第五批全国老中医药专家学术经验继承工作
医案记录（跟师□  独立□）
患者姓名：李利纯  性别：女            出生日期：1970.2
就诊日期：2013.12.10    初诊、复诊            发病节气：大雪
主诉：下肢浮肿半个月

现病史：患者自诉半月前无明显诱因出现双下肢浮肿，自服西药治疗（具体药名不详），疗效不佳，今来我院寻求中医治疗。

现在症：下肢浮肿，下肢麻木，脚后跟痛，心慌、腰痛，月经2个月未至。舌质稍红，苔薄微黄，脉细滑

既往史：既往否认“糖尿病、高血压病、冠心病”史，否认“肝炎、结核、伤寒”史，否认“外伤、手术、输血”史，无特殊药物及食物过敏史，预防接种史不详。
体格检查：血压：血压150/70mmHgmmHg，心率70次/分 心肺（-），双下肢凹陷性水肿
辅助检查：小便常规：BLD（+3），镜检（-）
。

中医诊断：水肿          证候诊断：肾虚血瘀，水湿停滞
西医诊断：水肿待查
治    法：益气活血，补肾利水
处    方：黄芪30g当归10g丹参20g杜仲15g川断15g怀牛膝10g茯苓15g肉桂5g泽泻10g益母草20g车前草15g鸡血藤20g汉防己15g甘草5g7剂，每日1剂,水煎,分2次服。
二诊（2013年12月18日）：下肢浮肿、心慌减轻，腰酸，下肢稍麻，脚后跟痛。舌质稍红，苔薄微黄，脉细。辨治同前，前方加木瓜15g，7剂，煎服法同前。

三诊（2013年12月25日）：患者二诊服药后下肢水肿基本消失，腰酸、下肢麻木、足后跟痛明显减轻。辨治同前。 前方加白术15g，巩固治疗。

心得体会：患者临近天葵绝的年龄，经水不利，肾气渐衰，水道不利而出现下肢水肿，月经不调等症，辨证为肾虚血瘀，水湿停滞。治疗以益气活血，补肾利水为法，处方用黄芪、当归、丹参、益母草、鸡血藤益气活血；杜仲、川断、怀牛膝、茯苓、车前草、泽泻、肉桂、汉防己补肾利水。服药后，患者水肿有所减轻，二诊加入木瓜舒经活络。三诊时患者下肢水肿基本消失，腰酸、下肢麻木、足后跟痛明显减轻。故续服二诊方巩固治疗。
                                                   签 名：

                                                      年   月   日

指导老师评语（不少于100字）：

   我国明代名医张景岳先生总结问诊时,编写了十问歌,其中诊妇女患者时说"妇女尤必问经期,迟速闭崩俱可见"在临床工作中,如果患者以妇科病为主诉时,大多数医生不易疏忽问月以史,然而不以妇科病为主诉时,有时便易忽略这一病史的询问,结果导致诊断或治疗上的错误患者月经2月未至，经水不利，肾虚血行不畅，水湿停留故见下肢浮肿、腰痛、下肢麻木。舌稍红，苔薄微黄，脉细滑为肾虚水停之象。
                                                  签 名：

                                                      年   月   日
