
史旦金查二丝旦笙旦月第 40 卷第 3期

犷~ ~ ~ 飞

百
轧~ ~ ~ 才

广~ ~ ~ 飞 扩~ ~ ~ 伙

{家 { {园 {
k ~ ~ ~ 才 长~ ~
,
卜润

糖尿病从中焦湿浊论治之浅见

一般认为 I 型糖尿病属 于中医
“

消渴
”

范畴
,

历代

医家多以阴虚燥热立论
,

治取养阴清热为主
。

然而糖尿

病临床症状变化多端
,

并非燥热所能概括
。

笔者据多年

临床观察
,

认为中焦作为脾胃居处
,

津液化生
、

输布之

枢
,

其在糖尿病的发生
、

发展及临床辨治中有不可忽视

的作用
。

1 消渴为病
,

首发中焦

虽然历代医家对三焦的形质
、

部位众说纷纭
,

无有

定论
,

但对其功能认识则是比较统 一的
,

认为其为元气

及 津液运行的通道
。 “

三焦者
,

水谷之道路
,

气之终始

也
” 。

中焦则是
“

泌糟平白
,

蒸津液
” , “

受气取汁
,

变化而赤

是谓血
”

。

实际 上包括了脾胃运化水谷及化输津液的功

能
,

故而亥灵枢
·

营卫生会 》将其概括为
“

中焦如沤
” 。

而

I 型糖尿病人其病因大多为饮食肥甘不节
,

损伤脾胃

所引发
。

《 内经 》云
: “

夫五味人 口
,

藏于 胃
,

脾为之行其

精气
,

津液在脾
,

故令人 口甘也
,

此肥美之所发也
,

此 人

必数食甘美而 多肥也
,

肥者令 人 内热
,

甘者令人 中满
,

故其气上逆
,

转为消渴
。 ”

过食肥甘
,

导致中焦失于健

运
,

谷 反为滞
,

湿浊内生
,

阻于络道
,

影响津液化生及布

输
,

发为消渴
。

近代医家张锡纯在《医学衷中参西录 》中明确提

出
: “

消渴一证
,

均起中焦而及于上
、

下
。 ”

将中焦 引入到

中医消渴的发病机理中
,

扩展了人们的思路
。

现代医家

对三焦的实质作了进一步探讨
,

认为其与人体的营养

物质及水液代谢有着密切关系
。

2 浊聚津滞
,

病之症结

关子糖尿病病机
,

近年来一些医家逐渐提出气虚
、

血痪
、

痰浊等新的论点
。

实际上许多 l 型糖尿病病人初

期并无明显的燥热内生征象
,

相 反
,

表现为形体肥胖
,

体倦肢困
,

胸隔痞满
,

大便塘滞
,

苔腻
,

脉濡等湿浊内聚

的症状
,

往往通过体检
,

才发现血糖升高
,

若离开辨证

而纯以阴虚燥热解释
,

未免不切实际
。

考其病因
,

多为

不节饮食
,

久 嗜肥甘
,

导致脾胃受困
,

失于健运
,

湿浊内

生
,

进一步困遏中焦气机
,

津不能上承则 口 渴
,

清浊相

混而下则为演甜
、

尿频
,

日久湿浊化热
,

热伤津液
,

兼之

津失化源
,

渐行出现消瘦
、

多食易饥等症状
。

笔者认为

消渴病病机应是初在脾
,

湿浊内聚
,

津失敷布 ;终在肾
,

燥热内生
,

伤津耗液
。

两者为消渴病前后两个阶段 的症

结所在
。

古代医家限于检测手段的缺乏
,

故对消渴辨治

的视野受到 了限制
。

3 健运中焦
,

浊消津还

亚型糖尿病病机的根本是中焦失运
,

浊聚津滞
,

故

而健运中焦
,

以使浊消津还为其治疗大法
。

临床上常选

用健脾益气之人参
、

白术
、

黄蔑
、

山药
、

获冬等以升发脾

胃阳气而达升清降浊
,

敷布津液之功
。

现代药理研究也

证明了上述诸药均有良好的降血糖作用
。

对于 以湿浊

内聚为 主的病人
,

可遵 《内经 》之法
“

治之 以兰
,

除陈气

也
” 。

以芳香醒脾之 品如茬香
,

佩兰
、

葛蒲
、

苍术等以化

湿 除满
,

畅利中焦
,

而对湿热 内蕴
,

津液耗伤明显的病

人
,

则在健运中焦的同时
,

酌加清热养阴之 品
。

如张锡

纯创制的玉液汤
,

即以黄茂
、

山药补脾益气
,

辅以知母
、

葛根
、

天花粉滋阴清热
;
施今撰先生善用黄茂配 山药

,

苍术配玄参治疗
,

既健脾敛精
,

又能滋阴降火
。

这些经

验至今仍为临床医师所推崇
。

笔者在临床中还喜用木

瓜配乌梅
、

山植配芍药以化湿 消滞
,

酸甘敛阴
,

亦取得

良好的效果
。

另外
,

值得一提的是
,

从中焦论治并不单指药物运

用而言
,

同时也包括饮食及运动疗法
。

节制饮食
,

减轻

脾胃负担
,

以断湿热滋生之源
,

是十分重要的
。

临床实

践证明
,

部分糖尿病病人
,

单纯通过控制饮食
,

便可达

到控制血糖的良好 目的
。

适度的运动有利于脾主肌肉

四肢的作用
,

它可通过促进气血运行以达到调畅中焦

气机
,

使脾运得健
。

适当的运动及体力劳动可促使肌 肉

组织对血糖的摄取
、

利用
。

同时也可增强脂蛋白酶活
J

胜
,

更多地利用脂肪酸
,

防治动脉粥样硬化
。
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中药致药物不良反应评析

中药及其制剂引起的药物 不 良反 应
,

多因超量或

用法不当造成中毒甚 至死亡
,

笔者统计的 1 1 5 2 例中
,

34 5 例是由于上述原因引起的
,

占 2 9
.

9%
,

其中植物类

中药引起占 90 % 以上
,

主要有乌头碱类药物 () 11
、

草乌

及 附子 )
。

该类药物的有毒成份为乌头碱
,

有剧毒
,

其

晶体 。
,

Zm g 即可中毒
,

其致死量为 2一 4m g
。

另一 个为

雷公藤及其制剂
,

朱天忠搜集的 1 9 8 1 年以来涉及雷公

藤中毒死亡的资料对该药的毒理等进行了初步探讨
。
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