형망도

적산은 표한병과 리열병이 함께 동반된 경우이고 양

격산화탕은 형방도적산에서 더 전화된 리열병을 다

루고 있다고 보아진다 �. 그리고 �2증례를 통해 소양인

에게 태음인 약 �( 열다한소탕과 같은 하제성격의 저

방�) 율 주었을 때 나타날 수 있는 반응이 結뼈과 �i京

�R쩌散火 �i�b�i 을 써야 할 경우가 발생할 수 있음을 가정

해 볼 수 있다 �.
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