
画 困 淤 困
·

拼治老年人尿频急要注意什么 ?

答
:

尿频急是临床常见的一组症状
。

患者主诉的尿

频
、

量少
、

尿急
、

排尿不畅不尽等
,

各症可轻重不一
。

青

壮年患者以女性尿路感染最多见
。

一般来说
,

治疗收效

较快
,

比较困难的是部分患者反复发作
。

而老年患者的

反复发作
,

不唯多见
,

且大多缠绵难治
,

更容易反复
。

这

是因为老年人机体抵抗力较低
,

且诱发因素多
。

常见的

因素有尿道内或尿道 口周围的炎症病灶 (包括妇科炎

症
、

前列腺炎 )
、

糖尿病
、 ’

肾脏病
,

及多种原因导致的尿

路梗塞等
。

另一方面前列腺肥大
、

糖尿病或神经系疾患

所致的膀耽麻痹
,

虽无细菌感染
,

也同样会出现该症状

群
,

甚至出现尿储留
。

这些因素同时又成为尿路感染诱

因
.

因此在治疗方面
,

既要区别感染性和非感染性病

因
,

又要控制可成为诱因的慢性病
。

这组症状属 中医淋证范畴
,

治疗按脏腑
、

八纲立

法
,

辅以五淋 (血
、

气
、

青
、

石
、

劳 )专用药
,

其效果常优于

西药
.

在治疗中要注意到以下几点
,

有助于提高疗效
。

1 老年人以气虚
、

阳虚体质居多
,

即便湿热下注之证

存在
,

也要注意虚中杂实
、

寒热错杂问题
。

切忌一派寒

凉
.

不顾正气
,

必使病程延长
,

且易反复
。

2 见两种情况要急治其标
。

一为尿储留 ;一为邪热盛

见寒热症状
。

前者应配合外治 (针
、

灸
、

药熨
、

药敷等 )
,

通利为要 ;后者大剂清热解毒利水通淋
。

大便干结者均

应泻热通便
。

3 对前所述及的各种慢性病
,

一定做到心中有数
,

注

意有关指标变化
。

对控制病情
、

参考用药
、

预防复发十

分必要
。

4 在用药方面
,

不管是 自己的经验药
,

还是参考中药

的药理作用
,

都要据其性味
、

归经
,

按某古方方义配

伍
。

这种办法既能灵活选用
,

加强疗效
,

又能保证辨证

治疗的连续性
。

辨证常用方
:

如气虚用补中益气汤
;

膀

胧气化不利用五菩散 ; 阳虚用济生肾气丸 ,窟滞用桂枝

获荃丸 ;湿热下注用八正散
;

热毒童盛用五味消毒饮等

(取其方义 )
。

对症常用药
:

如尿血用小蓟
、

白茅根 ;尿浊

用草薛
、

土获荃
;

尿涩痛用海金砂
、

冬葵子 ;小腹痛用蒲

黄
、

乌药 ,遗尿用肉桂
、

覆盆子 ;瘩闭用黑白丑
、

唬拍粉 ;

大便燥结用大黄
、

芒硝 ;寒热用柴胡
、

葛根等
。
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怎样用针灸治疗寒热错杂证 ?

答
:

寒热错杂证
,

是指在同一病人身上
,

既有寒证
,

又有热证
,

寒热证同时存在的一种证候
。

如上热下寒
、

上寒下热等
。

根据《内经 ))’’ 寒者热之
” 、 “

温者清之
” 、 “

寒

者留之
” 、 “

热则疾之
”

等治疗原则
,

使用针灸治疗时可

同时用清法和温法
,

选用不同的穴位和针灸方法
,

从而

达到清热祛寒
,

调整阴阳的目的
。

笔者在临床体会到
,

对寒热错杂证使用灸法时
,

与单纯寒证不同
,

不可过 t

施灸
,

适可而止
,

否则灸之过度则助阳热之气上炎
,

具

体运用如下
:

1 上热下寒证
:

如慢性肠炎患者
,

有腹痛
,

怕冷
,

大便

稀等下寒症状
,

同时又兼有胸中烦热
,

失眠
、

口干
、

口舌

生疮的上热证
。

从脏腑病位分析
,

上热在心
,

下寒在脾
,

治以清心降火
,

温脾止泻
。

脏腑的热证多取本经的荣

穴
,

因
“

荣主身热
” 。

故取心包经的荣穴劳宫
,

针刺用泻

法
,

并配合心俞
、

内关
、

神门
、

针刺平补平泻
,

以调心安

神
。

对寒证可取脾俞
、

大肠俞
、

中院
、

天枢
、

足三里
、

上 巨

虚
,

针刺用补法
,

并用艾盒灸天枢或中院
,

温针灸足三

里
,

以温脾止泻
。

施灸时间 以 10 分钟为宜
,

尤其是腹部

穴位施灸时间不应过长 ; 否则患者心烦
、

口干
、

口舌生

疮症状会明显加重
。

2 上寒下热证
:

如胃
、

十二指肠溃疡病患者
,

原有 胃

院寒痛
,

得温则减
,

喜热饮
,

服凉饮后胃痛加重
,

同时下

焦又蕴湿热
,

小便短赤
、

尿频
、

尿痛
、

或大便秘结
,

即中

焦虚寒
,

下焦湿热
,

也属上寒下热范畴
。

治疗以温补中

焦
,

清利下焦湿热
。

取脾俞
、

胃俞
、

中院
、

章门
、

足三里
、

公孙
,

针刺用补法
,

并艾盒灸中脱穴
。

同时取膀胧俞
、

八

修
、

中极
、

阴陵泉
、

三阴交
、

行间
,

针刺用泻法
,

以清下焦

之湿热
,

同样灸的时间一般 10 分钟为好
,

灸之过长会

加重小便短赤
、

尿痛
、

大便干燥等症状
,

如果不用灸法
,

患者的胃寒症状不得缓解
。
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肾班肿中医药治疗应遵循哪些原则?

答
:

肾囊肿多为先天性疾病
,

初始并无症状
,

部分

可因囊肿内压力增加或感染导致积液增多
。

中医学根

据
“

腑成聚
”

、
“

脏生积
”

之病机和
“

始发有常处
,

其痛不

离其部
,

上下有所终始
,

左右有所穷处
”
的症状特点

,

认

为本症乃缘于先天元气虚弱
, ’

肾阳不足
,

水湿不运
,

凝
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