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阮诗玮治疗慢性肾炎蛋白尿五法!

吴美琴!高嘉玮!阮诗玮

福建中医药大学附属人民医院$福建 福州 7;"""#

摘要"本虚标实为慢性肾炎蛋白尿的基本病机#本虚为肺脾肾虚#以气阴两虚为主#标实为风'湿热'瘀血内结% 其中#气阴两

虚'湿热内蕴为其常见病机% 故疾病初期#标实为主#虚象不显者#以治其标#兼顾其本(疾病后期#本虚为主#标实不显者#以治

其本#兼顾其标#是以为治% 主要治法为疏风透邪#尤重风药(清热利湿#益气养阴(疏达肝气#调肝消浊(活血通络#祛瘀生新(

理脾益肾#收敛固涩% 临证应灵活遣方用药#多法并用#主次分明#组方轻灵平和#方能药到病除%
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脾益肾#收敛固涩
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4Q,JJF CFI R(FEc-:EIFJ-R(DJGRDCEF RSJ3GGJFdJ)2F d,EFEdC,QDCdREdJ$RDJCRKJFRGS(+,I eJc,JTEe,JEF QDJGdDEQRE(F$ZERS K+,REQ,JKJRS(IG

CFI QD(QJDKJIEdCRE(F$RSJQ+DQ(GJdCF eJCdSEJbJI JbJFR+C,,-)

A%= B-39+&dSD(FEdFJQSDEREG#QD(RJEF+DEC#cEbJKJRS(IG(cG-FID(KJIEccJDJFRECRE(F CFI RDJCRKJFR#d,JCDEFL̂ EFI CFI IEGQJ,,EFLRSJJbE,

cCdR(D$JGQJdEC,,-+GEFL̂ EFI IEGQJ,,EFLKJIEdEFJ#d,JCDEFL1JCRCFI 6CKQFJGG$EFbEL(DCREFLqECFI F(+DEGSEFL]EF#DJL+,CREFLOEbJDqE$

DJL+,CREFLOEbJDR(J,EKEFCRJR+DeEIER-#QD(K(REFLe,((I dEDd+,CRE(F CFI d,JCDEFLd(,,CRJDC,$DJK(bEFLGRCGEGR(QD(I+dJFJZe,((I#DJL+,Cf

REFL4Q,JJF CFI R(FEc-EFL:EIFJ-$DJGRDCEFEFLRSJ3GGJFdJ

&&慢性肾小球肾炎 !dSD(FEdL,(KJD+,(FJQSDEREG$

/_'"$是我国常见的肾小球疾病$好发于中青年$男

性多见$以蛋白尿'血尿'水肿'高血压伴缓慢进展的

肾功能减退为临床特点的一组原发性肾小球疾

病(%)

* 本病病因尚不明确$目前研究认为其主要发

病机制为免疫炎症损伤(!)

* 该病病理表现多样$常

见的病理类型包括系膜增生性肾小球肾炎'局灶节

段性肾小球硬化'膜性肾病和系膜毛细血管性肾小

球肾炎等* 不管何种病理类型$最终都可能发展为

终末期肾病$其中$蛋白尿难消难愈$并且是慢性肾

%#%;%%



!"!# 年 $ 月 %" 日&第 $ 期

'()$&&%" *+,-!"!#

&&&&&&&&&

中&医&学&报
./0./12'3435362/2'3

&& &&&&&&&&&

第 78 卷&总第 7%# 期

9(,)78& &&'()7%#

炎进展到终末期肾病的独立危险因素(7)

$西医对此

的主要治疗方法为激素和免疫抑制剂$但其不良反

应较大$且对于激素不敏感者$治疗效果欠佳* 中医

药疗法针对本病可发挥较大作用* 中医学根据蛋白

尿症状$可归属为+尿浊, +肾风, +精微下泄,等范

畴(#)

* 中医治疗本病能有效减少蛋白尿$稳定控制

病程进展$防止复发$对于改善肾功能$延缓进入终

末期肾病进程$有较好的临床疗效(; M<)

*

阮诗玮教授系国家临床重点专科!中医专业"

肾病科学术带头人$第六'七批全国老中医药专家学

术经验继承工作指导老师$临证 #" 余年$尤精于肾

脏病的诊治$并研制出保肾口服液'益肾降浊颗粒等

一系列院内制剂$广泛应用于临床* 本文总结阮师

治疗慢性肾炎蛋白尿的治法经验$主要为疏风透邪$

尤重风药#清热利湿$益气养阴#疏达肝气$调肝消

浊#活血通络$祛瘀生新#理脾益肾$收敛固涩* 具体

内容详述如下*

CD慢性肾炎蛋白尿的病因病机

慢性肾炎蛋白尿病因复杂$无明显症状$临床上

常出现无症可辨的情况$虽受本难知$但发则可辨$

蛋白尿属中医学+尿浊,+精微下泄,范畴$属于津液

代谢失调* .素问%经脉别论/云&+饮入于胃$游溢

精气$上输于脾$脾气散精$上归于肺$通调水道$下

输膀胱$水精四布$五经并行*,肺主通调水道$为水

之上源$亦朝百脉#脾主运化水液$以灌四傍#肾主

水$统周身之水液代谢$故津液代谢失职'统责之肺

脾肾三脏失调$一脏或多脏致病$水道不利$渗泄于

下发为蛋白尿* 蛋白尿日久阴精耗损$加之激素及

免疫抑制剂使用$且目前大多数观点认为激素为阳

热之品$易耗伤阴液$日久阴损及阳$致阴阳两虚$互

为因果(8 M%%)

* 阮师临床上提出+六看, !即看天'看

地'看时'看人'看病'看症"临床诊疗体系$宏观微

观相结合以辨证* 福建地处东南$该地区湿热体质

多见$湿热缠绵日久致阴液亏虚$且慢性肾炎久病缠

绵$脏腑多虚$风邪尤易乘入#久病多瘀$临床可结合

肾脏病理$多表现为肾脏微循环障碍等(%!)

*

综上$阮师认为$本虚标实为慢性肾炎蛋白尿的

基本病机$本虚为肺脾肾虚$以气阴两虚为主$标实

为风'湿热'瘀血内结* 其中$气阴两虚'湿热内蕴为

其常见病机* 故疾病初期$标实为主$虚象不显者$

以治其标$兼顾其本#疾病后期$本虚为主$标实不显

者$以治其本$兼顾其标$是以为治*

FD慢性肾炎蛋白尿辨治五法

FECD疏风透邪%尤重风药&万物禀风气而生长$然

水能载舟亦能覆舟$.金匮要略/曰&+风气虽能生万

物$亦能害万物*,风乘春时升发之气而生长$以生

万物$若太过与不及均致疾病* .素问%奇病论/

云&+有病?然如有水状00病生在肾$名曰肾风*,

.素问%风论/云&+肾风之状$多汗恶风$面?然浮

肿*,太阳主表$内合膀胱$与肾相表里* 风邪袭表$

太阳气化不利$影响于肾$可病发肾风$类似于现代

医学肾炎的发病特点及临床表现* 肾主一身之水液

代谢$寓元阴元阳$风邪侵袭$失阳气之温煦气化$阴

气之濡润宁静$津液代谢失职$且三焦为运行津液之

要隘$.灵枢%本脏/载&+肾合三焦膀胱$三焦膀胱

者$腠理毫毛其应*,故风邪鼓荡$易扰三焦$三焦失

利$渗而具下$发为蛋白尿* 其中$乘于上者$可见咽

喉不利#扰于中者$可见腹胀肠鸣#伏于下者$可见血

尿尿浊#游溢肌肤者$可见诸身浮肿$日久致湿热浊

毒内蕴$故蛋白尿难治难痊* 颜德馨教授(%7)曾述&

+水无风则平静而澈$遇风则风起浊泛$慢性肾炎蛋

白尿缠绵不解$祸根往往为风邪作祟*,慢性肾炎患

者之尿中泡沫增多$类似于风动之象* 阮师强调$风

邪在慢性肾炎蛋白尿的发展过程中起重要作用$故

常用疏风透邪之法* 蛋白尿日久精微外泄$阴精亏

虚$日久必致阴阳两虚'脏腑虚损$故在治疗上$常投

以补益收涩之品$此时加入风药$不仅可疏透在里之

邪气$又可调畅气机$致补而不腻#故疏风透邪不仅

可疏外风$对于无外感之症$若查咽有慢性红肿$微

红漫肿者$又可透达内邪$截断病邪内传* 阮师常于

处方中加入牛蒡子'蝉蜕二味$其中蝉蜕轻清灵透'

疏风利咽$现代药理研究表明蝉蜕具有免疫抑制及

抗过敏作用(%# M%;)

* 疏风祛风之品多辛香温燥$此二

味虽属风药$但轻清之品$用量也小$达疏风而不致

伤阴之功*

FEFD清热利湿%益气养阴&阮师认为$慢性肾炎蛋

白尿患者内有湿热痼结$2L.肾病作为常见的原发

性肾小球疾病$阮师既往的临床研究已证实其与湿

热证相关(%B)

* 叶传蕙教授亦提出+湿热不除$蛋白

难消,的观点$认为湿热在慢性肾炎蛋白尿的发病

%;%;%%
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过程中起重要作用$且临床善用清热祛湿法治疗各

种难治性肾炎蛋白尿(%$)

* 湿邪黏滞$易相兼他邪合

而为病$弥漫三焦$病痰饮者$当以温药和之* !%"

发于上焦者$可见头晕目眩'咳嗽咳痰'胸闷等$治当

辛温发散$以上焦宣痹汤开宣上焦肺气$雾露得下$

以灌四傍#热盛阴伤者$可加入沙参'麦冬之属以滋

阴* !!"发于中焦者$可见脘痞腹胀'纳呆'呕恶不

爽'四肢倦怠等症$中满者$泻之于内$治当温化$投

以藿香'桂枝'厚朴等物#若湿阻中焦甚者$可以加减

正气散化裁$临床疗效可观* !7"发于下焦者$可见

腰膝酸软'倦怠乏力等$其下者$引而竭之$以茯苓'

猪苓等淡渗利湿之品$贼邪一去$湿热自消$蛋白则

愈$有+通因通用,之意* 既要清热利湿$又不伤阴$

所用化湿之品已属清淡平和$但仍有素体阴虚湿热

质或过用则伤阴者$且尿浊日久致阴精亏虚$故需加

入益气养阴之类* 偏于肺阴虚者$用沙参'玉竹'石

斛一类以滋阴润燥$养阴生津#偏于胃阴虚者$用西

洋参'葛根一类补养脾胃之阴$以生津化源#偏于肾

阴虚者$用女贞子'墨旱莲'枸杞子等平补肾阴之品$

不致碍胃*

FEGD疏达肝气%调肝消浊&现代医学之发展促进了

疾病的早期诊断$如患者体检时发现尿中蛋白阳性$

求医问药无果后$遂终日惴惴不安$耗竭心力$致思

虑过度等* 此皆肝气失于条达之故$肝主疏泄$疏泄

正常则五脏条达$阮师主张矫枉平衡学说$太过'不

及均致疾病* 肝之疏泄太过$甚则乘母$肾之封藏失

司$发为蛋白尿#肝之疏泄不及$肝气郁结$郁久化

热$多表现为口苦'头晕'头痛#肝藏血$慢性肾炎常

用激素治疗$激素多为阳热之品$耗伤阴血$久则肝

血亏虚* 魏之在.续名医类案/中云&+肝为万病

之贼$殆以生杀之柄不可操之人耳*,肝之疏泄'藏

血失职$气机升降失调$致津液输布失调$发为蛋白

尿* 王耀献等(%<)运用平肝解郁法治疗高血压性肾

损害$用柔肝清热法治疗糖尿病肾病$皆是肝肾关系

体现* 肝为五脏之贼$其乖戾难训(%8)

$可乘于五脏

为害$不可不知$故阮师在临床上对于慢性肾炎蛋白

尿辨证属肝失条达者$多统以下三法调之&!%"清肝

泻火法$.丹溪心法/云&+凡气有余便是火$不足者

是气虚*,多见肝气逆乱$上逆干仵清阳$久则化火

化热$肝阳上亢$可见头晕头痛'口干口苦$常加入钩

藤'天麻'菊花'栀子等清肝之品* !!"疏肝健脾法$

多见肝气失于条达$横逆犯脾$多表现为情绪愤郁$

贼及太阴则作泄作痛$甚则纳差呕恶$遂脾胃化源失

职$见神疲倦怠乏力'面色萎黄等$可予柴胡'郁金'

葛根等行气解郁之属* !7"滋补肝肾法$肝肾二脏

同居下焦$肝肾同源$金水相生$故常相兼为病$可见

腰膝酸软'眼目干涩'视物昏花等$可予枸杞子'菟丝

子'覆盆子等滋补肝肾之品*

FEHD活血通络%祛瘀生新&.读医随笔/中有言&

+叶天士谓久病必治络$病久气血推行不利$血络之

中必有瘀凝*,蛋白尿可致病程迁延$日久脏腑虚

损$推动气血无力$而致瘀血内存* 吕仁和教授最早

提出肾络+微型瘕,理论$认为西医病理中的肾小

球硬化及间质纤维化$从微观辨证上均可看作+肾

络瘕,

(!")

* 且临床研究表明$具有活血通络功效

的补肾活血方能有效缓解慢性肾炎蛋白尿$改善肾

脏微循环'免疫抑制状态(!%)

* 慢性肾炎早期免疫复

合物沉积'后期肾小球硬化等均可视为微小瘕积

聚* 故阮师认为瘀血既为常见的病理产物$又可作

为致病因素贯穿于慢性肾炎蛋白尿后期* 瘀血内

存$导致蛋白尿持续存在'顽固难消$故临床上辨证

属瘀血内留者$可适当使用活血化瘀之法$需注意以

下几点&!%"活血行气相伍$气行则血行$气滞则血

停$故临床上使用活血药物多配以行气之品$如砂

仁'香附'丹参* !!"活血通络并举$.素问%脉要精

微论/言&+夫脉者$血之府也*,脉为血府$百体贯

通$故常用川芎'郁金'六月雪以疏通络脉$确属瘀血

瘕者$可少佐三棱'莪术等破血消药$但用量宜

小$以防损伤络脉* !7"活血养血并用$活血药多辛

温$常与当归'生地黄等养血之品并用$以防耗伤阴

液* !#"慎用虫类药$虫类药大多具有钻透剔邪'搜

风通络之功$活血通络本为对症之治$然其攻冲走

窜$慢性肾炎患者多久病体虚$不耐其攻伐之力$恐

有伤正之虞* 阮师临床用之$多在六看诊治基础上$

伍以活血化瘀之品$且多轻灵平和$用药有的放矢*

FEOD理脾益肾%收敛固涩&.素问%六节藏象论/

云&+肾者$主蛰$封藏之本$精之处也*, .格致余

论%阳有余阴不足论/云&+主闭藏者肾也$司疏泄

者肝也*,.医门棒喝%虚损论/云&+然脾胃之能生

化者$实由肾中元阳之鼓舞$而元阳以固密为贵$其

所能固密者$有赖脾胃生化阴精所涵育耳*,肾寓元

阴元阳$主蛰藏人体之精$而肾中元阳之固密又有赖
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于脾胃功能的正常发挥$精气不足则无以统摄$故脾

肾二脏虚损皆可导致人体精微外泄* 阮师临床运用

益肾之法$喜用甘淡平补肾气之品$避免使用过于温

燥'苦寒之品$因肾脏病患者不耐外邪$临床用药亦

需揆度权衡寒热虚实$施治厘然有度$对于过分苦

寒'温燥之品$更是鲜少用之* 偏于肾阳虚者$见腰

膝冷痛'四肢厥冷者$常以二仙汤温补肾阳#偏于肾

阴虚者$见五心烦热'咽干目眩者$常以二至丸平补

肾阴$阴精亏甚者$以熟地黄'阿胶等沉重滋补之品

以大补阴精$有阴虚火旺者$加入知母'黄柏之属#寒

热无所偏颇$肾气虚者$常投之生黄芪'桑寄生'山萸

肉等平补肾气* .医学求是/云&+脾以阴土而升于

阳$胃以阳土而降于阴$土位于中$而火上水下$左木

右金* 左主乎升$右主乎降$五行之升降$以气不以

质也* 而升降之权$又在中气*, 脾胃为气机升降之

枢纽$理脾之法$在于恢复中焦气机升降$中焦者$太

阴主湿$阳明主燥$燥湿调停$在乎中气* 阮师治疗

偏于脾胃气虚者$以党参'白术'黄芪加减$投之参苓

白术散'升阳益胃汤等#偏于湿浊内阻者$可加入荠

菜'萆等分清别浊$其中荠菜在福建民间称+上巳

菜,$对于乳糜尿有治疗作用$因其为药食同源之

品(!!)

$故民间患尿浊者自行采摘服用$发现尿中泡

沫渐消* 阮师不拘时方验方$以临床疗效为准绳$发

现其行之有效后便逐步运用于临床$疗效甚佳*

GD验案举隅

卓某$女$B! 岁$!"!7 年 ! 月 !; 日初诊$发现蛋

白尿 7 年余* 刻下&活动后易感胸闷$气喘$心悸$自

觉咽中有异物感$吐之不出$咽之不下$伴咳嗽$咯

痰$色黄量少质黏$不易咳出$口干口苦$夜间双手指

关节僵硬'麻木$久立腰酸明显$时有反酸$纳可$寐欠

佳$多梦易醒$醒后不易复睡$大量泡沫尿$尿色深黄$

大便成形$每日 % g! 次$舌暗红苔黄厚$脉沉滑*

!"!7年 %月 %7日生化检查&白蛋白&78)% L%O

M%

$尿

素氮&B)7; KK(,%O

M%

$肌酐&<%)!

-

K(,%O

M%

$尿酸&

777);

-

K(,%O

M%

$肾小球滤过率&BB)8 KO%KEF

M%

$

胱抑素/&%)B; KL%O

M%

* 尿常规&蛋白质& oo$白

细胞酯酶& o$白细胞&7B)%

-

O

M%

* !"!7 年 ! 月 !#

日辅助检查&!# 小时尿蛋白定量&%W#B L* 西医诊

断&慢性肾炎* 中医诊断&尿浊* 辨证属上焦气阴两

虚兼湿热内蕴$治宜益气养阴$清热利湿$活血祛瘀$

方用清心莲子饮加减* 处方如下&石莲子 %; L$太子

参 7" L$地骨皮 %" L$柴胡 B L$土茯苓 %; L$生黄芪

7" L$麦冬 %; L$车前子 %; L$甘草 7 L$牛膝 %; L$黄

葵 %; L$金荞麦 %; L$升麻 B L$陈皮 B L$白术 B L*

%# 剂$每日 % 剂$水煎服$早晚分服*

!"!7 年 7 月 !; 日二诊&服药后 !# 小时尿蛋白

定量较前下降$未见明显咳嗽咳痰$晨起双手指关节

僵硬'麻木缓解$偶有头晕$爬楼时胸闷气喘'心悸较

前好转$纳可$寐差$醒后不易复睡$小便少许泡沫$

尿色淡黄$大便成形$每日 % g! 次$舌暗苔黄厚$左

脉沉弱$右脉沉滑* !"!7 年 7 月 !# 日辅助检查&!#

小时尿蛋白定量&")$;; L* 尿常规&蛋白质& ooo$

白细胞&7<)<

-

O

M%

* 守上方$加桂枝 B L* %# 剂$每

日 % 剂$水煎服$早晚分服*

后长期于我处随诊$!# 小时尿蛋白定量维持在

"); L以下$未见复发*

按语&患者罹患蛋白尿 7 年余$病程长$宜标本

兼治* 尿浊日久$精微外泄$脏腑功能失调$水精疏

布失常$上不能布散化源$下不循常道而精微妄泄$

日久致上焦气阴两虚兼有湿热内蕴$故治以益气养

阴'清热利湿'活血祛瘀之法$此即三法并用$标本兼

治* 方中以益气养阴类药物为主$兼以清热利湿$活

血祛瘀$主次分明$进退有序* 方中太子参性平偏

凉$既益气养阴又防火热伤阴#黄芪性微温$具有补

肺脾之气'利水退肿的功效$与太子参相合可增加补

气之力#石莲子清热祛湿'清心宁神'涩精止泻$.本

草经集注/谓其&+补丈夫虚损$五劳羸瘦$止渴$腹

痛泄利$益气$利阴气*,与麦冬'地骨皮'车前子相

伍$清热利湿而不伤阴#车前子又有益肾之效$诸药

配伍$补而不腻#柴胡与升麻相配$有补气升提之意#

牛膝可活血祛瘀又可引内在湿热下行$与车前子合

用$导湿热从小便而去#少量白术'陈皮'甘草以理气

行滞'健脾和胃#黄葵可清热利湿* 现代药理学研究

表明$其可有效降低慢性肾炎蛋白尿$临床疗效可

观(!7 M!#)

#加入金荞麦$以清热化痰$排瘀祛脓#纵观

全方$药性偏凉$滋阴益气以治正虚$清利又兼顾邪

实* 综益气养阴'清热利湿'活血祛瘀之法$标本兼

顾*

HD结语

慢性肾炎蛋白尿的基本病机在于本虚标实$虚

%$%;%%
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在于肺脾肾$实在于风'湿热'瘀血$其中以气阴两

虚'湿热内蕴为常见病机$故阮师临床诊治慢性肾炎

蛋白尿综以疏风透邪$尤重风药#清热利湿$益气养

阴#疏达肝气$调肝消浊#活血通络$祛瘀生新#理脾

益肾$收敛固涩五法为主要治法$权衡虚实轻重$二

法或多法并用$熔多法于一炉$主次分明$组方轻灵

平和$平淡中寓神奇之法$临证用之多能应手而效*
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