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宜。 (3)察舌诊脉是关键:中医诊疗疾病四诊合参,但该方

证尤注重舌诊,“有诸内必形诸外冶, 舌体胖大或有齿痕舌,
舌苔表现为有津液、不薄、灰蒙,苔白厚腻或微黄而腻等均是

湿浊内阻确切依据,除舌红、苔黄腻外,即可用原方,方能切

中病机,有的放矢;典型的脉象表现濡缓。 (4)该方证的体

质状态辨识着眼于体偏胖、肤色黄,伴有纳可仍觉困乏或纳

呆、口渴不欲饮等。 (5)运用古方而不泥古,因人制宜,据症

加减,“随证治之冶。 (6)治疗湿阻气滞,因邪在气分而湿偏

重,方药应以轻疏灵动为贵[3] ,使湿邪得以透达,脾胃得以

健旺,不必妄加补虚之品;用药宜少而精,多则影响原方的功

效,该方为轻可去实代表方。
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三金二石汤合五味消毒饮加减治疗肾结石经验
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揖摘要铱 摇 介绍辨证论治肾结石时紧扣清热化湿、通淋涤石的治疗特色及经验方三金二石汤合

五味消毒饮加减的用药经验,并举医案加以说明。 三金二石汤合五味消毒饮加减有利尿通淋,排石

止痛的功效,其利尿、解痉、抗炎、抑菌、抗病毒、调节 PH 值及增强机体免疫的作用已被药理实验证

明,可用于治疗肾结石以及预防复发。
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摇 摇 肾结石又称肾石病,属于肾盂、肾盏内的泌尿系结石,临
床以阵发性的肾绞痛和血尿为常见症状,是尿路最常见的疾

病之一,中医称之为“石淋冶。 结石大小不等,可单发或多

发,常易造成尿路梗阻、肾积水或尿路感染, 后期导致肾功

能受损, 甚至进展成为尿毒症而危及生命。 肾结石是多种

病理变化的疾病, 其程度取决于结石的成分、大小、数量、形
状以及移动情况等因素。 常用中医内治法包括利水通淋排

石法、益气补肾排石法、化瘀散结排石法等[1鄄2] 。 现代医学的

体外冲击波碎石术、经皮肾镜取石术和开放式手术虽已在临

床上得到广泛应用[3鄄4] ,但消除残余结石和预防复发仍需中

医药的辅助治疗作用。
笔者师从全国著名肾病学家、河北首届名中医赵玉庸教

授,在总结老师临床经验的基础上推陈出新,提出了三金二

石汤合五味消毒饮加减治疗肾结石,临床获效颇多,现将其

报道如下,以飨同道。

1摇 肾结石的中医治法源流

历代书籍记载的泌尿系结石相关内容颇详,如《诸病源

候论》云:“石淋者,淋而出石也。 肾主水,水结则化为石,故
肾客砂石。 肾虚为热所乘,热则成淋。 其病之状,小便则茎

中痛,尿不能卒出,痛引少腹,膀胱里急,砂石从小便道出,甚
者塞痛令闷绝。冶 “诸淋者, 由而膀胱热故也。冶 [5] 《中藏经》
云:“虚伤气, 邪热渐强, 结聚而成砂石, 又如水煮盐, 火大

水少, 盐渐成石之类。冶 [6] 指出病多因湿热久蕴煎熬尿液,
结为砂石阻塞尿路所致,《丹溪心法·淋》亦认为:“淋有五,
皆偏于热。冶 [7] 《景岳全书·淋浊》曰:“淋之初病,则无不由

孚热剧,无容辨矣……又有淋久不止,及痛涩皆去,而膏液不

已,淋如白浊者,此惟中气下陷及命门不固之证矣。冶 [8] 本病

多由肾虚和下焦湿热引起,病位在肾、膀胱和溺窍,病性属本

虚标实,肾虚为本,湿热为标。 肾虚则膀胱气化不利,尿液生

成与排泄失常,加之摄生不慎,感受湿热之邪,或饮食不节,
食辛辣肥甘厚腻之品,水湿之邪结下焦, 导致湿热内生,蕴
结膀胱,煎熬尿液,结为砂石;湿热阻滞气机,不通则痛;因下
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焦热盛、迫血妄行,或因结石坚硬, 损伤络脉, 瘀血阻络, 瘀

石互结, 引起血尿使病情缠绵难愈。

2摇 三金二石汤合五味消毒饮加减方的治疗特色

2. 1摇 三金二石汤合五味消毒饮加减方的组成与方解

三金二石汤收载于《中国疾病治疗方案库》,现已广泛

用于泌尿系统结石的治疗。 经验方三金二石汤合五味消毒

饮加味方组成包括:金钱草 30 g、海金砂包煎 30 g、鸡内金

30 g、石韦 15 g、滑石粉包煎30 g、炒薏苡仁 30 g、蒲公英20 g、
紫花地丁 20 g、车前草 15 g、白花蛇舌草 30 g、败酱草 30 g、
金银花 15 g、连翘 15 g、土茯苓 30 g、瞿麦 15 g。 临证加减:肾
虚腰痛者加杜仲、桑寄生、川续断;血尿者宜止血,血热加小

蓟、仙鹤草;瘀石互结加茜草、三七粉散瘀止血;湿热明显者

加藿香、佩兰、白豆蔻;痛甚者加香附、延胡索。 同时嘱患者

合理安排膳食配合小攻疗法:服药后大量饮用温开水,饮水

量以 1500 ~ 2000 mL 为宜,憋尿过程中走路或者轻度跳动,
憋尿时以尿意急迫为度,然后排尿,此法是为了扩张尿道避

免结石排下时损伤尿道,每周 2 ~ 3 次。
金钱草可清化湿热,利尿排石,通淋止痛;海金沙入小

肠、膀胱经血分,善清二经血分伏热,功专利尿通淋;鸡内金

性味甘平,化结石,正如张锡纯谓:“内金为鸡之脾胃,原能

消化砂石冶;石韦微寒,上清肺热,下利膀胱,《本经》谓:“石
韦, 主劳热邪气, 癃闭不通, 利小便水道冶;滑石清热渗湿,
滑窍通淋;蒲公英、紫花地丁、白花蛇舌草和败酱草清热解

毒,消炎止痛,利尿除湿,相互促进;金银花、连翘伍用清气凉

血,消肿毒,利小便;炒薏苡仁甘淡补中渗利,健脾渗湿,利水

消肿;土茯苓甘、淡,平,解毒,除湿;瞿麦清热利水,破血通

经;车前草味甘性寒,功专清热解毒,凉血止血,利水通淋,止
渗湿。 诸药合用,利尿排石,通淋止痛的力量增强。 此药适

用于结石横径小于 1 cm、表面光滑、无肾功能损害并且无明

显尿路狭窄或畸形的患者[9鄄10] 。
2. 2摇 辨证论治需紧扣清热化湿、通淋涤石

笔者认为肾结石主要分为下焦湿热证、气滞血瘀证、肾
气不足证三种证型,临床上应根据患者的症状、体征以及舌

脉进行辨证治疗。
2. 2. 1摇 下焦湿热证摇 湿热是主要病因, 清热化湿应贯穿整

个治疗过程。 此证多伴感染,患者的临床表现为腰痛或小腹

痛,或尿流突然中断,尿频、尿急、尿痛,小便混赤,或血尿,或
小便夹有砂石,口干欲饮,口苦,舌质红,苔黄腻,脉弦数。 治

疗应当清化胶着之湿热、通利黏滞之水道、涤除阻塞之砂石,
以达到促进结石排出的目的,常予三金二石汤合五味消毒饮

加减治疗。
2. 2. 2摇 气滞血瘀证摇 血瘀气滞既是结石的成因,也是主要

的病理产物。 气滞血瘀, 郁久生热, 尿液受其煎熬而成结

石,而结石坚硬, 损伤络脉, 瘀血阻络, 又造成瘀石互结。
此证常有结石嵌顿或黏连伴积水,临床表现为发病急骤,腰
腹胀痛或绞痛,疼痛向外阴部放射,砂石排出后,疼痛缓解,
或侧腹部压痛,痛后伴见血尿,尿频、尿急、尿黄或者赤,舌质

暗红或有瘀斑,脉弦或弦数。 治法为理气化瘀结合清热通淋

以排石,常用少腹逐瘀汤配合三金排石汤合五味消毒饮加减

治疗。 血尿者加小蓟、茜草、三七粉;痛甚者加香附、延胡索。
2. 2. 3摇 肾气不足证摇 肾具有气化功能, 与膀胱相表里, 肾

气不足可导致膀胱气化不利, 而易致结石形成。 此证临床

表现为结石日久,滞留不去,腰部胀痛,时发时止,遇劳加重,
疲乏无力,精神不振,四肢不温,腰膝酸软,尿少或者频数不

爽,面色无华或者面部轻度浮肿,舌质黯淡苔薄,脉沉细无

力。 治法为补肾益气,通淋排石,方用济生肾气丸配合三金

排石汤合五味消毒饮加减。 肾阴虚者加女贞子、旱莲草;脾
虚便溏者加茯苓、炒白术;畏寒肢冷者加桂枝、肉桂。

肾结石辨证分型虽异,但治法皆应紧扣清热化湿、通淋

涤石的原则,待结石排出,湿热已清,方可补益脾肾之气,顾
其本虚,消补结合,共奏标本兼治之效。 治疗中尤其当分清

标本缓急以及正气与邪气的关系,病程短、邪气盛,以清热通

淋涤石为主; 病程长,屡治无效,以固护肾气为主。
2. 3摇 验案举隅

患者,男,42 岁。 4 月前体检发现双肾小结石,未予治

疗,2014 年 12 月 7 日求治于本院。 现双侧腰部酸胀疼痛,久
坐后症状加剧,口苦咽干,纳可,夜寐安,小便淋漓不尽,大便

偏干,舌质红,苔黄腻,脉弦滑。 查体:腹软,双侧肾区叩击痛

阳性。 血压:120 / 85 mmHg。 尿常规:红细胞 2+,尿蛋白 1+。
B 型超声显示:双肾内见强光团,其中左肾内位于上盏大小

约 5 mm伊3 mm,右肾位于下盏大小约 3 mm伊3 mm。 中医诊

断:石淋;证型:湿热蕴结证;治法:清热化湿、通淋涤石。 处

方:金钱草 30 g、海金砂包煎30 g、鸡内金 30 g、石韦 15 g、滑石

粉包煎30 g、炒薏苡仁 30 g、蒲公英 20 g、紫花地丁 20 g、车前

草15 g、淡竹叶 12 g、白花蛇舌草 30 g、败酱草 30 g、金银花

15 g、连翘 15 g、土茯苓 30 g、瞿麦 15 g、扁蓄 15 g、藿香 15 g、
佩兰 15 g、白豆蔻 30 g, 14 剂,水煎服,早晚分服;同时嘱患

者每天饮水至少 2 L,多运动,合理安排膳食。 后结石排出有

黄豆大小黑色形状不规则,余无其他不适,至今未复发。
按摇 本例患者平素饮酒过度,嗜食肥甘,湿浊内蕴,久郁

化热,耗伤津液,加之肾气虚弱,则膀胱气化不利,故见双侧

腰部酸胀疼痛,小便淋漓不尽,大便偏干,口苦咽干,舌质红,
苔黄腻,脉弦滑。 本病病位在肾、膀胱和溺窍,病性属本虚标

实,肾气亏虚为本,湿热蕴结为标。 治疗以清热化湿、通淋涤

石为主,予金钱草、海金砂、鸡内金排石化石;滑石粉、石韦滑

窍通淋,清热利湿; 炒薏苡仁、 蒲公英、 白花蛇舌草、 败酱

草、 紫花地丁、 金银花、 连翘、 土茯苓清热解毒,消炎止痛,
利尿除湿;车前草、 淡竹叶、 瞿麦、 扁蓄利水通淋; 藿香、 佩

兰、 白豆蔻增加清热化湿之效。

3摇 讨论

肾结石属中医淋证范畴,基本病机是肾气亏虚为本, 下

焦湿热为标,基本治法是清热化湿、通淋涤石,正如《医宗必

读》谓:“清其积热, 涤去砂石, 则水道自利。冶待结石排出,
湿热已清,方可补益肾气,顾其本虚,如此消补结合,清温并
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用,共奏标本兼治、治病求本之妙,再根据辨证灵活运用温阳

化气、活血止血、化瘀止痛、消坚排石等药物。 当结石较大或

伴有其他急症时可考虑碎石或外科手术,进行中西医结合

治疗[11鄄12] 。
河北省首届名中医白金尚教授认为肾结石是以肾虚为

本、湿热瘀滞为标的本虚标实之证,以补益肾气、清利湿热、
化石排石、利尿通淋兼以活血祛瘀为治疗原则,治疗中采用

消中寓补、标本兼施之法,常予肾石消汤,并大量使用桑寄生

大补肾中阳气,激发阳气升腾、气化、推动之功能,怀牛膝利

尿通淋、补肾活血,引结石下行,加速排石[13] 。 薄敬华专家

认为肾结石病机关键为肾气虚和血瘀, 以气虚为本、血瘀为

标, 治疗应采用补肾、活血、化石、利尿的治疗原则,常使用

杜仲、桑寄生、川断、骨碎补等激发阳气以增大管道中的水流

动力,丹参、川芎、桃仁扩张肌管道, 为结石顺利排泄拓宽路

径,金钱草、石韦、 海金沙、鸡内金粉碎石块,尽量减小石块

的占位体积,滑石、萹蓄、瞿麦、冬葵子、车前子等增大管腔中

的水流量,增强尿液对结石的冲刷能力[14] 。 韩臣子教授认

为脾胃功能失调是结石形成的关键因素,脾不升清, 胃不降

浊, 则废浊之物存留体内, 逐渐形成结石,继而阻碍气血,
影响气化。 韩老治疗肾结石的调中之法常用白术、枳壳、生
黄芪、芒硝,排石药常用鱼枕骨、海金沙、鸡内金、金钱草、猫
须草,肾绞痛发作者加白芍药和甘草缓急止痛[15] 。 叶任高

教授强调清热化湿是肾结石治疗的重点, 应贯穿治疗的各

个阶段。 临证时应以清热化湿, 溶石排石为原则,常用家传

排石方和二至丸及活血化瘀药物为基本方, 并根据辨证结

合辨病加减治疗[16] 。 名老中医张琪教授认为区分证候的虚

实是本病的辨证要点,破瘀活血应贯穿治疗始终,并根据辨

证运用通淋涤石、消坚排石、温阳化气药物,如三棱、莪术、芒
硝、大黄、金钱草、海金沙、鸡内金、石韦、车前子、附子、桂枝、
乌药等[17] 。 张绪生教授以清热利湿通淋, 补肾活血为治疗

法则,自拟三金排石汤(金钱草 30 g, 鸡内金、海金沙、黄芪、
丹参、怀牛膝、虎杖、淫羊藿各 20 g, 石韦 15 g, 乌药 10 g)治
疗小于 10 mm伊10 mm 的肾结石屡获佳效[18] 。 综上所述,名
医名家均认为肾结石为本虚标实之证,肾虚为本,标实可为

湿热或血瘀,各有侧重,故将清化湿热或破瘀活血贯穿治疗

过程,也有将调节脾胃功能视为治疗关键。 在施治上必用

“三金冶, 即金钱草、海金沙、鸡内金,再配合臣药、佐药和使

药,使得热清、湿祛、气行、血化、石排,脾肾之气得以补益。
本文中三金二石汤合五味消毒饮加减治疗肾结石可控

制感染、改善肾功能,尤其是消除残余结石和预防复发。 其

增加尿量和促进输尿管蠕动作用类似中医学中“排石冶作

用,调节 pH 值类似“溶石冶作用,抑制结晶形成过程、影响调

节因子类似“防石冶作用,而抗炎、抑菌、抗病毒和解痉等则

类似“护肾冶作用。 然而施用中药治疗肾结石还有许多不确

定性,例如现代医学依据结石的理化性质分为草酸钙、磷酸

钙、胱氨酸、鸟粪石(磷酸铵镁) 及尿酸结石分别给与相应治

疗:别嘌醇用于草酸钙结石与高尿酸患者,适当剂量的噻嗪

类利尿剂治疗钙结石与特发性高钙尿症,磷酸铵镁结石建议

完全手术切除再加上一定的抗生素治疗等[19] 。 预防再发也

主要依据结石特性而定:预防草酸钙、胱氨酸和尿酸结石应

碱化尿液,可服用柠檬酸盐,饮用碱性矿泉水,日常多吃水果

和蔬菜;预防磷酸钙和鸟粪石结石应酸化尿液,推荐饮用酸

果蔓汁或甜菜汁[20] 。 再者中药的质量与安全、与其他药物

的交互影响、缺乏结石特效作用都有待进一步证明与解决。
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