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https://www.100test.com/kao_ti2020/3/2021_2022_2012_E5_B9_B4

_E4_B8_AD_c21_3766.htm 臌胀-中医护理方法包括：病因病机

，辨证论治，辨证施护，养生指导。 臌胀是指腹部胀大如鼓

的一类病证，又称单腹胀。临床以腹大胀满，皮急如鼓，脉

络显露为其主要特征。《灵枢。水胀篇》记载：“鼓胀何如

？⋯⋯腹胀，身皆大，大与肤胀等也，色苍黄，腹筋起，此

其候也。”并根据本证病因病机的不同分为气臌、水臌、血

臌、虫臌，但气血水三因常相互牵连为患，故仅有主次之分

，而非单独为患。 西医之肝硬化腹水、门静脉性肝硬化、坏

死性肝硬化、胆汁性肝硬化的腹水形成期，以及结核性腹膜

炎、乳糜腹水、腹腔内晚期恶性肿瘤等，都属本证范畴。 黄

疸、积和臌胀，既有区别，又有联系，三者之间可能是先后

演变和发展的不同阶段，又可以在病程中错杂并见，所以前

人指出，黄疸、积是中满、胀病之根。 1、 病因病机 臌胀一

证，多因饮食不节，七情、劳欲所伤，及感染其他疾病后，

肝脾失调，继则累及肾脏而成。 （1） 饮食不节：平时嗜酒

或酗酒无度，损伤脾胃，酿湿生热，进而耗伤肝阴，损害肝

体，使肝脾两伤；若饮食不调，饥饱无度，长期营养不良，

脾胃受损，可致脾虚肝郁。脾失健运，肝失疏泄，水谷精微

失于输布，而致湿浊内聚，壅阻气机，水停二腹，而成臌胀

。 （2） 情志不遂：郁怒忧思，伤及肝脾，使气失调畅，肝

失条达，肝郁气滞，久而由气及血，血络瘀阻，横逆伤脾，

运化失常，水湿内停，与瘀血互结，痞阻中焦，日久不化，

渐及于肾，呈三则俱病 ，发为膨胀。 （3） 黄疸积聚失治：



外感疫毒、寒湿、湿热之邪蕴积肝脉，染为黄疸，气血瘀阻

，渐成臌胀；或积聚日久，气血壅滞日甚，水湿内停，而成

臌胀。 （4） 受血吸虫感染，迁延失治，日久肝脾损伤，脉

络瘀阻，升降失常，清浊混淆，气血水停于腹中而成臌胀。 

臌胀一证，主要在肝、脾、肾三脏。肝气郁遏既久，已成克

伐脾土之势，或脾气已败，肝木乘之。肝脾俱伤，水谷精微

失于输布，浊阴不降，水湿不能排出体外，于是清浊相混。

肝气郁久，气滞血凝，血瘀水结，遂成臌胀。久病及肾，肾

阳不足，无以温养脾土，肾阴亏虚，水不涵木；加之肾虚膀

胱气 化不利，水浊难泄，臌胀逾重。总之，肝气郁滞、血脉

瘀阻、水湿内停是臌胀形成的主要病理变化。 2、 辩证论治 

起病缓慢，病程较长，证情多先实后虚，或虚实相兼。应按

临床表现进行辩证论治，切勿单纯攻逐瘀水而忽视固本。应

注意补虚不忘实，泄实不忘虚。 （1） 实胀： ① 寒湿证：证

候：腹大胀满，按之如囊裹水，脘腹痞胀，得热稍舒，神疲

乏力，下肢浮肿，面色萎黄或苍白，怯寒少动，溲少便溏，

舌苔白腻，脉濡缓。 治法：温阳利水，健脾化湿。 主方：实

脾饮。 ② 湿热证：证候：腹部膨胀，腹皮绷急，撑胀拒按，

烦热不安，口苦口臭，渴不欲饮，面色黄垢，肌肤目睛黄染

，小便短涩，大便秘结或溏垢深黄；舌边尖红，苔黄腻或黑

灰，脉弦数。 治法：清热化湿，利水消胀。 主方：中满分消

丸。 ③ 血瘀证：证候：腹大坚满，脉络怒张，胸胁攻痛，痛

如针刺，面色黯黑或见赤丝血缕，口唇紫暗，头颈胸部有血

痣，或蜘蛛痣，口渴不欲饮水，大便色黑，舌质紫红或有瘀

斑，脉细涩或见芤脉。 治法：化瘀行水，通络化结。 主方：

调营饮。 实证患者，体质尚好且胀满较甚者，可短期使用舟



车丸、十枣汤等攻逐之剂以驱水气，或采用放腹水治疗。 

（2） 虚胀： ① 阳虚证：证候：腹大胀满，形如蛙腹，撑胀

水舒，朝宽暮急，面色苍黄，脘闷纳呆，怯寒神倦，下肢浮

肿，小便短少不利，大便易溏，舌胖质淡紫，苔白滑，脉弦

细。 治法：温补脾肾，化气行水。 主方：济生肾气丸。 ② 

阴虚证：证候：腹大胀满，甚则清筋暴露，胁肋偶有刺痛，

面色暗滞，口渴心烦，形体消瘦，午后低热，时有鼻衄邪宣

，小便短少，舌红绛少津，脉弦细数。 治法：滋养肝肾，育

阴利水。 主方：六味地黄丸。 3、 辩证施护 （1）湿热证：

① 病室应安静、整洁、干燥、凉爽、通风良好。患者宜卧床

休息，若因腹胀挤压胸部而致气短喘急时，可采取斗卧位。 

② 重点观察患者腹大程度，定时测量腹围，做好记录。还需

注意腹壁皮肤的色泽和脉络显露情况，以及腹部的坚硬度，

从而判断病势的轻重和趋向。 ③ 重病患者腹大如鼓，床上活

动困难，生活起居皆需细心照料，定时协助翻身。长期卧订

的患者，要保持病床单位整洁松软干燥，加强皮肤护理，预

防发生褥疮和坠积性肺炎。伴背部及阴囊水肿的患者，要注

意保护局面部皮肤，防止损伤、感染。 ④ 饮食宜偏凉为宜，

可选用有滑利渗湿清热之品，如黄瓜、西瓜、冬瓜、黄花菜

、鲤鱼、鲫鱼、赤小豆、慈菇、芹菜等。 ⑤ 便秘者，可嘱患

者多食新鲜水果、蔬菜及含丰富维生素的食物，或选用蜂蜜

水、麻仁丸口服，外用开塞露等方法，避免因腑气不通诱发

神昏。但应禁忌用碱性液体如肥皂水灌肠通便。 ⑥ 若病情允

许可以活动时，应避免过劳和外感。 ⑦ 需要放腹水时，应协

助医生行腹腔穿刺术，并注意观察病情，警惕发生昏迷、出

血、腹腔感染等并发症。穿刺前先让患者排尿，并做好解释



工作。穿刺放液过程要注意患者有无头晕、恶心、心慌、出

汗、面色苍白、脉数、血压下降等表现，如有上述症状，应

立即停止放液，并协助医生紧急处理。放液速度不过快，每

次放液量一般不超过3000毫升，防止诱发昏迷和腹水迅速生

长。穿刺过程中要严格执行无菌技术、防止感染。穿刺后以

多头腹带裹紧腹部，以免腹压骤然降低而发生休克。术后穿

刺如有漏液，应及时处理，防止伤口感染。放液后仍需注意

观察患者有无出血、昏迷等并发症。 （2） 寒湿证： ① 病室

宜温暖干燥，多曝晒，阴雨潮湿时要提高室温以驱散潮气。 

② 患者因身体沉重，懒言少动，活动过少，反致气血不畅，

水湿难除。若病情允许，一般应多鼓励患者活动，特别是在

晴好天气时，多外出在阳光下活动。 ③ 中药及饮食均宜温热

服，多进有健脾温阳利湿作用的食品，如山药、薏米、赤小

豆、芸豆等，多用葱姜蒜做调料可驱除体内寒湿之邪，禁忌

生冷、粘腻饮食。 ④ 腹胀重时要用艾灸神阙、中脘、足三里

等穴位，可温化寒湿，理气消胀。 ⑤ 腹胀甚者，可用松节油

热敷腹部，或用其它温热疗法。内服沉香琥珀粉、砂仁蔻仁

粉和木香合剂，能行气消胀，减轻痛苦，必要时用肛管排报

导法消胀。 （3） 血瘀证： ① 重点观察出血倾向。在肝脾血

瘀者中更为常见。轻者可有鼻衄、牙龈出血或皮肤出血形成

瘀斑；重则可见威胁患者生命的消化道出血，如大量的呕血

、便血。所以应注意观察其呕吐物中有无咖啡色液体，大便

是否色黑、发亮、稀薄如漆状，如有可疑现象，应及时采取

标本化验。还需注意观察有无呕血的先兆症状，如胃脘烧灼

感，口中血腥味等。发现异常应及时通知医生，并做好止血

抢救准备。 ② 血得热易散，除非有大热象，一般以温热为好



。 ③ 气行则血行，应注意情志护理。患者常因腹大、胀满、

行动不便而心情焦躁痛苦，顾虑重重，对治疗信心不足，情

志不遂又进一步加重病情，故应设法开导，劝慰患者，可让

患者了解有关的颐养知识，丰富病中生活，如看书报杂志，

听广播等，使其心情舒畅，气机达顺，可理气消胀。 ④ 宜食

行气活血的食品，如萝卜、橘子、香橼、山楂、酒酿、桃仁

等。 ⑤ 实证患者，身体尚好时常用逐下之法。在服药治疗前

，应做好说服解释工作，交待清楚作用，服法及服后可能发

生的反应和注意事项。服药前应测量血压、脉搏、腹围、体

重，并做好记录。为了防止药物损伤肠胃，可服白芨粉、胃

膜素等保护胃粘膜。将攻下逐水药（多为散剂）装入胶囊，

遵医嘱清晨空腹给患者服下。若剂量大时，可在一小时内分

次用红枣汤送服，服药后嘱患者安静休息，药后2～3小时方

可进食。一般服药后半小时开始腹泻，初泻时带粪便，后全

为稀水，泻四、五次后自止，泻后腹胀明显减轻者效果最好

，并详细记录腹泻开始和终止时间、次数、大便性质、排泄

量及尿总量。还需密切观察服药后的反应，如患者呕吐频繁

，腹痛剧烈，便泻连连不止，冷汗出、脉沉、应防虚脱。用

逐下药次日再测量血压、腹围、体重一次。 （4） 阳虚证： 

① 应特别注意保暖，病室宜向阳，室温偏高，多加衣被。 ② 

饮食以温热为宜，忌生冷、瓜果，可适当用姜、葱、芥末、

胡椒、大蒜、韭菜等作调料。适当食用牛奶、鸡蛋、鳗鱼、

鳝鱼、南瓜、扁豆、山药、胡桃、栗子、土豆等补益之品。

淡酒有助温阳通气，可少量饮用。若脾虚食后腹胀，应少食

牛奶、豆类等产气食品和硬固粗糙食物。 ③ 宜灸不宜针。可

艾灸神阙、关元、中极等穴，或腹部热敷。适当饮用生姜红



糖水，可温中散寒消胀。 （5） 阴虚证： ① 病室宜清净，向

阴，凉爽湿润。 ② 宜针不宜灸，忌用温热疗法。 ③ 饮食宜

偏凉，可食番茄、梨、藕、甘蔗、柚、百合、杨梅、柿子、

银耳、花生等有凉润生津作用的食物。 4、 养生指导 （1） 

饮食应少盐或无盐，因食盐有凝涩助之弊，多食则水湿之邪

留滞而病情反复，故需注意。若需长期忌盐。可考虚用代盐

（钾盐）。 （2） 生活起居有常，养成规律的生活习惯，避

免为劳倦、房事所伤。注意保暖，随天气变化增加衣被，预

防正虚邪袭，变生他证。 （3） 注意调节情志，精神开朗，

心情舒畅，保持乐观坦荡的情绪，解除顾虑和烦恼，安心调

养。 （4） 饮食有节，禁忌烟酒，以免伤脾生湿，旧病复发

或加重病情。 （5） 坚持治疗。 （6） 生活在血吸虫疫区者
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