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Unlessotherwisestated,the % indicatedbelowreferto
the fractionof total responses(not to the co of total
medical students).
1. 0. Haveyoupaidanyattentionto the presentFamily

PlanningCampaignin HongKong?
A. Yes 51% 27% 47%

No 49% 73% 53%
2. 0. Do youfind interestin the postersand advertisements

advertisementsconcerningthe FamilyPlanningCampaign?
A. Much 12% 23% 14%

Not much 61% 54% 60%
Scarcelyany 26% 23°i 26%

3. 0. What Is your opinionon the work done by the
HKFPA?

A. Excellent 1% 0 1%
Good 9% 3% 8%
Satisfactory 48% 67% 51%
Unsatisfactory 10% 13% 11%
Bad 1% 0 1%
Haven’theardof it 12% 3% 11%

4. 0. Do you agree with familyplanning?
A. Yes 94% 100°/a 95%

No 3% 0 3%
Noidea 3% 0 2%

5.0. II you agree with familyplanning,then what are
your reasons?
(The percentagesbelow refer to the fractionof
those who AGREE with family planningand
considerthe reason to be of the first three
preferences.)

Why

Ceporex (cephalexin)

is a more

effective9antibiotic

Absorption of Ceporex from the gut is rapid and

virtually complete. Moderate doses promptly give

concentrations in the blood, tissue and urine which

easily exceed the m.i.c. for most common bacterial

pathogens, including staphylococci which are

resistant to the pen icillins. After 6 hours about

80% of the dose is present unchanged in the urine.

This is why Ceporex works so quickly in so many

infections seen in general practice.

Capsules of 250mg and 500mg

Syrup 125mg per 5m1

Glaxo
Pioneers in cephalosporins

GlaxoHongKongLtd..BlockB,9thFloor.
Watson’sEstate,NorthPoint,HongKong

continueto work his
land.’

(I) ‘The
more

country needs
citizensto make
powerful and

strong.’ 4% 7% 4%
(g) ‘Contraceptionis troublesome,

troublesome,dangerous
and affectshealth.’ .. 45% 40% 45%

(h) No idea 12% 23% 13%
Otheropinionsinclude:

(a) Somepeopleare shy,unwillingto consult
the agencies.

(b) Many people are ignorant to family
planning.

(c) The traditionalChinesebelief in having
manychildrenis still deep-seated.

7. Q. What do you think is the mostsuitablenumber
of childrenfor a family?

A. 0 0 3% 1%
1 2% 0 2%

45°,,, 2 51% 60% 52%
3 37% 33% 37%
4 12% 7% 11%
5 1% 0 1%
No idea 3% 3% 3%

8. Q. Do you think that it is necessaryto impose
restrictionson the number of children per
family?

A. Yes 49% 47% 49%
No 51% 53% 51%

9. Q. If youranswerto number8 is Yes,whichof the
followingmethodswouldyou prefer?

A. (a) Legal restriction. .. . 15% 14% 15%
(b) Restricted privileges

17% 18% to a familywith many
children 60% 50% 59%

(c) Awards given to
7% participantsin Family

Planningscheme. . . . 20% 43% 22%
(d) No idea 3% 0. 2%

10. 0. What do you think is the mostsuitableage for
7% 12% marriage?

A. (a) M & F over 25 28% 67% 34%
(b) M over25, F under25 65% 30% 60%
(c) M & F under25 . . . . 1% 0 1%

17% 27% (d) No idea 5% 3% 5%
(Note: Minimum age suitable for marriage
recordedin the questionnairesis 20.)

__________ 11. Q. What is youropinionon contraception?
A. (a) Encouragedand compulsory

compulsory 4% 3% 4%
(b) Encouragedbut NOT

compulsory 88% 90% 89%
(C) NOT encouraged 7% 7% 7%

12. Q. Contraceptionshouldbe the duty of:
A. (a) Male only 1% 0 1%

(c) Both 85% 93% 86%
(b) Femaleonly 12% 3% 10%

13. Q. 1974 is the ‘UN populationyear’. Do you think
thatthis is rightlychosenfromso manyproblems
in the world?

A. Yes 74% 83% 75%
No 15% 10% 15%
No idea 11% 7% 10%

14. 0. Whatdo youthinkis the mostimportantimplication
implicationof the UN populationyear?

A. (a) That populationovergrowth
overgrowthhas not been
controlled adequately
previously 17% 17% 17%

(b) That populationovergrowth
overgrowthhas thrown a
threat on the food
supplyof the world 50% 60% 51%

(c) That people now
recognize that it
shouldbe the duty of
an international organization
organizationto carry
out populationcontrol 29% 37% 30%

(d) That Family Planning
is the main theme of
the populationyear . 11% 0
No idea 11% 7%

do you think shouldbe
agent in carrying out the
Campaignin HongKong?

(a) Government
(b) Internationalorganizazations

organizazations
(c) Voluntaryagencies
(d) No idea

COMING ATTRACTION
HOW DO YOU FIND LIFE

in your preclinicalyears?
The March issue will be a special issue
for preclinicalstudents.
Don’thesitateto write to Caduceus.
IT IS YOUR PAPER!!!

DONATIONS URGENTLY NEEDED
bue to the ever-increasingprintingexpenses,donations
are urgently needed since Caduceus is financially
independentof the MedicalSociety. Pleasecompletethe
donationslip below;an officialreceiptwill be issued.
(Kindlyprintnameand addressin blocklettersto assist
us in forwardingan acknowledgement.)

To
The MedicalSociety,HKUSU

date:

I enclosea chequefor &
being a Donationto Caduceus,officialpublicationof
the MedicalSociety,HKUSU.

FAMILY PLANNING
A N I)

POPULATI( )N PR(HI4EM&
— from MedicalStudents’Pointof View—

CADUCEUShas organizeda surveyconcerningthe
opinion of medical studentson family planningand
populationproblemsin HongKongin late January.
The followingare the results:

Male FemaleTotal
Number of questionnaires

collected 163 30 193
Number of students enrolled

in Faculty of Medicine
(by September1973) 646 112 758

% of responses 25 27 25

33% 23% 31%

46% 60% 48%

19% 37% 22%

80% 73% 79%

45% 43%

A. (a) Familyplanninghelps
a woman to space
her pregnancies in
order to safeguard
her health and that
of her children

(b) Family Planning protects
protectsa woman from
pregnancy until her
babyhasbeenweaned
and she wants to
have anotherbaby

(c) FamilyPlanninggives
parents an opportunity
opportunityto provide a
better start in life for
eachof their children

(d) FamilyPlanninghelps
men and women to
enjoytheirmarriedlife
without fear of unwanted
unwantedpregnancy

(e) FamilyPlanninghelps
husbandsand fathers
to provide for the
future well-being of
their families 67% 63% 66%

6. Q. Whatdo youthinkare the mostimportantbeliefs
that placea barrieragainstthe FamilyPlanning
programmein HongKong?
(The % indicatedbelowrefer to the fractionof
the total responsesthat considerthe beliefsto
be of the firstthree preferences.)

A. (a) ‘Family Planning is
against the will of
God’ 18%

(b) ‘FamilyPlanningmakes
womenunfaithful
and promiscuous!’.. 8% 0

(c) ‘Family Planning is
unmasculine— children
childrenare a sign of a
man’svirility!’ 13%

(d) ‘Family Planning is
for the poor— if you
have moneyyou can
affordlotsof children.’ 29%

(e) A man needsto produce
produceheirs who will

(e)
15. Q. What

9%
10%

the mostsuitable
Family

70%

22%
18%
2%

Planning

72%

20%
18%
2%

80%

10%
17%
3%

Name:
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Adaptedfrom
Medical Aspects of Family Planning WinningEssayin EssayContestby FPA by Robert H. K. Mak

(4thyear)
Perhaps,there is reallyno justicein

thisworld. Whereasthe recentdecades
have witnesseda revolutionin sanitation
and dramaticadvancesin medicalcare,
public health is often blamed for the
populationproblem”, a misconception

attributingthis urgent issue to the remarkable
remarkablefall in deathrates,whichshould,
no doubt,be a heraldedsuccessper Se.
Fair or unfair,the world populationexplosion
explosionis now a problemwhich dwarfs
all other social, economicand political
issuesand we are faced with the cold
solid tact that if a crash program of
populationcontrolis not effectedin the
verynear future,the world is irrevocably
committedto the tragedy of the ‘death
rate” solution,where the problementers
a viciouscircleand endslargelybecause
of risingfamine.

Considerationsof withholding improvements
improvementsin sanitationand medicalcare
as measuresof populationcontrolwill, of
course,be most unreasonableand unethical.
unethical.After all, there is little prospect
of limitingthe family size unlesspeople
haveassurancethat their childrenhavea
good chanceof surviving. The logical
approach,then, to the problemof the
overwhelmingdemographicgap which is
the divergencebetweendeath and birth
ratesis a concertedeffort to reducethe
latter. It is exactlyhere that contraceplion
contraceplionor a better organisedform of the
movement,familyplanning,comesin. Indeed,
Indeed,community health activities in
family planning are increasinglybeing
acceptedas public responsibility.Countries
Countrieslike Japan,Egypt,Polandand India
are evenhavingnationalpoliciesand programs
programsfor familyplanning— givinghigh
priority to developingways of helping
families to space their children and to
limit themto a numberthey can support.

National patterns of contraceptive
usageare oftenquiteheterogenous.These
are In part the consequenceof historical,
legal and religioustraditions. They are
affectedtoo by the subculturalinfluence
which determinein each specific family
whetherbrithcontr’I will be practised,in
what formwill it be effectedandwithwhat
degreeof successit will be used. Age,
religion, education and soele-economic

statusare someof theseinfluenceswhich
have an importanteffecton reproductive
behaviour. Thus althoughunwantedpregnancies
pregnanciesresultingfromfailureor habitual
non-useof contraceptionoccur at everysociallevel,the majorityof themare confined
confinedto the lower economicclassesof
every society. Family limitationin such
familieswouidbe mostdesirablefromthe
pointof viewof parents,existingchildren
as well as the communityas a whole.
Of course,sociologicalfactorsare notour
primaryconcernhere; after all, it is the
nedicalside that we are interestedin in

this essay. We need, however,to keep
them at the back of our mind when
evaluatingcontraceptivetechniques.

Becausethe practiceof birth control
was for so long regardedas legitimate
ooundariesof scientificstudy, the comparative
comparativeassessmentof different contraceptive
contraceptivemethods,and even the overall
evaluationof family planningpractice,is
of very recent development. A contraceptive
contraceptivemethodis not for an individual,
but for a couple. Althoughonlyone mate
may be involvedin its use, any method,
becauseit affects their interpersonalas
well as their sexual relationship,actually
involves both husband and wife. The
contraceptiveeffectivenessof any method
is dependentupon a complexof social
and psychologicalvariables collectively
summarisedin the concept of “acceptability”.
“acceptability”.Thus,a methodwhichmayhave
nigh theoreticalefficiency,such as total
or partial abstinence,may be ineffective
for most couples because of its low
acceptability. Conversely relatively inefficient,
inefficient,even irrational, methods may
survive because they are found to be
acceptable, Acceptabilityinvolvesa wide
range of factors amongst which the
extremes are representedby individual
psychologicalmotivationson one hand,
and broad regionalor ethnic influences
on the other. Withina particularsociety,
nowever,the most importantcomponents
are thosesubculturalinfluences,including
education,socialstatus,age and income,
which affect the care, perseveranceand
consequentsuccesswith which a particular
particularmethodis used.

There is no one methodsuitablefor

all couples,and it is often helpful to
prescribeone methodfor usualuse, and
one or more alternatemethodsthat may
be applicableto varying circumstances.
Any methodprescribedmust always be
safe, effective and acceptableto both
husbandand wife. Keepingthis in mind,
we shall now makea brief surveyof the
contraceptivetechniqueswhich are in
common practice, namely, the pill,
diaphragm. IUD, chemical spermicides,
condom,rhythmand sterilization.

The use of family planningdepends
uponfamilydecisions. As in manyother
public health programs, community
responsibilitycan he exercisedonly by
assisting parents in their daily living.
These personal preventive services
requirean approachto the peoplequite
differentfromlegallysanctionedmeasures
such as sanitationwhich can be directly
appliedto the communityas a whole.The
provisionof family planningservicesin
Hong Kong has entirely been through
familyplanningclinicsof the Hong Kong
FamilyPlanningAssociation.Historically,
the fact that family planning was not
generallyacceptedmade it necessaryfor
the voluntaryorganisationwhich started
this work to set up their own clinics.
Among the servicesoffered are contraception,
contraception,diagnosisand treatmentof the
infertile couple, education for marriage
and marriagecounselling. Indeed,family
planningdoesnot consistonlyof spacing
and reducingthe numberof childrenin
a family. It is also helpingthe premarital
couple in anticipating, meeting and
fulfilling their emotionaladjustmentsas
manand woman. It is aidingthe infertile
coupleto achievepregnancyandthe birth
of a normal child. It is advisingthe
patient with endometriosisor juvenile
diabetesto becomepregnantas soonas
possibleand equally important,advising
against pregnancy in the complicated
diabetic or nephritic patient. Offering
measuresto avoidor postponea possibly
cripplingpregnancy— this is preventive
medicine.

Adequatecontraceptiveservice provide
provideopportunityfor preventivemedicine.
Women coming to the physician for

Stczro oj Aecuen

I will blessthee,

contraceptionconstitutea large segment
of the young and healthy population
vho otherwisewould not be seen by a
physicianat all. Theseare someof the
areasin whichthis programhasa favourable
favourableinfluenceon preventivemedicine.In
the first place, child spacing per se
protectsthe healthof mothersand babies,
for prematurityand infant mortalityrates
have been shownto be higherin babies
born a year apart than in thoseborntwo
or three years apart. Also, maternal
mortalityrates have a direct bearingon
infant mortalityrates, becausea child’s
survivaldependsto a significantdegree
uponthe mother’ssurvival. The mortality
ate of older childrenin the householdof

a motherlesshomeis also higherthan in
one in which the motheris alive.

Contraceptongivesthe physicianthe
added opportunity to provide yearly
examir.ation for deadly diseases like
breast cancer, the early form of which
usuaiiypresentswith no symptoms,and
is onlyan accidentalfindingin the course
of a careful physicalexamination.Family
planningalso helpsto improveemotional
stabilityand mental health by providing
the foundationof a harmonioushomeand
the nourishmentof a good sex life. Fear
of pregnancycan disruptmaritalrelations
and a dependableand acceptablecontraceptive
contraceptiveis one of the essentialsfor good
emotionalhealth,not only for the parents
but also to protectthe emotionalclimate
for the childrenin the family.

The moreturbluentthe outsideworld,
the more importantit is that the home
be the heavenof the humanspirit. Most
of the serioJs problemsconfrontingour
communitiesand, therefore,our nation,
stemfromemotionalinstabilityand hostile
relationshipswithinthe home. It hasbeen
said, “No nationcan be ultimatelyoverthrown
overthrownwhich is founded on healthy
homes.” The physicianwho has a wise,
humaneand acceptingunderstandingof
the whole psychosexualarea, the whole
familyplanningprogram,will playa major
role in the developmentof such greatly
needed healthyhomes.
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Sand upon the Shore By D. C.

And in multiplying,I will multiplythy seed:
As the starsof the Heaven,
And as the sandwhichis uponthe seashore

(Genesis22:17)
So promisedthe Lord to Abraham. His promiseis from everlastingto

everlastingand unto children’schildren;and so, Abraham’sseed multiplied,
multiplied,multiplied If there wereany God, He shouldbe astonished
by what His blessinghad brought 38 billion chaps in this tiny
little dust of the Universe,increasingat a rate of 1.5 millionevery single
week! Terrifying?

Eer sincemanemergedas an accidentalbranchingoff the evolutionary
tree, he has been strugglingfor survival,from the PleistocenePeriodupto
the presentmoment.againstboth physicaland biologicaladversaries. The
soleaim for mans existenceis but the perpetuationof his species. “Family”,
“Society”, ‘Loe’. “Rues”, “Religion”etc. were built, not becauseof the
supremacyof mankind(thoughclaimed by many). but for the r.ery need
of individualsurvivaland speciesmaintenance. (You might damn me for
this, but it’s the truth that this is the Law which none can escape —
at least on earth). Everythingis subjectedto selectronand only the fittest
can survive,thus resultingin a stateof equilibrium.

Before tire advent of men. or ri-ore precisely,the developmentof
sophistrcatedhumanculture”.naturalselectiondid do a fine job; and the

wholewide vorId rejoicedin this balancefor millionsof years. Then came
the “civilization”of riten:anirnalswere killed, trees were axed ...... Men
did enjoythis sceniingynever-exhaustingresourcesfor the past20,000years,
with ever-advancingtechnologyand instrumentation.But are we really
successfulas an ‘animal”? Havewe reallysubduedNature? Sadlywe have
:o confess:NO!

Justas the law of chemicalequilibrium,changein the concentrationof
one reactantwill shrttthe wholesystemto a new stateof equilibrium,so is
the Law of NaturalSelection. The temporarilyfulminatingstate of mankind
will sooneror laterend in tragedy. Resourcesare beingusedup; ecological
environmenthas been completelyupset ..... What then shall we do to
rescuethe humanspecies? It’s reallya dilemma.

It’s quite popularnowadaysto talk of “familyplanning”and “population
conlioi”,basingon the belief that overpopulationresultsin the shortageof
supplyand upsetsthe baance of nature and that restrictionof population
can somehowcompensatefor this. But have we ever thought of the
consequenceof the .ant of candidatesfor competitionif birth rate is to be
limited,thus leadingto deteriorationof the humangene pool? Somerecent
statisticsrevealthat the “intelligencelevel‘ (a vagueterm indeed)of mankind
has been decreasingfor the last few decades.owing to the late marriage
and reducednumberof childrenof the intellectualswho are presumedto
possess“better”genotypes.Thoughthere are controversiesconcerningthis,
we shouldriot overlookthe significanceof the shortageof candidates. It is
throughages of naturalselectionthat unfit genomesare eliminated. Why
don’t we just let our children come and combat,and let those unfit be
expelled? “Good’ genes,whichmayone day provevital for humansurvival,
are likelyto be missedunderbirthcontrol.

Both are for the perpetuationof humanspecies. Which to chooseis
indeed a quandaryand must await further inestigatron. But be reminded
that the Dayof Judgementisn’tthat far ahead.

for the patient at risk
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呀
！

新
歲
在
即
·
人
人
都
說
要
除
舊
迎
新
，

可
是
我
們
底

社
會
何
時
才
可
以
來
個
大
掃
除
，

把
污
穢
洗
刷
乾
淨
呢
？

d',

也

盧、
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雲

轉
瞬
間
又
是
臘
鼓
頻
催
，

急
景
殘
年
的
光
景
了
，
一

年
的
時
光
，

又
在
指
間
溜
過
，

新
的
一

年
又
在
喜
氣
洋
縊

中
誕
生
。
一

年
又
一

年
的
，

到
底
歲
月
為
我
帶
來
了
些
什

麼
？
是
莊
嚴
肅
穆
的
生
命
，

是
璀
璨
綺
麗
的
夢
幻
，

是
真

摯
友
情
的
衝
動
，

是
姊
妹
親
情
的
難
忘
，

還
是
一

片
混
雜

的
憂
憂
怨
怨
？
放
學
一

回
到
家
，

原
是
大
除
夕
，

但
還
是

抑
制
不
住
心
頭
的
一

股
衝
動
；

只
想
以
淚
水
來
洗
絲
那
一

切
一

切
太
多
的
感
嘆
！

偶
然
人
與
人
間
的
不
慎
之
言
·
冷
漠
之
情
，

固
然
難

受
，

但
發
覺
自
己
承
受
不
起
的
，

卻
不
是
世
態
炎
涼
的
所

作
所
為
，

而
是
過
多
感
情
的
負
荷
。

那
天
黃
昏
，

披
著
淡

淡
的
夕
陽
餘
暉
，

迎
著
深
冬
特
有
的
寧
靜
氣
息
，

與
芳
一

起
走
同
宿
舍
·
訴
說
了
不
少
心
靈
細
語
，

撫
平
了
不
少
多

日
來
感
情
上
起
的
波
折
，

亦
拾
同
了
不
少
失
落
於
繁
忙
中

的
純
真
之
情
，

真
的
，

就
是
這
般
熱
誠
純
樸
的
友
誼
，

加

上
家
庭
那
般
辛
勤
的
養
育
之
恩
，

扶
持
著
我
一

天
又
一

天

的
，

堅
強
地
生
活
下
去
。

許
多
許
多
的
事
情
，

開
心
與
不

開
心
的
，

像
小
石
一

樣
在
平
靜
的
心
湖
掀
起
圈
圈
的
漣
漪

之
後
，

我
總
讓
它
在
心
中
擴
大
，

然
後
隱
去
以
至
，

恢
復

原
狀
，

只
是
那
一

塊
塊
的
小
石
子
，

始
終
存
積
在
心
湖
之

底
，

重
重
疊
疊
的
，

造
成
了
不
可
磨
滅
的
多
感
。

年
晚
收
到
舊
友
的
來
信
，

嚷
著
抖
落
不
下
複
雜
的
思

潮
，

捕
捉
不
回
昔
日
愉
快
的
笑
靨
及
無
憂
的
日
子
。

在
柔

和
的
燈
光
之
下
，

提
起
了
久
已
遺
忘
的
筆
桿
，

原
想
對
她

鼓
勵
一

番
·
藉
著
新
歲
月
的
開
始
，

讓
我
們
重
新
踏
著
穩

重
的
步
子
，

競
競
業
業
地
完
成
自
己
的
本
份
，

但
到
頭
來

，

字
裹
行
間
卻
充
塞
著
對
生
活
的
提
心
吊
旭
·
新
的
一

年

在
接
黑
中
開
始
了
它
的
綜
跡
，

大
地
同
春
·
百
花
吐
艷
的

日
子
已
不
遠
了
；

但
這
些
生
氣
與
希
望
；

彷
彿
已
再
也
燃

不
起
我
那
顆
死
寂
的
心
。

草
於
一

九
七
四
年
一

月
二
十
二
日
深
夜

學

醫

記

盡

人
，

卻
為
自
己
的
前
途
特
別
努
力
。

由
於
醫
生
們
勿

我
學
醫
，

原
是
要
頗
經
過
一

番
內
心
掙
扎
的
。

這

特
別

努
力
於
自
己
的
前
途
，

所
以
便
連
悲
哀
的
餘
暇

種
掙
扎
至
今
仍
持
續
著
，

並
常
常
的
紛
擾
著
我
，

這
是

也
沒
有
了
。

他
們
的
恆
心
就
是
這
樣
奮
鬥
生
成
的
。

我
所
引
以
為
悲
的
。

我
曾
說
過
我
是
沒
有
毅
力
的
，

那
是
由
於
我
一

天

本
來
嘛
，

讀
醫
就
不
是
件
太
難
的
事
，

只
要
有
恆

睡
六
小
時
（

或
更
少
）
的
綠
故
。

宿
舍
諸
位
執
事
先
生

心
和
毅
力

我
所
說
的
恆
心
和
毅
力
和
小
學
或
者
中

既
拒
我
于
千
里
，

而
西
環
區
的
業
主
們
又
不
給
予
我
金

學
教
員
所
說
的
頗
為
兩
樣
。

先
是
，

恆
心
是
要
有
對
萬

錢
上
的
同
情
，

於
是
我
只
好
棲
身
老
家
，

每
早
迫
上
車

事
都
裝
成
看
不
見
的
一

種
心
境
；
而
毅
力
，

就
是
要
在

，

迫
下
車
；
每
晚
迫
上
車
，

迫
下
車
；
便
彷
彷
彿
彿
的

午
飯
後

Lecture
中
強
忍
不
睡
倒
的
一

種
耐
性
：

⋯
⋯

殖
走
二
小
時
多
。

可
恨
我
枝
筆
野
性
難
馴
；

那
有
一

天

由
於
我
沒
有
恆
心
、

沒
有
毅
力
，

所
以
覺
得
讀
醫

曾
停
下
來
不
寫
點
瘋
話
？
不
過
這
點
野
性
我
是
頗
能
容

就
不
是
件
太
易
的
事
。

問
題
是
我
不
是
盲
的
和
聾
的
。

忍
的
，

因
為
我
把
它
作
為
我
課
餘
的
消
遣
，

活
動
，

於

我
看
到
許
許
多
多
令
我
沮
喪
而
且
驚
怕
的
事

！
一

枝

是
也
不
曾
想
過
去

檢
控

它
，

或
者
索
性

墮
胎

機
鎗
，

百
發
子
彈
，

數
十
具
死
屍
，

幕
起
，

幕
閉
，

觀

·
把
它
一

下
子
毒
死
了
，

乾
乾
脆
脆
收
起
心
腸
刨
書
。

眾
鬨
地
而
起
，

散
場
；
這
不
是
在
戲
院
裹
的
故
事
，

而

由
於
我
的
彷
彷
彿
彿
，

也
由
於
我
的
容
忍
的
仁
慈
，

我

是
地
球
的
各
個
角
落
裹
都
隨
時
發
生
的
真
事

於
是

的
睡
眠
時
間
便
，klJ
減
為
六
小
時
。

我
的

沒
有
毅
力

我
就
有
點
惶
然
了
。

我
在
惶
然
之
中
發
覺
醫
生
的
孤
獨

便
是
這
樣
子
做
成
的
。

，

縱
使
醫
生
們
都
有
三
隻
手
，

都
醫
術
精
深
，

也
不
能

從
間
王
手
中
搶
同
那
幾
十
個
飲
彈
亡
魂
呀
！
而
何
況
這

世
上
每
天
製
造
又
何
止
俱
俱
幾
十
個
冤
魂
？
更
且
，

也

有
些
冤
魂
不
是
鎗
桿
子
道
出
來
的
，

而
是
死
于
其
他
因

由
的
，

好
像
是
被
柿
頸
黨
撾
死
啦
、

被
政
治
手
段
謀
死

啦
、

被
肚
餓
害
死
的
啦
、

被
這
個
世
界
嚇
瘋
、

然
後
瘋

死
了
啦
⋯
⋯
而
死
得
最
令
我
驚
悸
萬
狀
的
，

卻
是
那
一

具
具
沒
有
腦
袋
；

只
有
被
人
拉
著
鼻
子
走
的
活
死
人
！

這
全
都
是
可
以
悲
哀
的
。

可
是
醫
生
們
都
忙
於
他

們
的
功
課
，

便
不
什
有
空
去
悲
哀
了
。

每
次
我
走
進
圖

出
淤
泥
而
不
染

是
個
人
修
養
上
的
一

個
目
標

，

它
代
表
獨
立
高
潔
的
德
性
，

不
受
環
境
支
配
，

能
夠

自
己
選
擇
正
確
道
路
的
能
力
。

但
我
們
不
能
只
管

不
染

而
忽
晷
其
方
法
。
一

個
最
常
犯
的
錯
誤
是
把
自
己
與
一

切
可
能
對
個
人
有
不

良
影
響
的
事
物
完
全
隔
離
。

用
這
方
伕
，

不
染
是
不
染
了

，

但
其
地
問
題
便
順
應
而
生

。

以
健
康
與
細
菌
感
染
為
例

：
我
們
知
道
，

把
一

個
人
自

少
便
與
細
菌
隔
離
，

他
終
不

能
會
得
到
正
常
的
健
康
。

同

樣
地
，

精
神
上
的
過
度
隔
離

，

即
使
只
對
於
不
良
事
物
，

也
不
能
造
成
一

個
健
康
的
人

錄 思 啟

不

染

格
，

因
為
對
不
良
事
物
的
觀

察
，

了
解
及
甚
至
體
驗
，

也
是
一

種
知
識
·
這
種
知
識

，

每
每
便
是
將
來
信
心
面
對
社
會
及
與
人
相
處
以
爭
取

更
大
智
識
及
更
高
修
養
的
基
礎
。

而
隔
離
一

開
始
便
只

能
帶
來
無
知
的
服
怯
；
因
服
怯
而
再
隔
離
；
因
隔
離
而

書
館
，

都
很
能
証
實
我
的
話
。
正
如
某
君
說
過
：
勿
大

學
衷
的
人
大
都
能
為
自
己
的
前
途
而
努
力
·
可
是
有
些

寫
來
寫
去
，

也
是
瘋
話
，

始
終
未
寫
出
題
旨
來
。

那
裹
有
勿

學

、

醫

兩
字
？
或
者
摹
劾
莊
子
說
·

學
者
非
學
，

非
學
者
學
；
醫
者
非
醫
，

非
醫
者
醫

，

大
概
也
可
以
騙
騙
諸
位
讀
者
了
。

但
又
恐
諸
位
中
不

匱
有
識
之
士
，

只
好
鈔
首
詩
收
場
：

滿
紙
荒
唐
言

一

把
辛
酸
淚

都
云
作
者
痴

誰
解
其
中
味

（

曹
霑
）

更
無
知
⋯
⋯
惡
性
循
環
·
隔
離
便
要
超
出
理
性
，

形
成

偏
見
、

固
執
、

與
人
格
格
不
入
，

以
至
憤
世
嫉
俗
。

所
以
，

在
個
人
修
養
的
過
程
中
，

如
發
覺
自
己
愈

來
愈
只
屬
於
一

個
小
圈
子
，

不
能
適
應
其
他
社
會
環
境

，

或
不
能
為
他
人
所
了
解
，

切
勿
沾
沾
自
喜
，

以
為
這

或
他
人
的
缺
點
，

由
同
情
和

不
懼
，

他
不
但
能
與

淤
泥

保
持
接
觸
而

不
染

，

更

能
為
人
類
在
這
方
面
供
給
可
貴
而
具
建
設
性
的
力
量
。

是

出
淤
泥

而
不
是
勿

脫
淤
泥

。

如
果
脫
離

淤
泥
，

當
然
是
要
凋
謝
了
。

每

文

便
是
獨
立
高
潔
的
一

部
份
，

因
為
這
都
不
是
。

相
反
的
，

它
可
能
是
誤
入
歧
途
的
訊
號

。
一

個
真
正
高
潔
獨
立
的
人

，

乃
係
從
實
際
生
活
磨
練
而

來
。

他
是
容
易
被
了
解
的
，

因
為
他
是
人
的
一

份
子
，

同

時
，

他
也
是
為
人
所
尊
敬
的

，
因
為
他
更
能
了
解
別
人
，
由

了
解
而
同
情
及
不
懼
於
邪
惡


