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少陰�A 全身浮睡에 대한 證例
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�C�a�s�e �a�b�o�u�t �c�a�r�d�i�o�g�e�n�i�c �g�e�n�e�r�a�l �e�d�e�m�a �o�f �S�o�e�u�m�i�n �a�p�o�p�l�e�x�y
�p�a�t�i�e�n�t

�S�h�i�n �M�i�-�r�a�n �. �K�i�m �S�u�n�-�h�y�u�n�g �. �K�i�m �0 외 �-�r�a�e

�O�e�p�. �o�f �S�a�s�a�n�g �C�o�n�s�t�i�t�u�t�i�o�n�a�l �M�e�d�i�c�i�n�e�, �C�o�l�l�e�g�e �o�f �O�r�i�e�n�t�a�l �M�e�d�i�c�i�n�e�, �S�a�n�g�j�i �U�n�i�v�e�r�s�i�t�y

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

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

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

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

�t�r�e�a�t�e�d �f�o�r �c�a�r�d�i�o�p�u�l�m�o�n�a�r�y �d�i�s�e�a�s�e�.

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

�,�J���a�d�e�d 감�o�m �c�o�n�g�e�s�t�i�v�e �h�e�a�r�t �f�a�i�l�u�r�e�, �w�i�t�h �S�a�s�a�n�g �C�o�n�s�t�i�t�U�t�i�o�n�a�l �t�r�e�a�t�m�e�n�t�. �T�h�e�r�e�f�o�r�e �I �r�e�p�o�r�t�e�d �t�h�e�m �h�e�r�e�.

�"�h�e �w�a�s �6�8 �y�e�a�r�s �o�l�d�, �f�e�m�a�l�e �p�a�t�i�e�n�t�. �S�h�e �v�i�s�i�t�e�d �o�u�r �h�o�s�p�i�t�a�l �f�o�r �a�p�o�p�l�e�x�y �w�i�t�h �r�i�g�h�t �s�i�d�e �h�e�m�i�p�a�r�e�s�i�s�,

�d�y�s�p�h�a�g�i�a�, �d�y�s�p�h�a�s�i�a�. �M�t�e�r �h�e�r �a�d�m�i�s�s�i�o�n �i�n�t�o �o�u�r �h�o�s�p�i�t�a�l�, �w�e �k�n�e�w �t�h�a�t �s�h�e �h�a�s �c�o�n�g�e�s�t�i�v�e �h�e�a�r�r �f�a�i�l�u�r�e�.

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

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

�d�i�s�c�h�a�r�g�e�, �s�l�e�e�p�, �t�o�n�g�u�e �a�n�d �s�y�m�p�t�o�m�s�. �W�e �h�a�s �p�r�e�s�c�r�i�b�e�d �G�u�n�g�g�w�c�h�o�n�g�s�o�y�i�j�u�n�g�-�t�a�n�g 홉歸흉蘇理中楊 �)

�i�n �a�c�c�o�r�d�a�n�c�e �w�i�t�h �t�h�e �p�r�i�n�c�i�p�l�e �o�f �i�n�v�i�g�o�r�a�t�i�n�g �t�h�e �S�p�l�e�e�n �a�n�d �l�o�w�e�r �Y�i�n�( 健牌而降陰 �)�. �A�n�d �h�e�r �s�y�m�p�t�o�m�s

�h�a�s �i�m�p�r�o�v�e�d�.

�k�e�y �w�o�r�d�: �G�u�n�g�g 띠 �c�h�o�n�g�s�o�y�i�j�u�n�g�-�t�a�n�g�( 쯤歸첼蘇理中楊 �)�, �S�o�e�u�m�i�n�, �e�d�m�a�, �c�o�n�g�e�s�t�i�v�e �h�e�a�r�t �f�a�i�l�u�r�e�, �p 띠 �-
�m�o�n�a�r�y �e�d�e�m�a�, �a�p�o�p�l�e�x�y

초 륙

뇌졸중을 일으키는 환자들에 있어서 심폐의 기능적 및 기질적 이상이 선행요인으로 작용하거나 질병올 악

화시키는 요인 및 합병증으로 병발되는 경우가 많다�.

� 상지대학교 한의과대학 사상혜질과
교신저자 �: 신미란 주소�) 강원도 원주시 우산동 상지대학교 부속한방병원 �T�e�l�) �0�3�3�-�7�4�1�-�9�3�8�1 �E�-�m�a 찌 �s�h�i�n�m�i�r�a�n�@�n�e�a�g�o�.�c�o�m

�- �2�6�5 �-



�- 사상쩌짙의확회지 재 �1�2 권 재 �1 효 �;�r�o�J �-

심폐질환이 동반된 경우 병의 진행과정이 급격히 악화될 가능성이 크며 예후가 불량한 경향올 띠므로 심

폐질환에 주안접올 두어 급히 치료해야 한다�.
상지대학교 한방병원 입원환자 중 뇌경색과 함께 울혈성 심부전으로 인하여 폐부종올 동반한 소음인 부

종환자를 사상의화적으로 변중하고 치료하는 과정 중에 좋은 결과를 얻었기에 이에 증례보고를 하고자 한

다 �6�8 세의 여환으로 右半身不邊 鷹、下障없語활의 중풍으로 내원하였으며 병의 진행 과정에 울혈성 심부전

으로 진단되었고 폐부종의 소견과 함께 전신부종이 심하였다 �. 이를 소음인 부종이 太陰證에 속한다고는 하

였으나 食 便 眼 服 폼흥 효狀 둥을 종합하여 少陰證으로 변증하고 健牌而降陰의 治法에 준하여 홈歸薰蘇

理中楊올 투여하여 중상의 호전을 확인하였다

중심어 �: 소음인 �, 부종 �, 궁귀총소이중탕 �, 울혈성 심부전 �, 폐부종 �, 졸중풍

�I�. 서 롤

뇌졸중은 뇌의 급격한 순환장애로 인하여 갑자기

의식장애와 운동장애 및 언어장애 등을 일으키는

질환이다” 이 졸중풍을 일으키는 환자들에 있어서

심폐의 기능적 및 기질적 이상이 선행요인으로 작

용하거나 질병올 악화시키는 요인 및 합병증으로

병발되는 경우가 많다�.
심폐질환이 동반된 경우 병의 진행과정이 급격히

악화될 가능성이 크며 예후가 불량한 경향올 띄므

로 심폐질환에 주안점을 두어 급히 치료해야 한다

심부전은 대사조직의 수요를 충족시키는 속도로

혈액을 공급해 주지 못하며 또는 충분한 혈액을 공

급해 주기 위해서는 비정상적으로 증가된 충만기

압력을 요구하는 심기능 이상의 병리적 상태로 호

홉곤란 기좌호홉 발작성 야간호홉곤란 �, 피로감 �, 뇌

증상 �, 심성부종 �, 흉수와 복수�, 사지창백 �, 발한 등의

임상증상을 나타낸다 �.

이에 본인은 상지대학교 한방병원 입원환자 중

뇌경색환자로 울혈성 심부전으로 인한 폐부종을 동

반한 소음인 부종환자를 사상의학적으로 변증하고

치료하는 과정 중에 좋은 결과를 얻었기에 이에 증

례보고를 하는 바이다 �.

�I�I�. 충 혜

�1�. 흰자 �:�0�1�0�0�, 여자 �6�8 세

�2�. 주소
�@ 右半身不逢�, 語鏡 �, 뾰最 �, 頭痛 �, 鷹下障짧 �, 面蒼

白�, 發‘규

�@ 發熱 �,�� 敵 �, 짧俠 �, 呼吸 �{足急 �, 뼈痛

�Q�H￥ �8훌 �, 小便不利

�3�. 발행일 �: �C�D �1�9�9�8 년 �4월 �4일

�c�v �1�9�9�8 년 �4월 �7 일
�Q�) �1�9�9�8 년 �4월 �1�2 일

�4�. 치료기간 �: �1�9�9�8�.�4�.�5�-�1�9�9�8�.�5�.�2�9

�5�. 과거력
�9�7 년 �1�2 월 �. �9�8 년 �2월 意‘識喪失�, 右半身少力 있으

셔서 한의원 치료받으심 �(뇌전산화단충촬영 �, 심전도

검사 한 바 없어 정확한 병영 모릅
�) 오랜 기간 동안

위장장애로 양방병원 일반의원에서 치료받으심

�6�. 헌행력
�1�9�9�8�. �4�. �4 아침에 외출 준비하다 갑자기 右手足

을 쓸 수 없어 인근 한의원에서 치료받았으나 �4 월

�3 일 右半身不邊 �, 語鏡 �,�f�t 효짧 �, 頭痛 �, 鷹下陣짧로 진행

하여 희망하시어 �s�t�r�e�t�c�h�e�r�/�c�a�r�t 로 입원하심

�7�. 가족력 �: �J�1�1�j 無認知

�8�. 사외력
마른 체구 내성적 성격으로 夫君과 함께 생활하

고 계시며 음주와 홉연력은 없었다 �.

�- �2�6�6 �-



�- 신미란 外 �2�A�: 少홈�A�� 身쌓 �I�I 얘 대한 짧얘 �-

�9�. 초힌소견
食�, 眼 �, 便 �(�3 일시회 �) 모두 不良하였고 小便은 利하

였으며 服은 微꿇而浮하고 淡�n좀 홉白台 別無口홈

규出 皮홉蒼白 四股冷하였으며 초진시 활력징후는

�1�3�0�/�9�0�m�m�H�g�- �3�7�"�C�-�7�4 회 �/분�-�2�4 회 �/분이었다 �.

�1�0�. 제휠즐멸

�Q�S�C�C �I�I 소음인

왜소한 연엄
상체빈약 하체가 발달

온순하고 단정해 보입

�F￥ �i�i�:

�%짧 ��

�l영소 小食
만성적인 소화기 질환

빼形氣像

容없詞氣

피부

��

病證찢���J�1�f

�1�1�. 심전도 검시소견

입원 당시 �E�K�G 최저 �1�2 유도에서 화심방비대와

급성심근경색의 소견을 보였고 이후 만성적으로 변

하는 파형올 보이고 있다
�3�)

�1�2�. 방시씬획적 소견
�@ 뇌전산화 단흩휠영

뇌전산화단충촬영상 좌측 기저핵에 급성기의 뇌

경색 소견이 보였다 �.

�@단순흉부 촬영

단순 흉부 촬영상 초기에는 양쪽 폐에 만성 기관

지염 소견이 보였고 �, 이후 좌측 심장과의 경계 영역

의 폐색을 동반한 왼쪽 폐에 �T�o�t�a�l �h�a�z�i�n�e�s�s 를 보였

고 �, 심화되어 좌측 폐벽올 따라 �F�l�u�c�i�c �s�h�i�f�t�i�n�g 을 보

인 이후 치료 경과를 거쳐 점진적으로 이상 소견이

소실되었다 �.

�1�3�. 전기영톨걸사 �& 밑묘벡획걸사
심장 이상으로 인한 �G�O�T�, �G�P�T�, �l�O�H 의 상숭이

있었다 �. 전기영동검사 �, �C�K 에서 이상 소견이 보였다 �.
�4월 �6일 일반화학 검사 상 �l�O�H�( 경색 후 �4�8 시간에 최

고 �) �1�9�7�2�, �G�O�T�( 경색 후 �2�4�-�4�8 시간 사이에 최고�)�3�6�1

이었으며 �, �4 월 �8일 �l�O�H 와 �C�K의 진기영동검사상에

서 �C�K�-�M�M 이 유의성 있게 검출되었으며 �l�O�H�1�3�6�7�,

�l�O�l 의 상숭 �l�O�3 의 저하로 심근의 손상을 알 수 있

다
�2�)

�1�4�. 결과

�4월 �5 월 �-�4 훨 �7 일

右半身不邊 語웰 頭痛 �8효훌 빼￥‘下障�6흉 둥의 중풍

증상으로 웅급실 통하여 입원하셨으며 �, 얼굴색은 창

백하였고 四股는 冷하였으며 경미한 뼈痛올 호소하

였고 不大便 �3 日 食眼不良 �, 發 �i�f 하였다 �. 중흥 치료

에 준하여 少陰�A 星香正氣散을 �3일간 투여하였다 �.

�4월 �7 일 �-�4 월 �1�2 월

�4월 �7 일 저녁부터 發熱 �(�f�e�v�e�r �3�8�.�2 �'�C�) 呼吸뾰急、�(�R�R�.

�2�4�-�3�8 회 �/분 �)�, 服浮數 �, 淡�n 좀 演白홈 �, 짧俠 �, 別無 �i�f

出 동의 증상이 나타났다 �. 賢쫓熱表熱病 慶狂初證으

로 보고 혹뽑香蘇散을 �6일간 투여하였다 �4월 �9 일

부터 發熱 증상은 없어 졌으나 呼吸뾰急과 짧짧은

여전하였다 �. �4 월 �1�2 일에 眼驗흠睡과 愚얘�I�J浮睡이 미

약하게 있었고 �, 小便不利 大便 �3회 �/�1 일 하였고 식사

와 수연은 처음보다 호전되었으나 입맛이 없다고

하셨으며 소량씩 드셨다 �. 紅폼 홉黃홈를 띠었다

�4뭘 �1�3 일 �-�4 휠 �2�9 일

�4월 �1�3 일 전신 부종이 심하여 이뇨제를 사용하였

으나 경미한 감소가 있올 뿐 제반 증상은 여전하였

다 �. �4 월 �1�4 일 전신부종〈面部 �, 下願部甚 �)�, 小便不利 �,

없�3�0 회 �/분 �, 微熱 �, 좀紅 �. 黃홈를 나타냈다 소음인 몹

受寒훌寒病의 少陰病으로 보고 �4월 �1�4 일 혹歸훌‘蘇

理中楊을 투여하기 시작하였고 �, 이후 �1�6 일 동안 이

처방을 투여하였다 �. 울혈성심부전치료제는 �4월 �1�4

일 �l 회 투여하였다 �4월 �1�5 일부터 浮睡이 많이 경감

하였고 小便利하게 되었으며 呼吸뾰急도 호전되었

다 �. �4 월 �1�7 일부터 운동력이 눈에 띄게 호전되기 시

작하였고 �, �4 월 �2�9 일 전신부종 및 폐부종에 대한 일

체의 증상이 소실되었으며 �C�h�e�s�t �X�-�r�a�y 상에서도 흉

막액과 폐부종이 소실된 것을 확인할 수 있었다�.

�4월 �3�0 일 �-�5 월 �2�6 월
�4 월 �3�0 일 식사 소변 수연은 정상 대변 �4 회 �/�1 일

폼淡紅 薰白홈 服羅弱하여 소음인 몹受寒훌寒病의

太陰病으로 보고 少陰�A 훌香正氣散을 투여하였다 �.

�- �2�6�7
‘ �-



증상변화 및 특이사항 처방

右半身不送,語활,jjJi痛,�짧,無下障댐
�4�.�5 不大便3 日 �, 食不良, 홍흥if흥, C↓陰A루香if氣散(3일간1

面흉白, 四흉冷, �I�J�i�j�jÖI

�4�.�7 �혔 @홍찢 �!�I�fT8�{�J�j�!`% �(�R�R�3�8ÖŒ�l�m�i�n�) v|�.¾•�B�T �3�8�'�\�:�.�:�)¸\ 처방연경

鷹下障b앙 행1홉앓훌뼈少 i↓陰A혹홈홉훌散(5일간)
�4�.�9

�F�e�v�e�r �s�u�b�s�i�d�e�, �용찢, RR 34회lmin

�4�.�1�2 짧面륨R훈 ,뽕뼈ij�￥睡나타냥 죠혐散(I일간1

�4�.�1�3
大便不規則 �3ÖŒ�I�IÇ|�-�1×l�1�3Ç|
전신부종〈面部, 下願部훌. 小便不利, �R�R�3�0ÖŒ�l�m�i�n

�4�.�1�4 �f�f�RÖÌn�\��, \�O¿N�f�l�J

F￥R흩大뼈, 小便不利好뼈
C↓陰A.z흥홈경흥훌理中楊

�4�.�1�5 �(�1�6Ç|¬��)

�4�.�1�7 �Fÿå�8ÖÌ���I�jq! 小便뼈flJ 呼吸l몽急好뼈 ���1���J�f�Q 뼈痛無

�4�.�2�2 ffR훌완전소실 �혔 T|����×i ����I�Jq!

�4�.�2�9 흉부촬영에서 폐부총 및 흉악액 완전 홉수 확인

�4�.�3�0
右半身不全훌훌(下股훌上, 屆曲가능),語純호전 y陰A.t훌홉if氣散
호홉정상.食眼良好, 小便正함, 大便2-4日II回하여처방연경 �(�2�6Ç|¬��)

�5�.�2�7 右半身不全훌홉 (上R훌훌上가능,下股 부축보행가능)
y陰A홉양훌몹陽{8일간1

食眼便If홈小便頻.

�- 사상혜월의학회지 제 �1�2 권 왜 �1 호 �<�r�o�J �-

�5월 �2�7 일�-�5 월 �2�9 월

식사 수면 대변 모두 정상이었고 小便이 다소 頻

數하였다 �. 오랜 기간동안 병올 앓았고 평소 소화기

장애로 고생하시던 분이라 이후 餐몹를 목표로 少

陰 �A 香妙養몹陽으로 調理하게 하였다 �.

�1�5�. 기타지료

울혈성 심부전 및 폐부종의 일반적 치료에 준하

여 �2 �Q �i�n�h�a�l�a�t�i�o�n�, 식염제한 �, 필요할 때마다 제한된

량의 수액만을 비경구적으로 공급 �, 환자를 침대에

눔힌 고위자세 �, 절대적 안정을 시켰다
�\�)

�I�I�I�. 고활 및 결과

울혈성 심부전은 대사조직의 수요를 충족시키는

속도로 혈액을 공급해 주지 못하며 또는 충분한 혈

액을 공급해 주기 위해서는 비정상적으로 증가된

충만기 압력올 요구하는 심기능 이상의 병리적 상

태를 말한다 �. 말초조직의 대사에 필요한 양만큼의

혈액을 공급하지 못하는 심박출량의 저하라는 결합

�<�T�a�b�l�e�. �2�>

이 드러나게 되고 이를 보상하기 위하여 자율신경

계의 작동 심실의 확장과 비후 말초조직에서의 산

소전달 중가 신장에서의 레닌 -안지오텐신계 �(�r�e�n�i�n�-

�a�n�g�i�o�t�e�n�s�i�n �-�a�l�d�o�s �t�e�r�o�n�e�) 의 활성화 동의 보상기전이 나

타나게 된다 �. 심부전에 빼지연 신혈류량과 신사구체

여과율이 감소되는데 이러한 혈역학적 변화는 레닌

-안지오텐신계를활성화하여 체내에 염분과 수분을

저류 시켜 혈액량올 팽창시킨다 �. 혈액량의 팽창은

심박출량의 유지에 도움올 줄 수 있으나 심기능이

악화되연 폐울혈과 부종올 가중시켜 심부전이 더욱

더 심해지게 된다 �. 좌심부전의 경우 폐울혈의 결과

호홉곤란이 발생하며 �, 해수와 객담이 현저하다�. 신
장의 혈류량 감소에 따라 야뇨증 둥이 발생될 수

있으며 뇌의 혈류량 감소에 따라 자극과민성 지남

력저하 불안 둥이 나타날 수 있으며 �, 빈호홉 �, 얼굴

창백�, 發 �i�t�, 手足규�, 頻服이 나타날 수 있다기
�,�4�)

울혈성 심부전을 한의학에서는 임상적으로 볼 때

짧歡 야힘�� 水睡 �(浮睡�) 둥의 범주에 속한다고 볼 수

있다
�4�)

證治醫學에서의 浮睡은 感受外재�} 勞港內陽 歐食

�- �2�6�8 �-



�- 신미란 外 �2�A�: 少陰�A 全身浮훌에 대한 않얘 �-

失調 둥으로 氣化가 不利하여 律�%훗輪〈布를 失調함으

로써 水被이 저류하여 �l�J�I�l�i 홉로 �g효하는 것으로 眼

驗 頭面 四股 題背 및 심하면 전신까지 浮睡올 일

으키는 병증올 말하는 것으로 補中行없 利小便의

治法으로 치료한다 �.
사상의학에서의 부종에 대한 개념은 체질에 따라

병의 병리기전에 대한 이해나 치료 방법을 달리하

고 있다 �. 소음인에서는 몹受寒훌寒病論에서�, 소양인

에서는 牌受寒表寒病論에서 �, 태음인에서는 表훌病

모두에서 �i�'�¥�H 훌올 다루고 있다 �. 浮睡은 태양인을 제

외한 모든 체질에서 위급하고 위험한 병으로 설명

하고 있다
’ �)�,�6�)

소음인 浮睡은 몹受寒훌寒病論에서 “홉滿 黃펄

�i�'�¥�H 훌 同出 -證而有輕重”이라 하였다 �. 이에 대하여
宋 �7은 陽道가 不興하여 四�J�I�t�� 뽑 �,슐、 小便不快한 것을

말하므로 牌뽑의 陽을 도와서 溫뽑而降陰시키연 利

�P�I�< 가 된다고 하였다 少陰�A은 賢大牌小하기 때문에

賢陰이 왕성하고 牌陽이 부족하여 牌띔가 陰化하기

쉬우며 따라서 항상 병의 원인이 寒冷으로 인하여

발생된다 �. 따라서 부종의 원인도 虛冷으로 볼 수 있

으며 치방으로는 香妙餐몹楊 �, 寬中陽 �, 桂附훌陳理中

陽�, 홉歸薦蘇理中陽 �, ��훌 �J�!�f 둥을 사용하고 있다 이것

은 모두 溫뿜而降陰 �, 健牌而降陰의 치료방법에 따른

것이다.’
),6)

‘

�8�)

몹受寒훌寒病은 다시 太陰病과 少陰病으로 구분

되어 진다�. 太陰病은 願痛 �, 自빼 �, 口有味 �, 口不獨하

며 表證이 없다고 하였고 �, 少陰病은 願痛 �, 自휴�i�j�, 口

無味 �, 口홈하며 身體痛 骨節痛 동의 表證이 있다고

하였다
�\�)�-�6�)�,�1�0�)

寬中楊과 香�?�i�'�P養뽑楊은 溫뿜而降陰하
는 太陰病에 주안접올 둔 처방이다�. 寬中楊은 小便

不利의 병중에서 降陰하여 利小便송�}는데 사용하며 �,

香妙養몹楊은 牌뿜의 제반 증상을 합께 조절하는데

주로 사용하였다 �. 桂附뿔陳理中楊은 “少陰太陰之危

者 獨흉附子理中楊 桂附훌陳理中陽 可以解之”라하

여 太陰少陰之危者에 쓴다고 하였고 혹짧薦蘇理中

楊’�7�)
은 『동의사상요결』에서“太陰陰毒乾훌亂 太陰

’�7�) 혹홉훌훌理中楊 �: �1�9�4�1 년 �2월 제 �7版 詳校뭘묘東톨훌훌世保
π 편술자 한두정선생째서 원문에 없었던 附補遺方과 홈字

解字와 解�o�f 字를 기재하연서 홈홉훌훌理中陽 처방을 附補
遺方에 기재하셨다 �(東홈四象大典 �, 홉校感�o�f 東홈훌世保元�)�6
구성을 살며보연 �A훌 白힘훌 白끼�t 乾훌 �z�t �2훌 찢�t�t 훌 附
�T�� 川혹 當흙 홉홉 ���a 棄 �z�t�l 훌훌 훌‘白 �3꿇 大훌 �2훨이다

少陰危者”에 쓴다고하였다 �. 이 두 처방은 태음병과

함께 健牌而降陰하는 소음병적인 요소를 포함하여

치료한다고 볼 수 있다 �. 쯤歸薦薦理中楊은 『東톨훌뚫

世保元』원문에서는 소음인 �%꿇에서 食消에 사용

하였으며 �, 食消는 浮睡에 속한다고 하였다 東홉四

象新編』에기재된 혐廳意蘇理中陽의 처방 구성을

보면 �A흉 �3錢 白끼�t 乾훌뼈 �) 官桂 각�2錢 白꺼쫓 陳

皮 當歸 川쯤 蘇葉 �t�t 草 빼附子 각 �l錢 薦�5 훌훌 生賣

大覆로 官桂附子理中陽과 구성상 동일접올 보이고

있으므로 �5↓陰病의 중상도 동반된 병증의 치료를

고려하였음올 알 수 있다 �. 이중 川홈 當짧 蘇葉 �,흉

白이 함께 구성된 것을 보면 表證을 동반한 소음증

에 사용할 수 있음올 알 수 있다 �.
이 �c。씨의 경우 중풍 치료과정 중에 �4월 �1�2 일부

터 환측과 얼굴에 경미한 부종이 나타나기 시작하

였다�. 입원 당시 �E�K�G상 심근경색의 소견이 있었고

일반화학검사 �, �C�P�K 전기영동검사에서도 심근의 손

상 소견을 보였으므로 발병 당시 급성 심근경색이

동반되었던 것으로 여겨지며 發규 뼈痛 發熱 呼吸

頻數 呼吸困難은 심근경색과 함께 십부전으로 인한

것으로 보여 진다 發熱 짧探 �� 敵 發�i�f 呼吸頻數은
울혈성심부전으로 인하여 발생한 폐부종때문인 것

으로 보여 진다 �, �4월 �1�2 일부터 경미한 부종을 보이

고는 있으나 그 이전부터 울혈성 심부전 및 폐부종

이 진행하고 있었던 것으로 사려된다 �,�4 월 �1�3 일 얼

굴 환측 뿐만 아니라 전신부종이 심하고 특히 하복

부 부종이 심하여 �C�h�e�s�t �X�-�r�a�y 를 재촬영 하였다 �, �L�t

�p�l�e�u�r�a�l �e�f�f�u�s�i�o�n �w�i�t�h �L�t �p�u�l�m�o�n�a�r�y �e�d�e�m�a 소견을 관찰

할 수 있었다 �,�(�F�i�g�, �3�) 울혈성심부전 및 폐부종의 일

반적 치료에 준하여 수분제환 염분제한 산소공급올

하였고 이뇨제�(표휴散 �, 라식스 �)를 �l 일간 투여하였으

나 경미한 부종감소만 있을 뿐 呼吸 �t足急 �, �i�i�i홉俠 �, �i�j 뼈

痛 �, 小便頻數而 �i�J�f�; 少�, 全身浮睡 �(面部 下服部甚�)�, 四被

冷�, 좀紅 �, 口獨 �, 黃홈 �, 服浮數 �, 口無味하였다 �. 따라서

表효올 동반한 少陰證으로 변증하였고 �4월 �1�4 일부

터 쯤짧薦蘇理中楊으로 처방올 변경하여 복용시켰

�[束홉四象新動 �A흉 �3훌 白끼�t 乾훌�(행�) 官桂 각�2錢 白杓훌
陳皮 �i홉짧 川혹 �g￥葉 �t�t 훌 행附子 각 �l훌 훌�5쫓 生훌 大용로
�A훌 �f읍 �.�I�t �1�:훌技 대신 官홉롤 사용하여서 보다 훌病에 官桂
附子를 함께 사용하여 少陰病적인 요소도 치료하고자 하는

정신이 있다고 사려되어 �{훌톰四象新훌의 처방을사용하였
다�,�!�l�,�1�2

�- �2�6�9 �-



�- 사상혜짙의확회지 제 �1�2 권 쩨 �1 효 �:�m�J �-

다 �.�4 월 �1�5 일부터 題面 願홈�B �� ￥ �8훌이 크게 輕減하였

고 소변이 다소 淸利하게 되었다 �.�4 월 �1�7 일부터 �R웰

痛無 呼吸 �t足急好轉�(�R�R �2�2회 �/분�) 孩敵好轉 小便利 하

였으며 운동성의 회복정도도 빨랐다�.�4 월 �2�2 일 경 f�
睡은 완전히 소실하였고 �� 敵 呼吸�{足急도 없어졌으

며 小便淸利하였다 �.�4 월 �2�9 일 �C�h�e�s�t �X�-�r�a�y 에서도 흉

막액과 폐부종이 소실됨을 확인할 수 있었다�.�(�F�i�g�. �4�)

쯤짧薦蘇理中陽올 사용하면서 �F￥�8훌이 경감됩올 확

연히 볼 수 있었고 附子를 사용하면서 적웅증으로

小便이 淸利하게 변하는 현상도 뚜렷이 관찰 할 수

있었다 �.

퇴원시 간헐적으로 가슴 답답한 소견은 여전히

남아 있었으며 심전도상 경색 소견은 접차 만성적

인 경향으로 나타났다 �.

치료 과정 중에 몇 가지 문제점을 제시하고자 한

다 �. �4 월 �7 일부터 發熱 �(�3�8�.�2 �"�C�)�, 짧俠�,�� 鷹 �, 服微弱浮

數�, 紅폼 �, 別無 �i�f 出 동의 증상이 나타날 때 소음인

太陽病魔狂初證으로 보고 홉짧香蘇散을 사용하여

發熱 증상은 호전되었으나 呼吸 �f足急、과 �@
홍條은 여전

하였다 �. 이후 상기 증상의 호전이 없었고 �,�4 월 �1�2 일

부터 환측과 얼굴에 경미한 부종이 나타나기 시작

하였다 이 과정에서 홉짧香蘇散과 표혐散이 계속

투여된 것은 병의 진행을 적절히 대처하지 못한 점

이라 사려된다 �. 이때 寬中楊으로 치료하였으연 병의

진행을 방지하지 않았올까 사려된다 �. 太陰病 浮睡

초기에 적절히 대처하지 못하고 치료 시기를 놓쳐

太陰少陰之危證으로 이미 진행된 상태에서 환자를

치료한 證�f 힘�l였다고 사려된다 �.
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