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也粤遭泽贼则葬糟贼页 "Stony edema" was first described in Huang Di Nei Jing (Huangdi's Classic of Medicine), characterized by abdominal
distension, absence of dyspnea, and hardness beneath the ribs. These clinical manifestations closely resemble those of cirrhotic
ascites, and thus, cirrhotic ascites is categorized under the scope of "stony edema" in Chinese medicine. The pathogenesis is
primarily attributed to disharmony between yin and yang and the accumulation of pathogenic qi, with yin pathogens often
playing a predominant role. The disease presents a complex mix of deficiency and excess, involving multiple viscera and
ultimately leading to a global disturbance in the transformation of essence, qi, blood, and body fluids. Water metabolism disorder
is a critical mechanism in the disease progression, mainly involving the "liver-spleen-sanjiao-kidney" axis of water metabolism.
Impaired liver and kidney yang is the key factor driving the development of ascites. This article proposes holistic therapeutic
principles for cirrhotic ascites based on the "stony edema" concept, including resolving accumulation and removing toxins,
harmonizing the pivotal axis, dredging the water pathways, promoting ascending and descending functions, supporting fire and
nourishing yin, and regulating qi and essence. Pattern -specific treatments are also discussed, such as clearing heat and
draining dampness, removing toxins, and opening the orifices. The article discusses the pattern differentiation and treatment
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strategies for mild ascites, severe ascites, refractor y ascites, and ascites with intertwined water -heat pattern, focusing on
regulating the relationship between prenatal and acquired factors in the human body, breaking the vicious cycle of impaired
nourishment and accumulation of pathogenic qi, restoring function of zang-fu organs, and improving the complex pathological
internal environment, thereby highlighting the advantages of treatment based on pattern differentiation and holistic regulation in
Chinese medicine.

也运藻赠憎燥则凿泽页 liver cirrhosis; ascites; Huang Di Nei Jing (Huangdi's Classic of Medicine); stony edema; disharmony be鄄
tween yin and yang; accumulation of pathogenic qi

肝硬化腹水是肝硬化进入失代偿期的常见并发

症袁死亡率较高袁其病因尧病机复杂袁是多重病理

因素联合造成的结果[1]遥 西医治疗措施主要包括限

制钠盐摄入尧利尿尧腹穿引流尧补充白蛋白等袁顽固

性腹水的有效治疗仍是临床面临的难题[2]遥 现代临

床和机制研究均证实了中医药治疗肝硬化腹水的可

行性[3-6]袁中西医结合治疗肝硬化腹水具有较大的发

展前景遥
中医石水是以腹部膨隆为主要特征的水肿性疾

病[7]遥 查阅大量古籍发现袁石水与肝硬化腹水具有密

切关系袁其症状表现及病情变化与肝硬化腹水临证

所见有诸多共通之处袁肝硬化腹水亦可归属于中医

学野石水冶范畴遥 叶素问窑阴阳别论篇曳记载院野阴阳结

斜袁多阴少阳曰石水袁少腹肿遥 冶叶素问窑大奇论篇曳载
野肾肝并沉为石水冶袁是了解石水的重要依据遥文章旨

在阐明石水与肝硬化腹水的关系袁以石水理论探析

肝硬化腹水的辨证治疗袁以期为中医临床治疗肝硬

化腹水提供思路遥
1 石水从文字到疾病的阐释

1.1 石水的背景与鉴别

石水首见于叶黄帝内经曳袁石字的书写形态在叶黄
帝内经曳的出书年代宛如腹部隆起尧垂头塌肩之人袁
尽显精神萎靡之态 [8-11]袁譬如春秋的野 冶和战国的

野 冶袁正如叶素问窑脉要精微论篇曳所述野头倾视深袁精
神将夺矣冶野背曲肩随袁府将坏矣冶袁喻示该病如硬石

般野坚冶而野沉冶袁具有腹部肿胀尧病势沉疴的特征袁其
病情顽固袁较难治愈遥石水需与妊娠状态及其他症状

类似疾病相鉴别遥早在商代袁甲骨文中已然出现野孕冶
字[12]袁其书写结构清晰地展现了腹中怀野子冶的妊娠

状态袁可与同时期出现的野石冶相鉴别遥
叶金匮要略窑水气病脉证并治第十四曳云院野病有

风水袁有皮水袁有正水袁有石水袁有黄汗噎噎石水袁其
脉自沉袁外证腹满不喘遥 冶张仲景以此条文将石水与

诸水肿病相鉴别袁确立野腹满不喘冶为石水的辨证要

点遥 石水脉沉袁与风水尧皮水脉浮相对袁表明水起于

里袁与外风无关遥 石水既无正水之野自喘冶袁亦无黄汗

野身发热冶野必致痈脓冶的表现袁表明石水与肺关系较

远袁多无明显热象遥叶灵枢窑水胀曳虽未单列石水条文袁
然于水胀尧肤胀尧肠覃尧石瘕之辨中已含其鉴别遥石水

无水胀之野目窠上微肿尧颈脉动尧时咳冶袁与肺无关袁正
与叶金匮要略曳的观点互证曰肤胀野寒水客于皮肤之

间尧身尽肿冶而无野腹满冶袁亦知病不在皮腠曰肠覃野癖
而内着尧按之则坚冶曰石瘕野恶血当泻不泻尧月事不以

时下冶袁二者之腹满袁皆因恶血内阻尧坚块渐大所致袁
非水聚而成袁故可与石水相鉴别遥 该篇记载膨胀野腹
胀身皆大尧色苍黄尧腹筋起冶袁却独缺石水条文袁后世

医家有言脱简遥 石水与膨胀在临床表现上或有相似

之处袁然二者是否同病异名袁抑或病机有别袁尚难定

论遥 文献流传既久袁理论演化各异袁命名分歧袁亦属

常情遥
中医病证与现代疾病并非一一对应袁腹水亦可

见于肝硬化尧心肾功能衰退尧营养不良尧腹腔肿瘤等袁
且病情因人而异袁故无须拘泥于疾病归类袁应着力探

究古人对疾病病机的认识袁古今理论合参袁灵活辨

证袁为当今中医诊治疾病提供理论依据遥
1.2 石水与肝硬化腹水

关于石水袁叶金匮要略窑水气病脉证并治第十四曳
中记载院野石水噎噎外证腹满不喘遥冶叶医方解集窑利湿

之剂第十二曳载院野脉沉袁腹满不喘袁水积胞中袁坚满如

石袁名石水遥冶石水野不喘冶的特点与膈有着密切关系遥
上焦心尧肺与中尧下焦以膈为界袁膈喜清虚通利袁恶混

浊邪扰袁支持清阳透膈上升袁又可阻隔浊阴上犯心

肺 [13]袁故石水者多不喘遥 然而袁若水液极盛袁冲犯膈

膜袁浊阴上扰心肺袁君火受遏袁宣肃失权袁水液输布愈

艰袁终致饮停胸膈袁发为支饮尧悬饮袁方见胸闷憋喘遥
石水喘作袁多属末期袁故野不喘冶仅言其常袁并非绝对遥
若肝硬化患者腹水控制不佳袁大量腹水压迫膈肌可
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影响肺功能袁或合并肝肾综合征尧肝肺综合征等循环

障碍诱发胸腔积液时袁亦可出现气喘[14]遥
北宋官方医学全书叶圣济总录窑石水曳对石水的

症状有较详细的记载院野肿从内起袁坚块四肢游肿袁名
为石水袁其根在膀胱噎噎水液停结于脐腹间袁故其证

胸腹鼓满袁按之如石袁胁下胀痛袁其脉沉迟袁身体发

热袁四肢头面皆肿也遥 冶石水初起袁水积腹内袁继则漫

溢四肢头面曰腹内坚块袁胸腹膨满袁胁下胀痛袁脉沉

迟袁此缘肝络受损袁肾阳衰微袁阳虚水泛袁其临床表

现与肝硬化腹水末期合并肾功能不全的临床表现

有相似之处[15]遥 若邪气就近侵犯多气多血的阳明经

络袁邪热内陷袁与水饮互结于胸膈袁阻滞气机袁临床表

现为腹壁紧张袁按之如石袁身体发热袁状如大结胸袁也
是肝硬化腹水常见并发症渊腹腔感染冤的主要表现遥

明代袁医家对石水的认识到达一定高度遥叶类经窑
诸经脉证死期曳言院野石水者袁凝结少腹袁沉坚在下

也遥冶叶黄帝内经素问吴注窑阴阳别论七曳指出野阴阳结

斜噎噎斜袁邪同遥 言阴阳并结为邪冶袁表明石水因水

性趋下而具有腹部沉重的特点袁一旦发病袁意味着邪

气凝结袁气机阻滞袁腹水难消袁符合肝硬化顽固性腹

水的临床特征遥 王肯堂在叶证治准绳窑水肿曳有言院
野续法石水四肢细瘦袁腹独肿大袁海蛤丸主之遥 石水袁
病腹光紧急如鼓袁大小便涩袁槟榔散主之遥 冶海蛤丸

可调理脾肺二气袁利水渗湿曰槟榔散则药力峻猛袁重
在行气和峻下逐水遥 王肯堂认为袁石水中腹水滞留

与气机郁滞相关袁治疗应以疏理气机尧利水为主遥
时至清代袁学术观点逐渐将石水归入积聚类疾

病遥 日本汉医学家丹波元简在叶素问窑大奇论篇曳注
中提出院野水气凝结袁如石之沉袁故名为石水也噎噎黄

帝有石水之问袁而岐伯无答袁必有脱简袁皆是积聚之

类遥 冶积聚以腹内结块袁或胀或痛为主要表现袁与肝

硬化腹水患者腹部可触及肝脾大袁主观感受以腹部

胀痛为主的情况相符遥 名医喻昌在叶医门法律窑胀病

论曳中言野胀病与水病袁非两病也噎噎胀病亦不外水

裹气结血凝冶野凡有癥瘕积块痞块袁即是胀病之根袁日
积月累袁腹大如箕袁腹大如瓮袁是名单腹胀遥 不似水

气散于皮肤面目四肢也袁仲景所谓石水者正指此

也冶遥 至此袁可认为这些观点充分填补了叶黄帝内经曳

中石水概念的空缺袁 为论治石水提供了充足的理论

依据遥
2 石水病机内涵

石水病机概为阴阳不和袁积结成邪袁且多由阴邪

作祟袁病情虚实夹杂遥程文囿在叶医述窑肿胀曳中论述院
野真气能升能降袁在吾腹中袁只作辘轳袁必不作鼓噎噎
三焦不泻袁阴阳气道不通袁盈中廓外袁只见鼓不见辘

轳噎噎邪气实故也遥 冶辘轳是一种提水工具袁程文囿

将腹部比作井袁将气比作辘轳袁形象地阐述了气机升

降与三焦运泄水液的紧密联系遥石水者袁邪气凝结阻

塞三焦袁腹内气机不通袁阴阳气道受阻袁水液不泻袁腹
部肿满作胀袁邪气实也遥叶症因脉治窑肝肾虚肿曳有言院
野此肝肾经真阳虚袁即叶内经曳石水症也遥冶阳气性质升

发袁托举脏气袁阳损则托举无力袁脏气下沉遥石水病程

长久袁易损及肾肝阳气袁致蒸化失常袁水液滞留更甚袁
野肝肾真阳虚冶即是对野肾肝并沉冶之况的解释袁而水

液代谢障碍恰是肝硬化腹水的关键环节遥
2.1 腹中阴阳转化阐微

叶本草思辨录窑卷一曳云院野少阳为三阳之枢袁少阴

为三阴之枢噎噎少阳似有阳无阴袁然藏于肝叶袁是一

阳初生而尚不离乎阴袁故二经相感极易遥 冶观经络走

势以知其所能袁手足少阳二经均贯穿胸中袁散络于心

包袁能布散气血精微使心阳充盈遥 三焦尧胆二经与心

经相维系袁为胸阳开展之枢机[16]遥 肝胆脉络互系袁少
阳不离厥阴袁二者相互协调为用遥 少阳胆藏于厥阴

肝袁寓初阳已生而尚不离阴之态袁且厥阴为阴气之

末袁亦是阳气将生之际遥 因此袁肝胆交合代表厥阴孕

育少阳尧以阴育阳尧阴消阳长的过程袁成为中焦阴阳

转化的枢机遥 至于少阴枢袁少阴心肾分别为至阳尧至
阴之脏袁比喻人体水火袁水火既济则阴阳平衡遥 中医

常言野水火既济冶袁阴水受阳气鼓动而轻升袁由静转

动袁即阴向阳化曰阳气纳寒意而收引沉降袁由动转静袁
即阳向阴化袁是少阴枢纵向实现人体阴阳转化尧维持

阴阳平衡的表现袁肝胆枢机在此发挥过渡作用遥 如

叶素问窑六微旨大论篇曳所言院野非升降袁则无以生长化

收藏遥 冶人体精气血津液的相互转化尧性质变化及动

静状态等诸多重要生命活动离不开阴阳转化遥
腹内阴阳转化主要体现在先天与后天脏器相互

滋养尧协调的过程遥 肝主升发袁助力后天脾胃运化水
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谷上输心肺袁化赤则生营血遥 肝主疏泄藏血袁相火伏

藏其中袁能调节肝血滋肾养精袁体现后天滋养先天遥
何梦瑶在叶医碥窑五脏生克说曳中指出肾水野为命门之

火所蒸袁化气上升袁肝先受其益冶袁蒸化后的肾水流经

三焦滋养肝脏袁其精微部分入肝化血袁凉润部分柔和

肝阳袁相火作为命门之火的功能延续袁寄藏于肝以维

持疏泄功能遥 木条达则松解脾土袁土疏松则透升中

焦清阳袁燥化水湿袁使水谷之精上输心肺化血袁是为

先天滋养后天遥 肝肾交感袁肝脾协调袁方能保证腹中

阴阳转化顺利袁维持肾阳及相火的气化行水功能遥
相火过旺则疏泄失衡袁气血运行加速袁易灼伤精血袁
耗伤肾阴袁行水异常袁水液多从汗孔和呼吸道流失袁
尿液浓缩而黄赤袁甚者煎灼成痰袁蒙蔽清窍袁使津液

不得上承遥 若相火与肾阳俱损袁下焦开合失常袁气化

功能紊乱袁水行受阻袁叛离常道袁则发为水肿遥
2.2 野肝脾-三焦-肾冶水液代谢轴

野肝脾-三焦-肾冶水液代谢轴袁是水火上行之要

道遥 叶难经窑六十六难曳有言院野三焦者袁原气之别使

也遥冶原气即元气袁包含元阳之气遥张景岳在叶类经窑附

翼大宝论曳提出命门为野元阳之宅冶的观点袁说明元阳

即肾阳袁肾阳通过三焦发挥作用遥 叶本草纲目窑火部

第六卷曳谓命门相火野游行三焦袁寄位肝胆冶袁具有野得
湿愈焰袁遇水益炽冶之性袁为人体野阴火冶遥 相火遇水

则旺的特性袁使其能协助肾阳发挥行水之能遥 此外袁
朱震亨在叶格致余论窑相火论曳中还提出肝肾均内藏

相火的观点遥 相火蒸动袁助水上行袁体现肝肾二脏的

行水功能曰三焦水道畅行袁包容水火袁是肝肾行水的

前提遥 肾阳为行水之本袁肝尧脾尧肾及三焦同调袁方能

上行水火袁足见程文囿所言野阴阳气道冶与三焦有着

密切相关[17]遥
2.3 阴阳失和及水轴阻塞贯穿石水始终

石水以阴阳不和尧邪气积结为核心病机袁肝肾阳

气持续亏损状态是其腹水进展的关键袁主要病位在

野肝脾-三焦-肾冶水液代谢轴遥 叶黄帝素问直解窑大奇

篇第四十八篇曳言院野肾肝并沉袁则肝气下沉于肾袁故
为石水遥石水袁肾水也噎噎肾肝并小弦袁则虚而受邪袁
故欲惊遥 欲惊袁正虚邪扰之意遥 冶精血亏虚袁脉道不

充袁正邪交战袁气血运行受阻袁脉象多呈细弦之态曰肝
肾受损袁魂失其所袁意志消沉袁患者易受惊扰遥 邪气

乘虚而入袁扰动肝阳袁肝失疏泄袁导致气血阻滞肝络袁

枢机运转失常袁进而横逆犯脾袁湿浊内生袁终成中焦

黏滞尧运化失灵之候遥 清阳不得透升袁肾水蒸化停滞

于中焦袁阴阳二气混淆不分袁阴水尧阳火尧邪毒三者相

互胶结袁即野阴阳结斜冶袁滋生痰湿瘀等病理产物袁进
一步堵塞三焦通道袁困厄阳气遥 若病情拖沓不愈袁顽
邪滞留体内袁宛如硬石壅塞中焦袁迫使清气下沉袁肾
气不升袁水液继续停聚袁导致肝肾真阳受损袁石水终

成遥 邪气凝结于中焦袁不仅阻碍水津气化上承袁又能

借助水津阴寒之势壮大自身袁进一步向下侵犯肾阳袁
影响膀胱气化袁使升降皆失袁阳虚水泛袁患者腹部渐

大袁故言石水野多阴少阳冶遥 此外袁在水液滞留尧阳气

内郁的内环境下袁若邪火有余袁容易侵犯阳明经络袁
导致水热互结袁进一步阻滞气机袁出现发热尧胸腹紧

张拒按等症状袁更甚者会因热扰心神而出现神志异

常等症状遥
肝硬化腹水病机复杂性不可一言以蔽之袁然基

于前文对石水的探析结果可知袁其临证辨治始终离

不开对肝尧脾尧肾及三焦的整体调燮袁亦需调节精气

血津液相关生命活动以改善腹水滞留的病理环境遥
3 石水病治法理念与分证论治

3.1 治法理念

3.1.1 化积解毒袁通调枢机 石水积结成邪袁肝毒内

蕴袁加之脾胃虚弱袁致升降失度尧气机郁滞尧血瘀津聚

成痰遥 瘀尧湿尧痰尧毒阻塞脉络袁是石水积结的物质基

础袁具顽固性和侵袭性遥中焦阳气受阻尧湿郁化热袁胶
着愈甚袁毒邪与湿热痰瘀不断侵袭脏腑袁增加治疗

难度遥 当以化积解毒尧通调枢机为法袁及时阻止邪气

凝结袁恢复脏腑运化水液的功能遥 运用清热尧利湿尧
化痰尧解毒等药物袁配伍化瘀通络及芳香辟秽之品袁
破除瘀阻尧宣畅气机袁直破积邪锢结袁通畅枢机以开

生门遥
3.1.2 疏浚水道袁宣上通降 石水之水液代谢障碍袁
本于阴阳失衡尧邪阻中焦遥 水液泛滥袁即为病势转深

之征象遥 野肝脾-三焦-肾冶为水液代谢障碍主轴袁病
甚者波及心肺尧膀胱尧经络等多环节袁致水液潴留遥法
当利尿泄浊以疏浚三焦袁去菀陈莝袁灵活运用淡渗利

湿尧行气利水之药遥佐以宣降肺气之法袁整复气机袁令
水随气行袁升降如常袁出入有序袁人体内外气机交互袁
促使顽水退散袁继而四肢肿消[18]遥 另外袁腹水是腹内
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阴阳转化失调的产物袁清浊不分袁故慎用峻下逐水

之烈药袁注意固护正气袁泄浊不可贪快遥
3.1.3 助火填阴袁调气养精 石水的阴阳失调袁与先

天尧后天脏器动态关系破坏密切相关袁滋养关系恶化

进一步导致毒邪蓄积袁清浊难分遥 治疗关键在于重

建先后天关系遥 肾为先天之本袁寒水抱阳之脏袁寓阴

中有阳袁是调和腹内阴阳的玄机所在遥 单纯补阴或

助阳难以奏效袁需二者兼顾袁寻求动态平衡遥 温煦肾

阳袁填补真阴袁激发命门相火袁使肾阴受蒸袁化气行

水袁上济心肺袁滋养肝木袁温煦脾土袁立先天之本以催

生后天袁助力恢复脏腑平衡遥 肝主疏泄袁调气血袁和
脾胃袁助脏腑精微输布袁反哺先天遥 疏肝调气袁令肝

气条达袁气机调畅袁脾胃升降有序袁气血化生有常遥
佐以引血下行之法袁使精血归肾袁以滋肾水尧固肾精袁
以后天之精反养先天元气遥
3.1.4 清热利湿袁解毒开窍 石水邪气盛聚中焦袁邪
火有余袁易侵犯阳明经袁饮邪化热袁出现水热互结袁急
以清热利湿尧解毒开窍为先袁佐清心凉血袁务令二便

通畅袁防其进一步热灼真阴袁扰乱心神袁出现谵妄尧昏
迷等神志异常遥
3.2 分证论治

3.2.1 轻度腹水者要要要化积解毒袁疏浚水道 腹水初

成袁水气混杂袁腹皮不紧袁呼吸平畅袁证属气滞水停袁
主要的病机特点为水气阻滞尧阳气被郁袁邪气凝结程

度尚轻袁肝肾阳气尚未过度亏耗袁当尽早开解邪气凝

集之态遥治宜化积解毒尧疏浚水道袁配伍白花蛇舌草尧
山慈菇以清化痰毒尧瓦解胶结曰配伍活血化瘀虫类药

如土鳖虫尧地龙等逐瘀通络曰配伍藿香尧佩兰尧石菖蒲

等芳香辟秽之品袁以化浊开窍袁醒脾和中袁透升清气袁
宣畅气机袁恢复中焦气机升降袁使脾胃功能得复袁枢
机运转阴阳袁气血精液生化有源袁清浊得分袁正气充

沛遥 中焦健脾利湿行气袁下焦强化膀胱气化袁当入苍

术尧白术尧姜半夏等健脾燥湿之类袁及厚朴尧陈皮等行

气化湿之品袁配合泽泻尧车前子尧茯苓等利水渗湿之

药袁使浊阴得降遥
3.2.2 重度腹水者要要要温阳化气袁宣肺逐水 腹水

盛聚袁腹皮紧实袁阴邪冲犯膈膜袁导致君火衰微袁气喘

乏力袁心悸不安袁阴阳升降严重失调袁足胫浮肿袁证属

阳虚水泛袁急当温阳化气尧宣肺逐水袁佐以化积解毒袁
不可过投行气活血药袁以免进一步伤及阳气遥 可在

治疗轻度腹水组方的基础上袁加干姜尧炮附子袁寓真

武汤之意袁温阳化气尧延续真火遥减活血化瘀行气药袁
以防耗气过度袁气不摄血而致出血遥 肺为水之上源袁
以桑白皮尧葶苈子尧桔梗为引袁使肺气得宣袁水道通

调袁水液得以上升与外布袁以四肢浮肿难消者尤为适

宜遥 浊阴上犯心肺袁君火渐微袁饮停心胸袁故患者气

喘袁可采用风药袁如羌活尧独活尧细辛此类[19]袁以振奋

心肺尧祛除停饮遥
3.2.3 顽固腹水者要要要调和阴阳袁攻补兼施 腹水

时退时聚袁甚至顽固不退袁久治难愈袁为邪气凝结成

实袁先后天皆失的表现袁证属邪实凝结尧阴阳两亏遥邪
气凝结成实袁阻塞阴阳气道袁阴阳转化失调袁滋养关

系破坏袁影响精气血津液的生成与转化袁阴阳并损袁
虚实夹杂遥 治宜调和阴阳尧攻补兼施遥 攻法是先天与

后天关系重建的前提袁仍以化积解毒尧疏浚水道为

主曰补法以调气养精尧阴阳双补为主遥调气养精袁在疏

肝健脾基础上袁佐以引血下行之盐牛膝袁交合肝肾遥
病程日久袁多存在阴亏血耗之况袁或胁肋隐痛袁或舌

绛开裂袁脉多弦细袁可入四物汤袁佐以酸木瓜尧山茱萸

等养阴柔肝之品袁祛瘀生新袁通畅血道袁以保证先天

受养曰阴阳双补袁阳虚偏重者可采用右归饮化裁袁以
甘温扶阳袁培阴生阳曰阴虚偏重者袁可入六味地黄丸

合交泰丸袁水火既济袁补虚泻实袁起滋阴充脉尧降火归

神之效袁安抚神志袁减少焦虑袁休养生息遥
3.2.4 水热互结变证者要要要清热利湿袁解毒开窍 腹

水未解袁出现发热袁腹壁紧张袁疼痛不可触近袁证属邪

犯阳明尧水热互结袁急需清热利湿尧解毒开窍尧宣畅气

机袁阻止邪热进一步灼烧生机袁不可投温阳化气行水

之药袁以防药性燥热袁火上浇油遥可采用茵陈蒿汤尧黄
连解毒汤及五苓散三方合用袁以清热利湿解毒遥重
用北柴胡袁配合少许藿香尧石菖蒲去性存用袁畅气机尧
退郁热遥 入生地黄尧玄参尧牡丹皮尧丹参尧竹叶以清心

安神尧凉血护阴遥
4 结语

从文字到疾病的诠释袁石水与肝硬化腹水临床

表现高度契合袁充分体现先贤深厚的医学造诣与象

思维能力遥 病机上袁石水源于阴阳不和尧积结成邪袁
涉及多个脏腑袁主要表现为邪气凝结和水液代谢障

碍袁腹水出现的关键部位在于野肝脾-三焦-肾冶水液
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代谢轴遥 石水病情复杂袁治疗关键在于解决邪气积

结的问题袁恢复先天与后天的滋养关系遥 根据不同

的临床表现袁可分为轻度腹水尧重度腹水尧顽固性腹

水及水热互结变证型腹水遥 治法上袁以化积解毒尧
通调枢机袁疏浚水道尧宣上通降袁助火填阴尧调气养

精为总基调遥 针对不同类型腹水进行分证论治袁以
清热利湿袁解毒开窍之法袁及时解决水热互结变证袁
防止病情快速恶化袁 逆转滋养失调兼邪毒蓄积的

恶性循环袁恢复脏腑平衡袁促进水肿消退袁充分发挥

中医灵活辨证尧整体调理的治疗优势遥
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