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我国著名糖尿病专家
、

中国中西医结合学会糖尿

病专业委员会主任委员
、

中国中医研究院广安门医院

林兰教授
，

从事中医
、

中西医结合临床
、

科研
、

教学工作

�� 余年
，

积累了丰富的经验
。

今将林兰教授治疗糖尿

病的中药组方思路与方法简述如下
，

以窥其临床经验

之一斑
。

� 以中医理论指导用药

�
�

� 根据三消主要病位论治
�

上消属肺
，

中消属 胃
，

下

消属肾
，

分别代表糖尿病三个不同的病变阶段
。

根据不

同的病位可制定不同的治疗原则
，

如清热润肺
、

清胃泻

火
、

养阴补肾
、

滋阴生津
，

可以消渴方
、

玉女煎
、

六味地

黄汤
、

金曦肾气丸为基础方
。

临床随症化裁
。

上中下三

消用药各有侧重
，
上消用黄荃

、

天冬
、

麦冬
、

桑白皮
、

地

骨皮
、

太子参 �中消用生地黄
、

生石膏
、

知母
、

石解
、

玉

竹
、

黄连
、

天花粉 �下消用山药
、

山茱英
、

构祀子
、

黄精
、

黄柏
、

生地黄
、

熟地黄
。

�
�

� 根据脏腑辨证论治
�

脏腑辨证是辨证论治的基

础
。

以脏腑为纲
，

进行辨证论治是糖尿病治疗最常用的

法则
。

历代医家从肺论治
、

从脾论治
、

从胃论治
、

从肝论

治
、

从肾论治
，

发展了中医糖尿病治疗理论
。

林教授认

为
，

从肺论治宜清热润肺
，

药用沙参
、

天冬
、

麦冬
、

桑白

皮
、

地骨皮
、

太子参 �肺热不盛
，

兼有邪热宜清解肺热
，

药选蝉蜕
、

蚕蛹
、

金银花
、

连翘
、

金荞麦根等
。

从脾论治

当分脾阴虚和脾气虚
，

糖尿病燥热已去
，

津液未复宜滋

养脾阴
，

药用山药
、

白扁豆
、

石解
、

玉竹 �脾气虚宜补气

健脾
，

药用黄蔑
、

太子参
、

西洋参
、

获等 �
健脾化湿可选

苍术
、

惹苗仁
、

泽泻
。

从胃论治
，

若胃火炽盛当清胃泻

火
，

养阴保津
，

药用生石膏
、

知母
、

黄连 �大便干结当泻

热通便
，

药用生大黄
、

玄参
、

元明粉等
。

从肝论治
，

若肝

阴虚当滋阴养肝柔肝
，
药用拘祀子

、

女贞子
、

旱莲草
、

白

芍
、

甘草�疏肝解郁宜选柴胡
、

薄荷
、

郁金
。

从肾论治当

分肾之阴阳
，

肾阴虚宜补肾滋阴
，

药用山药
、

山茱英
、

拘

祀子
、

黄精
、

生地黄
、

熟地黄
、

龟甲胶 �肾阳虚用冤丝子
、
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鹿角胶
、

补骨脂
、

巴戟天等
。

�
�

� 根据病因病机的特点论治
�

糖尿病的病因病机主

要与气虚
、

阴虚
、

气阴两虚
、

气血两虚
、

痕血
、

痰湿等相

关
，

选药组方时林教授对气虚用黄蔑
、

人参
、

太子参
、

山

药
、

五味子 �阴虚用麦冬
、

夭冬
、

生地黄
、

玄参
、

天花粉
�

血虚用当归
、

白芍
、

阿胶
、

益母草 �阳虚用附子
、

肉桂 �痰

湿可选苍术
、

白术
、

获等
、

惹该仁
、

泽泻
、

赤小豆 �血寮用

当归
、

丹参
、

桃仁
、

红花
、

赤芍
、

姜黄
、

乳香
、

没药
、

川芍
、

鸡血藤 �活血通络用穿山甲
、

地龙
、

王不留行
。

灵活结合

脏腑辨证可取得满意的疗效
。

� 以现代医学理论为指导用药

�
�

� 胰腺功能可归属为中医
“
脾

”
的范畴讨论

�

从现代

胰的生理功能看
，

胰腺属中医
“
脾

”
的范畴

。

食物中的

糖
、

脂肪
、

蛋白质以及各种微量元素等营养物质
，
必须

经过胰腺外分泌细胞分泌的胰淀粉酶
、

胰脂肪酶
、

胰蛋

白酶的化学消化后
，

才能被机体吸收利用
。

如果胰腺分

泌这些消化酶的作用减弱或功能失常
，

各种营养物质

消化吸收障碍
，

机体无法获得足够的营养
，

就会出现气

血生化不足的脾虚现象
，

即
“
垂体

一
下丘脑一

胰腺轴
” 、

“
肠

一
胰腺轴

”
功能失调

。

胰岛素是人体能源利用的原动

力
，

又是糖原分解与合成的始动环节
，

胰岛素缺失
，

可

导致糖不能利用
，

脂肪和蛋白质的分解增加
，

乳酸堆

积
，

酮体产生
，

出现一派热象
，

饮食不养肌肤
，

形体逐渐

消瘦
。

因此
，

胰腺是命门之火的重要组成部分
，
人体阴

液的物质基础
。

该部分命门之火不足
，

不仅出现发育迟

缓
，

形瘦神疲
，

百骸失煦的阳虚之征
，

也会出现烦渴
、

烦

热
、

热毒内生的血糖升高之火热现象
。

因此
，

大补脾气

可促进机体对各种营养物质的利用
，

促进机体胰岛素

的分泌
，

可选用黄蔑
、

党参
、

白术
、

获等等
。

营养物质不

能被机体利用变生邪热
，

宜清解胃热
，

养阴增液
，

以利

于各种营养物质的利用与代谢
，

可选用桑白皮
、

地骨

皮
、

知母
、

苦瓜等
。

�
�

� 脾主运化包括胰腺外分泌及部分内分泌功能
�

脾

消化吸收水谷精微的升清功能
，

相当于胰腺的外分泌

功能部分
，

各种消化酶是实现其作用的主要物质基础
，

脾运化水谷精微到身体各部分
，

内而五脏六腑
，

外而四

肢百骸
、

皮毛筋骨
，

以营养周身的各个脏腑组织器官
，

胰岛素是实现其作用的物质基础之一
。

糖尿病胰岛 �

细胞功能低下
，

胰岛素绝对或相对不足
，

脾运化水谷精
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微功能不足
，

脾为胃行其津液的物质基础匾乏
，

故产生

以脾虚为主要表现的各种糖尿病症状
。

实验研究证实
，

益气健脾方药能增加胰岛 �细胞的数 目
，

恢复胰岛 日

细胞的功能
，

反证了脾虚是糖尿病的主要病机
。

胰岛素

受体与受体后缺陷
，

多见于体质偏胖的患者
，

临床常表

现为脾气虚与痰湿内停兼见
，

治疗组方当补气化痰
，

以

二陈汤和六君子汤加减化裁
。

�
�

� 糖自稳调节与中医阴阳平衡
�

糖
、

脂肪
、

蛋白质依

赖升糖激素和降糖激素的调节
。

降糖激素主要指胰岛

素
，

升糖激素包括胰升血糖素
、

生长激素
、

肾上腺素和

去甲肾上腺素
。

二者相当于中医的阴和阳
，

正常情况下

处于相对的动态平衡
，

在应激
、

精神创伤等因素作用

下
，

糖自稳被打破而发生高血糖或低血糖症
。

凡能使血

糖升高的因素属阳
，

使血糖降低的因素属阴
。

胰岛素使

血糖降低可表现为气虚
、

阳虚征象 �胰升血糖类激素升

高血糖可表现为阳热
、

火盛征象
，

此火热多为气郁化

火
，

或湿郁化火
、

血郁化火
。

知其阴阳之所在
，
以审为

期
，

舒其气血
，

令其条达而致和平
。

有情志因素当疏肝

理气
，

方选柴胡疏肝散 �气郁化火宜疏肝解郁清热
，

方

选逍遥散
。

痰湿内蕴当燥湿化痰
，

方如二术二陈汤
�痰

郁化热宜清热化痰
，

方如黄连温胆汤
、

瓜萎贝母半夏

丸
。

血痪者宜活血化癖
，

方如血府逐癖汤 �痕血化热当

化痕清热
，

方选凉血解毒汤
。

伤阴者兼以养阴
，

有热者

清热
。

灵活辨证论治
，

可提高临床疗效
。

�
�

� 针对糖脂代谢紊乱临床选用排毒方药
�

血糖在体

内堆积可导致慢性糖中毒
，

脂肪堆积导致高脂血症
、

肥

胖症
、

脂肪肝
。

高糖
、

高脂属中医痰湿
、

癖浊
。

这些有害

物质在人体滞留 日久
，

阻碍脾胃运化
，

气血运行
，

津液

输布
，

因此临床可以化痰祛浊解毒
，

活血凉血排毒
，
以

促进体内毒物的代谢与排泄
。

可在常规治疗药物中加

入金银花
、

连翘
、

牡丹皮
、

紫草
、

赤芍
、

生地黄
、

玄参
、

黄

连
、

地锦草
、

鱼腥草
、

泽兰
、

大黄
、

泽泻
、

茵陈
、

车前子
、

大

腹皮等
，

以提高疗效
。

�
�

� 针对胰岛病变有侧重选用方药
� �型糖尿病多有

上呼吸道感染史
，

起病时胰腺发生炎症
，

胰岛逐渐被破

坏
，

导致胰岛素绝对不足或缺如
。

因此
，

在 �型糖尿病

早期即有上呼吸道感染症状表现为热象为主时
，

宜重

用清热药物
，

佐以解毒养阴
，

以消除胰腺局部炎症
，

保

护胰腺
，

药如生石膏
、

知母
、

麦冬
、

生地黄
、

玄参
、

金银

花
、

连翘
、

蒲公英 �中期以阴虚为主者
，

宜重用养阴佐以

清热
，

药选太子参
、

麦冬
、

生地黄
、

玄参
、

玉竹
、

花粉
、

黄

精
。

兼热盛者佐清热药
，

兼癖血者佐活血药 �后期胰岛

素分泌绝对不足
，

出现气阴两虚或阴阳两虚
，

宜益气养

阴
、

补养气血或阴阳双补
，
以改善机体虚弱症状

，

增加

胰岛素分泌
，

药如黄蔑
、

党参
、

当归
、

麦冬
、

山药
、

五味

子
、

黄精
，

肾阳虚明显加鹿茸
、

肉从蓉
、

冤丝子
、

巴戟天

等
，

肾阴虚明显加熟地黄
、

山茱英
、

女贞子
、

拘祀子
、

龟

甲胶等
。
�型糖尿病的治疗可以下述思路选方用药

�

���辨证用药
，

前 已述及
。

���选择促进胰岛日细胞分泌

胰岛素的药物
，

如党参
、

黄茂
����选用改善微循环障碍

的药物
，

如具有活血化疲之功的当归
、

丹参
、

赤芍
、

三

七
、

桃仁 �胰腺纤维化或淀粉样变应软坚散结
，

宜选用

贝母
、

牡丹皮
、

皂角刺
、

生牡砺
、

夏枯草 ����改善胰岛素

抵抗
，

提高周围组织对胰岛素的敏感性
，

药如黄连
、

大

黄
、

土获荃
。

� 根据药理实验研究成果指导组方用药

�
�

� 根据血糖选择降糖单味药
�

近年研究证实具有降

血糖活性的单味中草药有几十种
，

临床根据辨证论治

的原则合理选用
，

可以提高疗效
。

如构祀子
、

覆盆子
、

五

味子
、

冤丝子
、

五倍子
、

桅子
、

金樱子
、

女贞子
、

桑白皮
、

桑枝
、

桑堪子
、

桑叶
、

荔枝
、

荔枝核
、

蚕蛹
、

僵蚕
、

黄连
、

黄

芬
、

牡丹皮
、

地骨皮
、

生地黄
、

玄参
、

麦冬
、

天冬
、

山药
、

夭

花粉
、

山茱英
、

黄精
、

芍药
、

黄蔑
、

获等
、

三七
、

苦壶卢
、

泽

泻
。

这些药物基本以养阴药
、

清热药
、

补肾药和益气养

血药为主
。

�
�

� 根据尿糖选药
�

尿糖为人体的精微物质
，

肾主藏

精
，

脾主运化升清
，

尿糖增多与脾肾关系密切
，
因此补

肾摄精和益气健脾法是治疗尿糖的重要原则
，

可选用

的药物如山药
、

山茱英
、

金樱子
、

桑缥峭
、

芡实等可补肾

摄精以降尿糖 �白术
、

苍术
、

鸡内金
、

黄蔑等益气健脾升

清以降血糖和尿糖
。

近代名医施今墨的苍术配玄参降

血糖
，

以清血中伏火 �山药配黄茂降血糖
、

尿糖
，

以益气

升清
，

可供临床参考
。

�
�

� 根据胰腺分泌功能用药
�

促进胰岛素的分泌
，

加

强周围组织对胰岛素的敏感性
，

可用太子参
、

生黄蔑
、

知母
、

麦冬
、

生地黄
。

�
�

� 根据相关检查用药
�

糖尿病人往往伴有血脂增

高
、

血液流变学指标异常及微循环障碍等现象
。

临床针

对具体检测指标
，

在辨证论治的基础上
，

可适当选择对

这些指标有特效的中草药
，

可以提高临床疗效
。

林教授

临床上
，

针对血脂高常选用鸡内金
、

泽泻
、

槐米
、

大黄�

血液流变学异常或微循环障碍可选用当归
、

丹参
、

桃

仁
、

红花
、

川芍
、

赤芍
、

水蛙
、

蛇虫
、

土鳖虫
、

益母草
、

泽

泻
、

三七
、

血竭等
。

林兰教授强调指出
，

辨证论治是中医的灵魂
，

临床

组方用药必须严格服从辨证论治的原则
，

如果一旦偏

离这一原则
，

不但无效反而有碍病情
，

实乃经验之谈
，

值得重视
。


