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[摘要] 　 介绍刘新祥教授治疗尿路结石的临床经验。 刘老认为,结石发病与先天禀赋相关,多因感受

湿热之外邪而发病,总以标实为主,虚实夹杂,发病多急。 治疗上,刘老主张辨病与辨证结合,急则先治其

标,重用白芍缓急止痛,但见石勿急于碎石,应先清热解毒,消尿道之肿胀后再顺气排石,临床注重中西结合

治疗,疗效颇佳。 并附验案 1 则,以资佐证。
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　 　 尿路结石常以腰腹部疼痛甚至绞痛,恶心、呕
吐以及血尿等为主要临床表现,结石如不能及时排

出,则会对肾脏会造成损害,增加慢性肾脏病的风

险[1-2] 。 西医主要采用手术和非手术治疗,对于结

石直径<1
 

cm 的非手术治疗患者,若排出不及时,反
复发作,会对其正常生活造成严重影响。 刘新祥教

授临证五十余年,在运用中医药治疗尿路结石方面

具有丰富的临床经验。 笔者有幸跟师学习,收获颇

多,现将其临证治疗尿路结石经验总结如下。
1　 病因病机

　 　 尿路结石归属于中医学“石淋”范畴,亦可见于

“砂淋”“尿血”“腰痛”等病。 《黄帝内经》记载:“淋

之为病,肾虚膀胱热也”,是对“淋证”病因病机最早

的认识,后世对于石淋的认识均基于此,如《诸病源

候论》载:“石淋者,肾虚为热所乘,热则成淋”,《圣

济总录》 载:“盖由肾气虚损,则饮液停聚,不得宣

通,膀胱客热,则水道涩痛,胞内壅积,故令结成砂

石”,均认为石淋多因先天禀赋不足,湿热客于膀胱

而发病。 刘老认为,本病病因病机较为复杂,常由

内外之邪合而为病。 病者常因脾、肾亏虚为主,饮

食、情志因素为其诱因。 若感受外来湿、热之邪,内
外之邪交织,邪热煎熬下焦水液,则发为石淋。 如

南宋医家陈无择所述“多因淫情交错,内外兼并,清
浊相干,阴阳不顺,结在下焦,遂为淋闭”。
2　 临证特色

　 　 刘老认为,中医药治疗直径<1cm 的尿路结石

疗效颇佳,若直径>1cm,应进行排石手术治疗,应解

除急症为先,切不可冒失使用大剂量的排石化石中

药,以免耽误病情。 故刘老临证治疗尿路结石,会
权衡病情缓急,辨病与辨证结合,标本兼顾。 观其

用药,善用药对,配伍精简,疗效颇佳。
2. 1　 辨病为先,急则治其标 　 尿路结石发作以疼

痛为主,多伴有血尿,《外台秘要》 《千金方》记载常

用王不留行、石韦、冬葵子等治疗“血淋”,《神农本

草经》载白芍“止痛,利小便”,刘老常用王不留行、
石韦、冬葵子止血通淋,重用白芍缓急止痛。 现代

药理研究表明,白芍具有较好的镇静止痛以及抗感

染作用[3] 。 若疼痛剧烈,单用白芍难以获效者,可
加延胡索,两药相配,缓急止痛效果明显。 临床若

发生血尿,患者常较为紧张,此时应给予患者一定
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的心理安慰,以消除其紧张情绪,有利于配合治疗。
2. 2　 见石勿急碎石,应顺气排石 　 结石容易造成

泌尿道的损伤,导致局部炎症,发生肿胀,使得尿路

管腔变得狭窄,影响结石下排。 局部气机阻滞,“不

通则痛”。 刘老认为结石阻于尿道难以下行,与尿

路变狭窄有关,刘老临床常用海金沙和金钱草清热

解毒、利尿消肿。 《本草纲目》中记载海金沙:“治湿

热肿满,小便热淋、膏淋、血淋、石淋,解热毒气”;金
钱草具有清利湿热、通淋、消肿之功效,主要用治热

淋、石淋等病。 而现代药理学研究表明金钱草与海

金沙均具有一定的抗感染、消肿的作用[4-5] 。 刘老

使用此二药,意在缓解尿路炎症,消除局部肿胀,达
到扩张输尿管之目的。 在此基础上配合乌药、小茴

香、川楝子等行气止痛之药,以助结石排出。 尿路

结石所发之部位恰为肝经循行之处,乌药、小茴香、
川楝子均归肝经,可疏肝理气、通畅脉络。 而乌药、
小茴香又归肾经,可引诸药归肾经。 若结石难下,
亦可加沉香、琥珀以增强行气、利尿通淋之力,助气

推石下行。 但刘老认为,此二药不能用之过早,需
在尿道肿胀缓解之后方可使用,否则强力推石下

行,不仅起不到排石作用,反会损伤尿道。
2. 3　 临证当变通,随症加减　 刘老认为,临证治疗

需灵活变通,如今世人少有劳作,平素体弱,若清热

利湿之法效果不佳时,可酌加黄芪、党参等补益中

气以枢转气机,气机枢转复常则升降正常,结石易

随小便利出。 同时,若湿热较重,非金钱草、海金沙

等药所能清,可加茵陈蒿、扁蓄等药增强清热利湿,
但苦寒清热之品需酌情使用,过多则易伤中脏。
2. 4　 中西并用,方获佳效　 研究表明,单味中药如

金钱草、石韦、车前子等可增加尿中草酸钙结晶的

排泄,以达到预防大鼠肾结石的作用[6] ;祛湿类中

药能够通过调节尿酸生成的关键酶及尿酸排泄的

离子转运蛋白,起到降尿酸的作用,从而减少尿酸

性结石的发生[7] 。 中医药联合排石术治疗尿路结

石疗效颇佳,王秀新等[8] 采用清石汤联合经皮肾镜

取石术可明显缩短结石排净时间,减少术后 1 年结

石复发率。 孙青风等[9] 临床研究发现,在输尿管围

手术期服用中药三金排石加减方能明显降低手术

并发症,且预防结石复发疗效确切。 因此,刘老认

为,临床治疗尿路结石应当选择最佳治疗方式,应

充分发挥中医药对尿路结石的防治作用,必要时中

医药与取石手术相联用以达到最佳治疗效果。
3　 典型病案

　 　 患者,男,52 岁,画家,常年活动于西南山区之

地,多饮山泉生水。 2019 年 6 月 17 日初诊。 主诉:
腰胀痛 1 周,加重伴左下腹痛 1

 

d。 1 周前左腰隐隐

作痛,未予重视,1
 

d 前腰痛加重并伴有左下腹胀痛

感,时有缓解。 今凌晨出现左下腹持续性胀痛,恶

心欲呕,小便带血,于当地某医院行 B 超提示:左侧

输尿管上段结石并扩张,左肾积水、多发结石;尿常

规:潜血(+++),蛋白质(+),白细胞( +);镜检:白

细胞 0 ~ 1 个 / HP,红细胞 21 ~ 30 个 / HP;血常规:白
细胞计数 10. 6×109 / L。 予以消炎止痛药静脉滴注

治疗后症状有所缓解,但腰部仍有胀痛,遂来我院

就诊。 刻诊:腰及左下腹胀痛,无恶心呕吐感,饮水

后从凌晨致就诊时未解小便,苔薄黄,脉滑数。 左

侧腰部叩击痛( +)。 西医诊断:尿路结石;中医诊

断:石淋,湿热下注证。 治以清热利湿、通淋止痛。
方药组成:王不留行 10

 

g,石韦 15
 

g,冬葵子 10
 

g,海
金沙 15

 

g,金钱草 15
 

g,乌药 6
 

g,白芍 30
 

g,鸡内金

10
 

g,小茴香 3
 

g,甘草 10
 

g。 7 剂,每天 1 剂,水煎,
早晚分服。 6 月 24 日二诊:患者诉服药后腰胀痛较

前缓解,小便颜色正常,无恶心呕吐,纳寐可,舌淡、
苔薄黄,脉滑。 腰部叩击痛(+)。 行 B 超复查示:左
肾轻度积水、多发结石;左侧输尿管上段扩张,考虑

中下段梗阻可能。 患者病情缓解,效不更方,故在

原方基础上去小茴香,加琥珀 3
 

g。 7 剂,每天 1 剂,
水煎服。 7 月 1 日三诊:现腰及左下腹已无明显胀

痛感,小便正常,纳寐可,苔薄淡黄,脉缓。 双肾叩

击痛(-)。 病情好转,故继原方去海金沙、琥珀,加

黄芪 30
 

g、茯苓 15
 

g、白术 10
 

g,以益气健脾、淡渗利

湿。 7 剂,继服。 7 月 10 日四诊:患者已无明显不

适,行泌尿系彩超复查示,双肾输尿管膀胱未见明

显异常声像。 根据其症状以及 B 超结果,可以明确

结石已经排出,故未予用药。
按语:本案患者发病当值暑热季节,又因职业

原因,活动于西南山区之地,常饮山泉生水,湿热之

邪交织下注,煎熬下焦水液,结而成砂,发为石淋。
结石阻塞尿道,尿液积于肾及输尿管,引发腰、腹胀

痛;结石损伤尿道,则出现尿血;苔薄黄,脉滑数均
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为湿热之象,故以急则治其标为治疗原则,治以清

热利湿、通淋止痛,方用经验方加减治疗,方中王不

留行功善活血利尿通淋,具有下行之性;石韦凉血

止血,冬葵子清热利尿,三者合用能止血通淋,使湿

热之邪从小便而去,共为君药。 海金沙、金钱草、鸡
内金均为通淋化石之要药,合王不留行、石韦、冬葵

子则排石通淋之效尤彰,同为臣药。 乌药、小茴香

均能行气止痛,重用白芍缓急止痛,诸药合用,能增

强止痛之效,共为佐药。 甘草调和诸药,亦能清热

缓急,故有佐使之功。 诸药合用既可清利下焦湿热

之邪,凉血止血、化石通淋,又兼行气下石以止痛,
使砂石随湿热之邪从小便而出。 二诊之时,以琥珀

易小茴香,意在利尿消肿,增强利尿通淋之效。 三

诊之时,症状已明显缓解,又考虑患者久居画室,后
天脾胃亏虚,不能健运水湿,故在前方基础上加用

黄芪、茯苓、白术以健脾益气、淡渗利湿,起到补益

中焦之气,以助推石下行之功效,标本兼顾,收效明

显,故四诊时患者行彩超检查提示结石已消除。
4　 小　 　 结

　 　 刘老临证处方药简而力著,善用药对,如此经

验方中利尿通淋之中王不留行、石韦、冬葵子,止痛

之白芍与延胡索,消肿通淋之金钱草、海金沙,行气

止痛之乌药、小茴香以及健脾益气之黄芪、白术。
且用药治病对于药性药效把握精准,如乌药与小茴

香本为温中散寒之品,但刘老据其多年临床实践,

治疗尿路结石以及小腹部疾患,在辨证明确的前提

下,稍佐二药,往往能收奇效,谓之为“去性存药”,
意在行气而不在温,气机调畅则邪自去,疗效甚佳。
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冬吃红薯更养人

　 　 红薯性平、味甘,归脾、胃、大肠、肾经,具有补中和血、健脾益胃、宽肠通便的功效,适合脾虚气弱、
大便秘结、少气乏力者食用,《本草纲目》称其可补虚乏、益气力、健脾胃、强肾阴。 红薯生食还可生津止

渴,适用于口渴咽干者。 1)补气血润肌肤。 白皮红薯和红皮红薯的功效各有不同。 白皮白心的红薯能

补肺生津,适合于皮肤粗糙、干燥者。 红皮红心的番薯具有补气养血的功效,功效可与大枣相提并论,
但无大枣的生湿热之虑,长期食用可以改善面部气色。 红薯还可健脾胃,儿童脾胃娇嫩,可以红薯食

补。 但体内有痰湿者则不可多吃。 2)滋脾脏助长寿。 红薯是一种口味甘甜的食物,中医学认为黄色入

脾,常食红薯能滋养脾脏。 有学者在我国及日本的一些长寿地区和长寿村进行调查研究发现,当地的

居民将红薯作为主食,常年食用,因此红薯又被誉为“健身长寿”食品。 3)通肠道治便秘。 对于容易便

秘者,食用红薯是一个方便有效的方法。 红薯中含有丰富的膳食纤维,既可增加饱足感,又能促进肠胃

蠕动,起到通便的作用;膳食纤维还能吸附肠道中的有害物质并排出体外;还可为益生菌增殖提供能量

和营养,改善肠道微生态环境。 红薯叶具有健运脾胃、补益肺肾、清热解毒等功效,日常炒一碟,清香可

口,有益于身体健康。 (黄穗平　 http: / / www. cntcm. com. cn / news. html? aid = 187162)
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