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吾师管竞环系湖北省名老中医
，

从事中西医结合

肾脏病临床科研 �� 余载
，

积累了丰富的临床经验
，

尤

其擅长治疗肾内科疑难杂症
，

兹就其治疗慢性肾炎血

尿的经验介绍于下
。

� 辨证求因
，

审因证治

管师认为慢性肾炎血尿的中医病机
，

基本上可分

为两类
�

即血热妄行与气不摄血
。

血热应分清虚实之

热
，

实热多为外感或内有蕴热致血络损伤
、

血溢脉外
，

虚热多为阴虚血热
。

气不摄血
，
多为脾肾不足

，

固摄无

权而精血下泄所致
。

慢性肾炎的特点是肾气虚损
，

本虚标实
。

对于慢性

肾炎血尿
，

管师以为其病主要在于一方面肾气虚损
，
固

摄无权
，

同时易兼外邪 �另一方面由于本病病程迁延
，

易致阴阳两虚
，

病旷日久
，

涉及五脏
，

导致气血失调
，

复

因水湿
、

湿热
、

火毒
、

挤血等相互兼夹为病
，

致使病情迁

延
，

反复缠绵
，

出现标本同存之证
，

常见气阴两虚
、

阴虚

湿热
、

气虚夹寮
、

湿热夹癖等虚实夹杂之证型
。

针对上

述病机
，

管师认为对于慢性肾炎血尿
“
见血莫止血

” ，
因

为这种血尿不同于结石等所致的血尿
，

用平常的止血

药往往无效
。

治疗时应审因证治
，

针对其本虚标实的病

机而治
，

有是证求是药
，
不可单纯一味止血

。

其临床常

采取补泻兼施
、

温清并用
、

表里同治的原则
，

或滋肾
，

或

健脾
，

或清热
，

或除湿
，

或化寮
，

或调气等
，

不一而同
。

因

久病必痕
，
临床除采用一般方法外

，

常常在方中加化痕

止血之品
，

如三七
、

蒲黄等 �久病必虚
，

常加用黄蔑
、

淫

羊蕾
、

拘祀子
、

生地黄或熟地黄
、

当归
、

白术
、

山药等滋

补脾肾之品
。

� 首皿感染
，

祛除诱因

慢性肾炎血尿由于病情缠绵
，

易于外受风
、

寒
、

湿
、

热的病邪的侵袭
，

内易受七情
、

饮食
、

劳倦或外感入里

转化
，

易发生各种变证
。

现代医学研究亦发现慢性肾炎

患者的免疫能力低下
，

易于引起各种感染
，

病原微生物

长期存在是导致疾病迁延不愈的重要原因
，

因此长期

感染是慢性肾炎血尿持续不消的主要原因之一
。

管师
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，
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汉市汉口中���大道 ���号��������
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说
，

善治肾炎者当先治疗感染
。

许多慢性肾炎血尿的患

者临床无任何症状
，

仅从尿检查发现有红细胞长期存

在 �或者有轻度腰酸
、

双下肢浮肿
、

易疲劳等
，

针对这种

情况管师常从寻找感染灶入手
，

多可收到事倍功半的

效果
。

慢性肾炎血尿临床大多有两种情况
�

即无任何症

状
，

尿中长期有红细胞
，

用普通疗法效果不好 �或者病

情缓解后又出现
“
反跳

” ，

管师认为这些都与感染有关
，

感染的可能性最大
。

感染可分为显性和隐匿性感染
。

显

性感染自不必言
。

临床最常见的是各种隐匿性感染而

不易被患者和医者发现
，

这是慢性肾炎血尿持续不消

的最主要最常见的原因
。

常见的感染是上呼吸道感染
、

头面部�口腔
、

咽喉
、

鼻
、

扁桃体
、

牙齿
、

中耳�
、

皮肤
、

胃

肠道
、

泌尿道
、

前列腺
、

阴茎包皮等处的感染
。

治疗上采

取中西医结合的方法
，

要首先祛除感染
，

否则用尽它法

血尿也难以消退
。

感染不除
，

血尿不消
。

管师采取清热

解毒兼以扶正的药物内服或外用
。

对肾炎血尿兼慢性

咽炎以玄麦二花汤治疗�玄参
、

麦冬
、

桔梗
、

生甘草
、

金

银花
、

连翘
、

山豆根
、

黄柏
、

贝母
、

细辛�
，

对血尿兼慢性

鼻炎者以鼻通汤治疗�辛夷花
、

细辛
、

鱼腥草
、

石葺蒲
、

麻黄
、

金银花
、

连翘
、

僵蚕
、

鹿角霜
、

菜本
、

川弯
、

甘草�

等
，

同时摘除发炎的扁桃体
、

拔除牙齿残根或修补龋

齿
、

运用西药抗生素等方法
。

经过上述处理
，

感染一经

祛除
，

血尿自然就消退
。

� 皿视舌诊
，

灵活施治

吾师强调
，

症有真假
，

舌不欺人
。

慢性肾炎无症状

的血尿患者
，

临床一般医师往往无从下手
，

因其无症可

辨
。

管师每遇此时
，

最详于辨舌
，

对舌之舌质
、

舌苔
、

舌

色
、

舌态
、

润泽等辨证最为精细
。

常说
�

辨舌验齿乃温热

病之重要依据
，

早已遍为人知
，

其实无论外感内伤
，

辨

舌验齿均有重要意义
。

舌胖大边有齿痕为气虚
，

舌痰瘪

主阴虚 �舌质红为有热
，

舌暗红为有察热
，

舌绛红少苔

或无苔为阴虚有热
�舌苔腻为有湿邪为患

。

慢性肾炎血

尿以虚者为多
，

治之本当以补虚为主
，

然对无症状的血

尿
，

在补虚时就应注意舌诊
，

当分清补阴补阳
、

注意补

虚和泻实的分寸
。

如舌淡红
、

苔薄白的无症状的血尿当

平补为主
，

若治疗过程中出现舌苔由白转黄或有薄转

厚提示有潜在感染
，

当以补中有清或清利为主兼以补

益 �若舌暗红当以化痕为主兼以补益
。
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� 针药并施
，

食治结合

管师临床善以多法联合治疗肾性血尿
。

慢性肾炎

血尿病因复杂
，

病情缠绵
，

虚实夹杂
，

往往病在多个脏

腑
，

所以采取一方一法常常难以奏效
，

这时若采用综合

调治则可以收到较好的疗效
。

师之临证
，

常针对病情采

用多法
，

针药的并施
、

食治结合
。

内服
�

对于血尿属血热

或兼有感染者常以二半汤�半边莲
、

半枝莲
、

黄蔑
、

生地

黄
、

生甘草
、

白茅根
、

三七
、

大小蓟
、

蝉蜕
、

地肤子
、

女贞

子
、

旱莲草�加减 �属气阳不足者常以二仙汤 �仙茅
、

淫

羊霍
、

黄茂
、

太子参
、

获菩
、

白茅根
、

山茱英
、

白术
、

山药
、

炙甘草�加减
�
常配合中药穴位注射

，

用鱼腥草和板蓝

根注射液双侧肾俞
、

足三里穴交替注射
。

如果时值冬

令
，

常嘱患者配合阿胶膏食疗
，

以阿胶 �
�

���
、

上等黄

酒 �
�

���
、

冰糖 �娘
，

将黄酒浸泡阿胶
、

冰糖一夜后隔水

炖
，

待阿胶完全洋化后即成膏药
，

然后每天取阿胶膏 �

小汤匙用开水冲服
，

每天 �次
，

常期服用
。

阿胶可养血

滋阴
、

大补气血
，

还可止血
，

长期服用对于肾性血尿有

很好的疗效
。

此外对有感染的患者还运用西药抗生素

以消除感染灶
，

减少肾性血尿的诱因
。

采取综合治法

后
，

许多单用一种或两种方法治疗效果不好的患者往

往可收到意想不到的效果
。

� 用药平和
，

善用药对

管师认为对肾炎血尿的治疗
，
应以

“
平

”
为期

，

虽有

邪实但不可攻伐过甚
，

即有本虚亦应慎用温补
，

忌用大

温大补
、

大寒大下之品
，

否则攻甚则伤正
，
补过则恋邪

。

肾性血尿病程较久
，

往往致阴阳气血均不足
，
涉及五脏

六腑虽有标实
，

治疗时亦顾及本虚
。

特别是无症状的血

尿
，

更不可滥用温补之品
，

以免病情反复
。

管师临证善

以六味地黄丸为主化裁治疗各种证型的慢性 肾炎血

尿
，

管师以六味地黄丸为补肾平补之剂
，

肾炎血尿患者

若无其它明显的表证或实证
，

都可服用
，

并且可以长期

服用
。

该方加党参
、

黄蔑而成参蔑地黄丸治疗血尿兼气

血亏虚者
�加五味子

、

水陆二仙丹�金樱子
、

芡实�治疗

血尿伴以尿频多者 �合五皮饮治疗血尿兼肢肿者 �合参

荃白术散治疗血尿兼脾肾双亏者 �合知母
、

黄柏
、

二至

丸�女贞子
、

旱莲草�治疗血尿阴虚血热者等
。

此外管师临证治疗血尿善用药对
，

强调药物经过

配对后其疗效将会大大提高
，

拆开用效果就差
，

并且认

为对于慢性肾炎所致血尿要专病专药
，

应在辨证的基

础上加上一二味活血止血
、

益气补血之药
，

这样将会明

显提高疗效
。

对肾性血尿常用的药对有
�

黄蔑
、

太子参

治疗气虚血尿 �女贞子
、

旱莲草治疗阴虚血热之血尿
�

半边莲
、

半枝莲治疗热毒血尿 �仙茅
、

淫羊蕾治疗肾气

阳不足之血尿 �金银花
、

连翘治疗血尿兼头面部感染

者 �山药
、

山茱英治疗脾肾双亏之血尿
�
蝉蜕

、

地肤子治

疗血尿兼大量蛋 白尿者
�蒲黄

、

五灵脂治疗血尿属娜

者 �荆芥炭
、

防风治疗血尿兼外感者 �金樱子
、

芡实
、

桑

螺峭治疗血尿兼夜尿频多者
。
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·

�中国中医药学会学术部定于 ����年 �月在新孤乌鲁木齐市召

开
“
第四届全国中医药防治血液系统疾病学术研讨会

” ，

现征文如下
。

征文内容为
�

临床研究报告
�
基础与应用基础研究报告

�新药开发

与推广应用
�
文献研究

�
名老中医临床经验总结

�民间验方发掘与整理
�

血液系统疾病中医药防治新思路
、

新方法
。

论文请于 ���� 年 �月 �� 日

前寄至新疆乌鲁木齐市解放路 �� 号新疆中医研究所宋鸿奎收
，

邮编
�

������
。

�福建省中医药学会
、

泉州市中医药学会主办的
“
中国泉州一东南

亚中医药学术研究会�第六届�
”
拟定于 �。 。 �年 �� 月在泉州市安溪县

举行
，

现征文如下
。

征文内容
�

新世纪中医药发展战略研讨以及中医药
、

中西医结合治

疗的新思路
、

新进展 �老中医经验总结 �常见病
、

多发病的治疗新方法
、

新思路及特色医疗 �非药物疗法经验总结
�
新药开发科研思路研讨及成

果介绍
。

征稿 日期
����� 年 �月 �� 日止

。

文稿务请加盖单位公章
，
论文

录用后
，

优秀者推荐给正式出版刊物发表
，
余者将汇编《福建中医药 》

�。 。 �年增刊出版
，

未录用者恕不退稿
。

参会代表由福建省中医药学会颁

发论文证书
，

并授予继续教育学分
。

来稿请寄至福建省泉州市中医院林

禾禧
、

庄丹红 收
，

邮编
�������

，

电话
�
�������������

，

传真
�
������

�������
。

�北京中医药学会拟于 ���� 年 �� �月在辽宁省大连市举办

，’����年全国中医
、

中西医结合诊治绝难病
、

老年病学术研讨会
” ，

现征

文如下
。

征文内容
�

临床各科疑难病
、

老年病诊治经验总结和名老中医经验

介绍 ，疑难病
、

老年病的基础研究
、

实验研究
、

单方验方
、

中成药开发研

究
、

仪器诊断
、

仪器治疗研究
�疑难病

、

老年病的现代研究进展及研究思

路探讨
。

来稿限 ����字以内
，
并附 ��� 字以内摘要 �份

。

作者单位
、

邮

编和姓名列于题目之下
，

临床文章加盖公章
。

来稿时请寄 �� 元审稿费
，

来稿不退稿
。

入选论文由中国中医药学会和北京中医药学会共同颁发

论文证书
，

到会代表计学分 �分
。

符合《北京中医 》杂志用稿要求者
，

将

给予优先刊登
。

征稿请于 ���� 年 �月 �� 日前寄至北京东单 �条甲 �号

北京中医编辑部张纲收
，

邮编
�������

，

电话
�
�������������

。

信封上请

注明
“
疑难病会议稿

”
字样

。

�中国中医药学会拟定于 �。 。 �年 �月����� 日在成都举办
“
全国

，届金元四大家学术思想临床应用研讨会盆培训班 ” 。

会议由河南中医

学院与中医杂志社联合承办
，
届时将邀请全国著名金元四大学派研究

专家进行专题演讲
。

现将有关事宜通知如下
。

征文及培训内容
�

刘完素
“
火热论

” 、

张子和
“
攻邪论

” 、

朱丹溪
“
滋阴

论
” 、

李东垣
“
补土论

”
学术思想探讨及临床应用

�
有关金元四大家医史

文献理论研究
、

教育理论研究
、

学术思想多学科研究
、

学术思想在专科

专病中的应用，
金元四大家方药的实验研究

，

新药开发及剂型改革
�
清

热
、

攻下
、

补土
、

滋阴法临床经验总结
�
名老中医运用金元四大家学术经

验总结
，金元四大家用药规律探讨

、

生平事迹
、

著述研究
。

文稿以 ����

字以内为宜
，

恕不退稿
�

来稿请注明作者姓名
、

职称
、

单位
、

通讯地址和

邮编
。

论文由专家评审
，

每篇论文需交审稿费�� 元
。

凡达到《中医杂

志 》刊用标准的论文
，

将优先发表
，

其它论文将推荐在正式出版的专刊

登载
。

与会代表由中国中医药学会颁发论文证书
。

文稿请于 ���� 年 �

月 �。 日前寄到河南中医学院中医系办公室高天旭收
，
邮编

�

�� 。 。��
，

电

话
�
�������������

，
�������

。


