
《醫方明大論十之二》 EP17
第三章 1. 病不會遺傳（十之二・p.75–89）
素材：《醫方明大論》十之二；內容為學習整理，非醫療建議。
主軸：病不會遺傳，只有【胎病】——習性→業力→召感果報相同

亮點・一句話
古典醫學從來沒有出現過「遺傳」字眼，也從無「與生俱來」的紀錄；出生時就已呈現
的病叫【胎病】，是從受精卵到出胎這段生命期所受的傷害——病不在父母。（p.75）

開場鉤子：病若會遺傳，佛法就不真
生物只有物種遺傳，病是不會遺傳的；這一期生命的始點是受精卵著床那一刻，不是出
胎。（p.75）
生命一期一期轉換，沒有任何實質物質在傳遞——萬般帶不走，唯有業隨身；業力無形
無相，連量子纏繞都是「空有名相，不知其因」。（p.75）

那先比丘經：病不在父母
王問世間人何故有長命短命、多病少病、貧富貴賤、端正醜惡之別；那先以樹木生菓酢
苦辛甜不同為喻，王答「不同者本栽各異」。（p.75）
那先總結：「豪貴貧窮好醜，皆自宿命所作善惡自隨行得之」——整段對答沒有一字提
到父母。（p.76）

正名：受精卵到出胎＝胎病
受精卵到出胎是生命演化最迅速、變異最大、最脆弱的階段，現代醫學能探知的比例非
常低，只好把出胎後的病通通歸諸遺傳病。（p.76）
遺傳兩字嚴重誤導——定義成遺傳就表示後天毫無能力解決，是科學為無知找台階；應
正名為【胎病】。（p.76）

佛說入胎經：逐月成胎與四大
受孕條件、投胎者十種虛妄相、羯羅藍（凝滑體）的四種比喻；胎體靠地水火風四大成
長：水＝腎（先天之本）、火＝肝（第一個長出的臟）、風＝先天氣。（p.76–79）
三十八週逐週成形：第三週脊椎初型、第四週精氣入脊椎中樞神經萌芽、第五七週兩臂
兩髀及頭、第七週兩手兩腳、第九週九竅、第三十八七日藍花風轉身向下出產門。（
p.79–80）

胎病四型 ↔ 三蘊（精氣神）定序
三蘊：**精（行蘊）在第 4 月定序、神（想蘊）在第 4～6 月定序、氣（受蘊色蘊）在第
 7～8 月定序**；再加出胎產傷，即成胎病「四型」。（p.97–103）
四型＝形傷型（肢體沾黏、大肢體異常）、業力型（兔唇＝釣魚業報）、神傷型（癲癇、
妥瑞氏）、產傷型（弱視、學習障礙、免疫疾病）。（p.81–89、103）



癲癇就是胎病：素問47＋諸病源候論
素問47奇病論：「病名為胎病，此得之在母腹中時，其母有所大驚，氣上而不下，精氣
并居，故令子發為巔疾也。」（p.83）
素問79陰陽類論「二陰二陽皆交至，病在腎，罵詈妄行，巔疾為狂」；諸病源候論五癲
：陽癲、陰癲、風癲、濕癲、馬癲。（p.83–84）

人體設計特方：頂門通肚臍
治療取四聖心源卷五・顛狂根原（清朝黃元禦）「重陰者顛，重陽者狂」之義。（p.86）
【人體設計特方】基於頂門通肚臍的理論，極陽之物引陽氣、極陰之物引陰氣（極陰用
龜腹板），塞在肚臍三個月，不論陽癲陰癲就好了。（p.87）

實證個案：七歲癲癇女童
七歲女童每月癲癇一次、語言區受損只會嗯嗯啊啊、活動力特強、好動嬉笑不止——依
內經「所有病不出五臟」判為喜傷心，心臟受損。（p.87–88）
共振材料置頭部兩月未再發作，再置肚臍安定性改善；約一年後患者從特教班轉回正常
班級。（p.89）

跨系列對照（相關節目）
素問47奇病論、素問79陰陽類論、靈樞08本神論（皆在十之三《經論集》）：胎病的內
經本據與五臟藏神。（p.75、93）
諸病源候論・五癲病候（隋・巢元方）與四聖心源卷五（清・黃元禦）：五癲分類、脈
診與方藥。（p.83–86）
醫方法門 14 胎病（過動、學習障礙）、醫方法門 16 自閉症；游朱義・(4)兒童疾病 胎
病五臟分型（傷神＝自閉症／傷肝＝黃疸腸胃炎／傷肺＝異位性皮膚炎／傷腎＝五遲五
軟／傷心＝心臟病／傷脾＝孕期飲食）。

收束與預告
病不遺傳，胎病可治；孕婦只要避開劇烈敲擊聲（擾腎氣）與腹部受寒（寒濕致沾黏）
，就能大幅減少胎病。
一句話記住——「父母給的是身體的緣，不是病。」下一集 EP18：基因到底在什麼時候
定序？（十之二第三章 2.，p.90–103）
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