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肾盂肾炎辨证治疗体会

林为民
`
指导

:

时振声
2

主题词 肾孟肾炎 /中医药疗法 辨证分型

肾盂肾炎
,

一般多属于中医淋病范畴
,

临床

病机主要是下焦湿热
,

病位在肾
、

膀胧
,

可波及

肝脾
。

由于大量抗菌药物的应用
,

以及慢性者病

程长
、

耗伤正气等原因
,

使临床表现更为复杂
,

本文从虚实两大方面概括如下
:

1 实证

主见于急性肾盂肾炎或慢性肾盂肾炎急性

发作
,

患者身体素质较好者
。

临床以发烧
、

腰痛
、

尿频
、

尿急
、

尿痛表现为主
,

而无明显正虚表现
,

可分为湿热内蕴型
、

肝胆郁热型
。

湿热内蕴型
:

本型有偏湿
、

偏热之不同
。

偏

湿者除上主症外可兼见身重乏力
、

周身酸痛
、

胸

脱满闷
、

呕恶食少
,

口干而不欲饮
,

舌红
、

苔腻
、

脉滑
。

治法
:

芳香化湿
,

清热通淋
。

方用三仁汤

合四妙散加味
。

偏热者则兼见身热 口渴突出
,

尿

热痛急
、

尿色深黄
、

大便干
,

甚或尿中带血
、

舌

红
、

苔黄腻
,

脉滑数
。

治宜
:

清热解毒利湿
。

方用

八正散合五味消毒饮加味
。

有血尿者可酌加凉

血止血之品
。

肝胆郁热型
:

症见寒热往来
、

午后热甚
、

心

烦欲呕
、

口干 口苦
、

肋胀胸院痞 闷
,

舌红
、

苔黄
,

脉弦滑
。

治法
:

清泻肝胆
。

方用龙胆泻肝汤加味
。

苔黄腻者用篙芬清胆汤加味
。

2 虚证

本型多见于病程长或临床反复发作
,

经过

多种治疗未完全治愈者
。

症见除小便淋漓涩痛

不适
、

腰酸困痛等湿热稽留表现外
,

并有 明显正 勺

虚表现
。

可分为以下几方面
。

脾肾气虚型
:

临床见排尿不适兼有纳差
、

腹
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胀
、

面色无华微有浮肿
、

腰痛
、

腰膝酸软
,

舌淡
、

脉沉细
。

治法
:

健脾益肾清利
。

方用参荃白术散

或补中益气汤加牛膝
、

寄生
、

石韦
、

土获菩
、

惹该

仁等
。

肾虚肝郁型
:

表现腰痛
、

排尿不畅
、

兼有肋

胁院腹胀满
、

纳差
、

心烦易怒
、

口苦咽干
、

舌红
、

脉弦
。

治法
:

疏肝和胃
,

益肾清利
。

方用丹桅逍

遥散加牛膝
、

桑寄生
、

石韦
、

王不留行等
。

如有低

热者
,

宜和解少阳
,

方用小柴胡汤加味
。

肝肾阴虚型
:

临床兼有 口 干 咽燥
、

手足 心

热
、

眩晕耳鸣
、

低热盗汗
、

舌红
、

脉细数
。

治法
:

滋

肾清利
。

对尿路刺激症状及阴虚内热症状轻者
,

用猪菩汤加味
;
对尿痛较明显兼有低热盗汗者

用知柏地黄汤加味
;
对尿中红细胞较明显者可

用二至丸方加益母草
、

白茅根
、

石 韦
、

白花蛇 舌

草
、

公英
、

马鞭草
、

生侧柏等清利凉血止血之品
。

肝血虚明显者
,

可合入四物汤
。

气阴两虚型
:

即在肝肾阴虚型基础
_

h 见有

明显气虚表现
,

如乏力
、

倦怠
、

懒言等
。

治法
:

益

气滋阴清利
。

用方
:

在滋 肾清利用方基础上酌加

党参
、

黄蔑
、

太子参等
。

或用大补元煎加减
。

肾虚血痪型
:

由于慢性肾盂 肾炎病程多较

长
、

湿热久稽
、

耗气伤阴而造成疲阻
。

临床表现

除小便淋漓涩痛外
,

并见腰痛缠绵固定
,

面色发

青
,

舌质紫暗或见癖斑
。

治法
:

活血益肾清利
。

方

用当归芍药散加牛膝
、

桑寄生
、

益母草
、

王不 留

行
、

石 韦等
。

阴阳两虚型
:

本型多见于肾功能受到较 明

显损害失代偿时
。

表现为乏力
、

气短
、

畏寒
、

颜面

虚浮
、

面色 晦暗无华
、

纳呆
、

恶心
、

腰膝酸软等
。

可全无淋症表现及尿中无白细胞
,

细菌培养阴

性
。

治宜
:

阴阳俱补
。

方用参蔑桂附地黄汤加减
。

对有淋症表现者还应注意清利
。

本型往往易夹

痰浊
,

因此治疗需注意降浊
。

对痰湿内阻表现明

显者
,

如见肮腹痞满
、

恶心呕吐
、

口苦 口粘
、

口 中
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尿臭
,

则应先治标
,

多用苦辛开泄之法
,

方用黄

连温胆汤或半夏泻心汤加味
。

3 病案举例

例 1 :

李 x x
,

女
,

3 1 岁
,

1 9 9 1 年 4 月 5 日

初诊
。

两年前患急性肾盂肾炎
,

此后尿频
、

尿急
、

尿痛等不适时有发作
。

近 1 月来又反复
。

现症

尿频
、

尿急
、

尿痛
、

小便灼热不适
、

尿黄
,

伴腰痛
、

下腹坠胀
,

手足心热
,

口干喜饮
,

大便干
,

舌质

红
、

苔薄黄
,

脉细数
。

尿检
:

蛋白+
,

白细胞 + +

+
,

红细胞 。~ 1
。

证属肝肾阴虚
、

湿热蕴结下

焦
。

治宜滋肾清利
。

方以知柏地黄汤加味
。

处

方
:

知母
、

黄柏
、

生地
、

山 英肉
、

山药
、

丹皮各

10 9
,

获菩
、

泽泻
、

滑石 各 15 9
,

革薛 3 0 9
,

通 草

39
,

8 剂
。

4 月 13 日复诊
:

上症状 已明显减轻
,

现

腰痛较突出
,

仍有轻度手足心热
,

口干
、

舌红
、

脉

沉细
。

尿检
:

蛋白士
,

白细胞 2一 3
。

上方加桑寄

生 1 59
,

马鞭草 3 09
。

服药 15 剂
,

除轻度腰痛外

余无明显不适
,

尿化验正常
。

于 4 月 5 日方去知

母
、

黄柏
,

加桑寄生 1 5 9
、

益母草
、

白茅根各 30 9
,

1 5 剂
,

继服善后
。

例 2 :

郭 x
,

女
,

5 7 岁
,

1 9 9 1 年 5 月 1 0 日初

诊
。

患者于 1 9 9 0 年春患急性肾盂肾炎
,

经静注

氨节青霉素
,

配合 口服抗菌素等治疗痊愈
。

此后

常间断反复
,

并经常服用复方新诺明
、

吠喃咀

陡
、

毗呱酸
、

氟呱酸
、

红霉素
、

四环素等药
,

效果

尚好
,

但近 1 月来病情反复
,

服用后效果不 明

显
。

现症
:

排尿轻感不适
,

乏力
,

腰痛
,

腰膝酸软
,

手足 心热
,

口 干喜饮
,

舌质暗红
、

苔薄白
,

脉弦

细
。

化验尿蛋 白+ +
,

白细胞满视野
,

红细胞 2

~ 5
。

证属气阴两虚
,

湿热稽 留
。

治法益气滋阴

清利
。

方拟大补元煎加减
。

处方
:

太子参 30 9
,

生

地
、

山英肉
、

山药
、

当归
、

构祀
、

杜仲各 10 9
,

石

韦
、

白花蛇 舌草
、

益母草
、

白茅根各 3鲍
,

滑石

1 5 9
,

生甘草 6 9
,

1 5剂
。

诸症减轻
,

排尿无不适
,

略唯乏力
、

腰酸
、

口干喜饮
、

头 晕
,

舌脉同上
,

尿

化验正常
。

更方以猪菩汤加味调理善后
。

处方
:

太子参
、

益母草
、

白茅根各 3 0 9
,

猪菩
、

获菩
、

泽

泻
、

滑石
、

桑寄生
、

菊花各 1 59
,

阿胶珠
、

桑 叶各

1 0 9
。

并以此方稍变化服用 1 月余
,

自感良好
,

多

次尿化验均阴性
。

针刺养老穴治疗急性腰扭伤的即刻效果

朱 运

急性腰扭伤是门诊常见病
,

笔者 1 9 8 7 年以来
,

只

针刺一侧养老穴治疗该病 45 例
,

收到较好效果
。

现介

绍如
一

下
:

1 临床资料

4 5 例巾男 3 1 例
,

女 1 4 例 ;年龄最大 6 5 岁
,

最小 22

岁
。

扭伤部位
,

腰 4~ 5棘突正中 12 例
,

腰
5

与骸
l

正中 3

例
,

腰
:
至能

,

两侧扭伤 30 例 (单侧腰扭伤 26 例
,

双侧

腰扭伤 4 例 )
。

扭伤后 5 小时内就诊者 23 例
,
5 小时至 1

天内就诊者 12 例
,

2一 3 天就诊者 10 例
。

2 取穴和治疗方法

患者取站立位
,

不能站立者由助手扶持患者站立
。

让患者屈肘
,

掌心向胸
,

在尺骨茎突的挠侧骨缝中定养

老穴
。

医者一只手固定针刺侧的手腕部
,

另一只手于皮

肤常规消毒后
,

用 28 号 1
.

5 寸毫针
,

向肘方向斜刺 0
.

5

~ 。
.

8 寸深
。

先轻微捻转半分钟
,

使患者略有酸疼或酸

邯郸市中医院
,

河北邯郸市 ( 0 5 60 0 1 )
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喜
“

麻感
,

然后再用小幅度快速捻转 5 分钟左右
。

在针刺过

程中让患者做前俯后仰
,

左右转侧和下蹲起立动作
。

无

论何部位腰扭伤
,

均任取一侧的养老穴
。

3 治疗结果
5 小时内就诊的 23 例

,
1次获效 2 1 例 ; 5 小时至 1

天内就诊的 12 例
,
1 次获效 10 例 ; 2一 3 天就诊的 10

例
,
1次获效 4 例

。
1 次获效率为 77

.

8%
。

4 体会

急性腰扭伤多 由活动不慎
,

腰部闪挫
,

使气血受

阻
,

血脉疲滞
。

养老穴为手太阳小肠经郑穴
,

郑穴治疗

急症效果较好 ;又因手太阳经在大椎穴与督脉交会
,

在

睛明穴与足太阳经相交接
,

督脉贯脊中
,

足太阳经行于

腰的两侧
。

故急性腰扭伤
,

无论闪挫腰的何部位
,

针刺

养老穴均可使督脉和太阳经之气血畅通
,

痕滞消散而

取效
。

通过临床观察
,

针刺养老穴治疗急性腰扭伤
,

不

论性别
、

年龄
、

腰部扭伤部位
,

即刻效果均是较好的
。

我

们同时观察到
,

患者及时就诊是取得疗效的关键
,

发病

超过 3 天以上者用此方法治疗
,

效果不佳
。


