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老中医经验

秦亮甫教授治疗围绝经期女性尿路感染经验撷英

汤璐敏　牟　姗　上官文姬　沈惠风　李　鹤
（上海交通大学医学院附属仁济医院，上海，２００１２７）

摘要　总结全国名老中医秦亮甫教授治疗围绝经期女性尿路感染的学术思想和用药经验。
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　　秦亮甫教授（１９２４—），全国名老中医，博士研究
生导师，享受国务院特殊津贴，全国首批５００名需学
术经验继承的名老中医专家之一；上海市继承老中

医学术经验继承班一、二、三、四届指导教师。幼承

家学，谙熟医理，行医６０余载，形成了自己独特的学
术思想和治疗风格。笔者有幸侍诊于侧，撷取点滴，

以飨同道。

尿路感染（ＵｒｉｎａｒｙＴｒａｃｔＩｎｆｅｃｔｉｏｎ）是临床常见
的感染性疾病，是肾脏、输尿管、膀胱和尿道等泌尿

系统各个部位感染的总称。在中国，６０岁以上女性
尿路感染的发生率高达１％［１］，且易反复发作，这与

围绝经期女性卵巢功能衰退，雌激素水平降低有关。

尿路感染中医证属“淋证”范畴。《诸病源候论》曰：

“……虚实不固，脏腑不和，致肾虚膀胱热，肾虚则小

便数，膀胱热则小便涩，数而且涩，则淋沥不宣。”因

而，肾虚膀胱热是基本病理状态。秦教授认为：如是

青中年尿路感染则多以膀胱热为要，湿热之邪侵袭

人体，邪犯膀胱，肾虚或不明显。然则以围绝经期女

性而论，应以肾虚为要。《素问·上古天真论》：“女

子二七而天癸至，任脉通，太冲脉盛，月事以时下，故

有子；…五七阳明脉衰，面始焦，发始堕；六七三阳脉

衰于上，面皆焦，发始白；七七任脉虚，太冲脉衰少，

天癸竭，地道不通，故形坏而无子也。充分说明了围

绝经期女性肾气渐衰，天癸将竭。”“经脉虚，太冲脉

少”，多数存在着肾阴不足，阳失潜藏，肾阴阳偏衰的

体质，引起脏腑功能紊乱，气血失和。故肾虚是围绝

经期女性尿路感染及其反复发作的重要内因。

围绝经期女性肾虚，常以肾阴虚多见，或者肝肾

阴虚，肾主藏精，精能化血，肝主藏血，肝肾同源，肾

精渐衰，肝血不足，精血亏虚，水不涵木，致虚火内

生，而出现围绝经期诸症，虚火上炎，气机不畅，肾虚

正气失护，而致湿热之邪内侵；阴虚日久，阴损及阳，

渐至阴阳俱衰，命门火衰，阳气不固，护卫失司，易感

外邪，或不能达邪外出，邪气久留不去，病情反复发

作。总之，围绝经期女性肾虚招致湿热侵袭，病邪久

羁则可加重膀胱湿热的程度，湿热缠绵不除，肾虚更

甚。两者互为因果，虚实夹杂，正虚邪恋存在于整个

病程中。

围绝经期女性机体免疫功能下降，对入侵病原

体的清除能力减低，慢性的炎性反应状态持续存在，

整体呈现出阴虚或阴阳两虚的状态。外感湿热之邪

为发病因素，湿热为患下焦，湿性黏滞、趋下，病程缠

绵，反复发作；热邪易伤阴液，耗液伤津，病位在肾与

膀胱，故易出现腰膝酸软，口干躁热，五心烦热，小便
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短少，涩痛。病程日久，阴损及阳，阴阳俱虚，则见畏

寒肢冷、腰酸神疲；阳气升举乏力而见小腹冷，下坠

感，夜尿频多，劳累后症情反复。临床研究也证实尿

路感染患者，尤其是围绝经期女性存在着肾虚、正气

虚、免疫功能紊乱的现象。其细胞因子 ＩＬ６，ＩＬ８，
ＴＮＦα明显增高［２］。女性复发性尿路感染患者外周

血中ＣＤ４＋细胞降低，ＣＤ３＋细胞升高，ＣＤ４＋／ＣＤ３＋

比值降低，尿中ｓＩｇＡ较健康人降低［３］。尿路感染的

中老年女性存在血ＩｇＧ降低的现象［４］。

尿路感染治疗首选敏感的抗生素，但是随着抗

生素的广泛应用和新抗生素的不断问世，泌尿道感

染的发病率并没有明显的下降，同时耐药菌株却不

断增加，形成感染的反复发作、迁延不愈，这一现象

在围绝经期女性中更为明显。徐灵胎认为：“治淋之

法，有通有涩，要当分类，有瘀血积塞住尿管者，宜先

通，无瘀积而虚滑者，宜峻补。”故治疗的基本原则应

为“实则清利，虚则补益”。尿路感染急性发作时，

宜以清热利湿为主，辅以补肾，以扶正达邪外出；慢

性迁延时，宜以益肾为主，佐以清湿热药物，以免“闭

门留寇”。扶正祛邪，攻补兼施。

秦教授基于上述病理状态，结合临床经验，辨证

而治。主要分为下焦湿热、肾阴亏虚、阴阳两虚３种
证型。下焦湿热型：症见尿频、尿急、腰酸、小腹拘

急，小便涩痛，短少，舌苔薄白或薄黄，脉滑，治拟清

利下焦，少佐以益肾气之物，方用八正散加减。肾阴

亏虚型：症见腰膝酸软、小腹隐痛、口干舌燥、五心烦

热，舌红苔少，脉细，治拟养阴滋肾，佐以清热利湿之

品，方用知柏地黄丸加减。阴阳两虚型：症见神疲气

短，小腹坠胀、夜尿频多，劳则加剧，舌苔薄白或舌质

淡胖，脉濡，细软无力，治拟阴阳并补，方用无比山药

丸加二仙汤加减。

目前，参照近年治疗尿路感染的临床文献，多数

医学研究者均重视中药在围绝经期女性尿路感染中

的应用价值［７８］。现代药理学研究证实，解毒清热中

药通过发挥抑菌杀菌、提高免疫力与抗病毒作用，从

而有效治疗尿路感染［９］。通过对比氧氟沙星与清利

通淋汤治疗急性肾盂肾炎患者的临床疗效差异发

现，清利通淋汤用于急性肾盂肾炎患者治疗中的效

果满意，且与氧氟沙星的临床疗效无明显差异，但清

利通淋汤充分避免细菌耐药现象的出现，揭示了中

医药在治疗泌尿系统感染性疾病中具有重要的价

值［１０］。清利通淋汤通过发挥有效的杀菌抗菌作用，

从而调节机体免疫功能，降低炎性反应程度，且清利

通淋汤对急性肾盂肾炎患者的疗效更佳，且在改善

临床症状中显著优于氧氟沙星［１１］。中医药重视人

体整体观，从多途径、多方位进行整体辨证思路。施

贝德采用解毒清热法用于治疗泌尿系统感染的疗效

满意。进而认为解毒清热法是治疗本病的重要原

因，且毒热之邪是尿路感染全病程中均存在。因此，

清热解毒法是本病治疗时贯穿始终的原则。郭银雪

采用泽泻、车前子、灯心草、熟地黄、生地黄、牛膝、王

不留行、益母草的活血化瘀方治疗泌尿系统感染患

者的治疗有效率高达１００００％［１２］。禹宏采用补肾

清热汤内服外洗治疗围绝经期女性尿路感染患者的

临床疗效明显优于左氧氟沙星胶囊治疗患者，且随

访０５年复发率明显低于左氧氟沙星胶囊治疗患
者，提示补肾清热汤内服外洗治疗围绝经期女性尿

路感染患者具有更为显著的价值［１３］。朱遵贤采用

连翘、黄柏、白茅根、车前子、茯苓、枸杞子、山茱萸、

山药、肉桂、青皮、乌药的通气益肾法在治疗复发性

泌尿系统感染的治疗有效率亦高达９６％，提示通过
通气益肾法在增强免疫力、预防泌尿系统再感染中

具有重要的价值［１４］。徐广侠采用补中益气丸在预

防泌尿系统感染复发中的总有效率明显高于六味地

黄丸［１５］。张新阳采用瞿麦、蓄、盐黄柏、知母、川

牛膝、玄参、生地黄、生甘草的清利滋阴法治疗尿路

感染患者的治疗总有效率约为９３％［１６］。郝开花采

用通淋温阳汤治疗泌尿系统感染患者的治疗总有效

率为９１％［１７］。采用扶正活血通淋法治疗泌尿系统

感染患者的治疗总有效率为９７％［１８］。因此，辨证论

治理论在围绝经期女性尿路感染中医药患者中具有

重要的价值。

在治疗中，秦教授对于有尿路不适，小便短少的

女性患者喜加用滋肾（通关）丸，认为其能清热泻

火，滋阴化气。滋肾（通关）丸首见于《兰室秘藏》，

由肉桂、知母、黄柏三味药组成，知母性苦、甘、寒，质

润，功于滋阴降火，黄柏性苦、寒，归肾、膀胱经，清热

燥湿而坚阴，两药合用一润一燥，清热不伤阴，相须

为用。反佐以肉桂性辛、甘、热，引入少阴经，引火归

源，使水液得以蒸化，小便通畅，水火既济，虚火自

平。滋肾（通关）丸对多种致病菌有抑、杀菌作

用［５］，对去势大鼠有升高雌二醇的作用［６］，由此可

见，滋肾丸对围绝经期女性的尿路感染尤为适宜。

某，女，５２岁。初诊时间：２０１２年１１月。主诉：
反复尿频、尿急多年，加重１周。现病史：多年来反
复尿频、尿急，发作时伴腰酸、小便不适、短少。外院

多次尿常规见 ＷＢＣ（＋～＋＋），予抗生素治疗后，
尿中ＷＢＣ减少或转阴。劳累后发作，伴有上述不适
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症状。平素心烦，夜寐入眠难，口干舌燥，舌红苔少，

脉细数。

体检：腹软，无压痛，双肾区叩痛（－），双下肢
不肿。实验室检查：尿常规：ＷＢＣ６～１０／ＨＰ，
ＬＥＵ５００／ｕｇ，ＲＢＣ０～２／ＨＰ。超声：双肾、输尿管
（－），膀胱内壁略毛糙，残余尿５ｍＬ。既往史：高血
压１０余年，否认糖尿病。

中医诊断：劳淋。证属：肾阴亏虚。治则：清热

养阴。方药：黄柏９ｇ、知母９ｇ、瞿麦１５ｇ、蓄１５
ｇ、凤尾草３０ｇ、地锦草３０ｇ、炒车前子１５ｇ（包）、黄
连３ｇ、山茱萸９ｇ、女贞子９ｇ、炒狗脊１５ｇ、牡丹皮９
ｇ、黄精１５ｇ、熟地黄１５ｇ、夜交藤３０ｇ、合欢皮１５ｇ、
生甘草６ｇ，共１４剂。

二诊：尿频、尿急减轻，小便不适、短少仍有，入

眠有改善，舌红苔少，脉细。尿常规：ＷＢＣ３～５／ＨＰ。
方药：在原方基础上加肉桂１５ｇ、乌药６ｇ、白蒺藜９
ｇ，共１４剂。

三诊：尿常规：ＷＢＣ０～３／ＨＰ，ＲＢＣ０～２／ＨＰ。
腰酸、小便不适、短少明显缓解，夜寐安。方药：在上

方基础上去凤尾草，加茜草炭１０ｇ，共１４剂。
四诊：尿常规阴性，诸症悉安。方药：守上方，共

１４剂。
按：该患者慢性尿路感染及感染后不适症状，属

于围绝经期肾虚、肾气不足兼有膀胱湿热。初期湿

热壅滞膀胱，治宜清热利湿为主，后期浊邪残存，正

气已亏，治宜祛邪扶正，标本同治。围绝经期女性，

肝肾渐亏，湿热之邪留恋难除，治疗中宜清热利湿和

补肾养阴并用，攻补兼施，使得正气存内，既可御邪

外出，也可防止复感。瞿麦、蓄、凤尾草、地锦草、

车前子、黄连清利下焦湿热，知母、熟地黄、山茱萸、

女贞子等滋养肝肾之阴。２组药合用，使祛邪不伤
正，扶正不留邪。二诊中少佐肉桂，阳中求阴，乌药、

白蒺藜清肝理气，以柔肝滋肾畅气之法以疗尿道不

适诸症。
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