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病 例 讨 论

糖 尿病 肾病 病 案
朱红俊

，
万毅刚

“
整理

主月词 消渴�诊断 水肿�诊断

� 病历摘要

患者女性
，

�� 岁
。

因眼睑
、

双下肢浮肿 �� 个月
，

于

����年 �月 ��日入院
。

有糖尿病����家族史
。

����

年 体 检发 现 空 腹 血 糖 ��
�

�

�
���

，

餐 后 血 糖

��
�

�

���
���

，

血压 ��
�

�������
。

选用磺脉类和双孤类

口服降糖药治疗
，

血糖控制不理想
。

去年 �月出现头

昏
、

视物不清
、

眼睑和双下肢浮肿
，

在当地医院检查
，

空

腹血糖��
�

�

�
���

，

餐后血糖 ��
�

��������
，

血压 ���

����
��肾功 能

�

血 尿 素 氮 �
�

�

�
���

，

血 肌 配

���户�����
，

换用胰岛素
、

尼群地平治疗
。

今年 �月 ��

日转诊我院
。

人院时
，

眼睑
、

双下肢水肿
，

头昏
、

视物不清
，

咽干

口燥
，

纳差
，

便澹
，

尿浊
，

腰膝酸软
，

四肢末端麻木
，

舌质

淡
，

苔薄白
，

舌体适中
，

舌底脉络无异常
，

寸 口脉细弦
、

沉取无力
。

体格检查
�

神清
，

体胖
，

贫血貌
，

血压 ��
�

��

����
� ，

心率 �� 次�分
，

律齐
，

各瓣膜区未闻及病理性

杂音
，

肝肾区无叩击痛
，

眼睑
、

双下肢凹陷性水肿
。

实验室检查
�

尿检
����

�

�
，

蛋白 �
�

����
，

葡萄糖

����
，

红细胞 ���闪���
，

尿菌培养�一 �
，
��� 尿蛋白

定量 �������
。

晨尿红细胞计数及形态
�
巧 万�司

，

多

形
，
��� 酶 ��

�

�����
。

血液
�

红细胞 �
�

�� � ������
，

总蛋白��
�

����
，

白蛋白��
�

����
，

球蛋白��
·

����
，

空

腹血糖 �
�

��������
，

餐后血糖 �
�

�
�����

，

糖化血红

蛋 白������
�

���
，

血肌配 ���
�

�“�����
，

血尿素氮

��
�

�

����
���

。

甘油三酷 �
�

��
��

����
，

一氧化氮����

���
�

�
��

����
。

眼底镜检查
�

视神经乳头水肿
，

眼底血

管迂曲
，

有火焰状出血灶
口

�线胸片
�

肺
、

心
、

隔未见异

常
。

心电图
�

未见明显异常
。
� 超

�

左肾 ��
·

��� 义

�
�

����
，

右肾 ��
�

���� �
�

����
，

肾实质回声均匀
。

� 病例讨论

住院医师
�

患者以头面及双下肢水肿为主症
，

既往

有糖尿病病史
、

高血压病史
，

又具 口干多饮
、

尿糖阳性

等特点
，

故可诊为水肿
、

消渴病
。

西医诊断特点
�
���有

� 南京中医药大学
，

南京市汉中路 ���号���。 。���

� 南京大学医学院附属鼓楼医院

收稿日期
�����一��一��

�� 年的糖尿病病史
，
���大量蛋白尿

，
���低蛋白血症

，

���高脂血症
，

���水肿
，
���高血压

，
���有视网膜病变

，

故可诊断为糖尿病肾病一肾病综合征
。

主治医师甲
�

中医学中
，

水肿又称
“
水气病

” ，

分风

水
、

皮水
、

正水
、

石水或肝水
、

心水
、

脾水
、

肺水
、

肾水等

类型
。

此病例以头面
、

下肢水肿
，

伴蛋白尿
、

高血压为特

点
，

故须鉴别正水
、

石水和肾水
。

正水责之脾
，

石水和肾

水责之肾
。

患者虽见纳差便澹
，

但无全身浮肿和脱满腹

胀
，

而以眼睑和双下肢水肿
、

腰膝酸软为主
，

故病位在

肾
，

可排除正水
。

石水
、

肾水症状相似
，

而以后者为重
，

加以本病例基本病机为阴虚燥热
，

与石水
“
多阴少阳

”

有别
，

故可诊断为水肿一肾水
。

对于消渴病的诊断
，

本

病例体征不典型
，

仅见口干咽燥
，

须与口渴症相鉴别
。

口渴症以烦渴多饮为主要临床表现
，

但其以症状随情

绪波动为特征
，

血糖多正常
，

尿糖阴性
，

故可排除
。

目前

病机为过食肥甘
、

醇酒厚味
，

致脾胃运化失职
，

积热内

蕴
�或气郁化火

，

销砾阴津
�或素体阴虚

，

复因劳欲过

度
，

而致阴虚火旺
，

上蒸肺胃等
，

导致阴虚燥热
，

发为消

渴
。

病程迁延 日久
，

气阴两伤
，

脾肾两虚
，

湿热搏聚
，

清

浊相干
，

升降开阖失常
，

精微不摄
，

水浊滞留
，

故出现蛋

白尿
、

水肿
、

血肌醉和尿素氮上升
�肾水不足

，

肝阴失

养
，

虚阳上拢
，

故头昏
、

血压升高
。

四诊合参
，

证属脾肾

两虚
，

气阴两伤
，

水浊内停
，

肝阳上亢
。

治以健脾补肾
，

益气养阴
，

利湿泄浊
、

平肝潜阳
。

主治医师乙
�

该患者水肿由消渴病引起
，

但消渴继

发水肿并不是糖尿病肾病的特有表现
，

如糖尿病心脏

病心功能不全等
，

也常表现为水肿
，

故须排除高血压性

肾动脉硬化
、

肾盂肾炎
、

范可尼氏酸中毒等
。

此病例见

头面及双下肢水肿
，

无静脉压增高体征
，

与心源性水肿

有别
，

心脏听诊
、

心电图和 �线胸片检查均未提示心

脏病变
，

可排除高血压性肾动脉硬化
。

尿检未见白细

咆
，

无肾区叩击痛
，

无尿路刺激征
，

尿菌培养�一�
，

可排

除糖尿病肾孟肾炎
。

有糖尿病病史
，

尿 ���� �
，

有肾功

能损害�见血肌醉和血尿素氮检查�
，

可排除范可尼氏

酸中毒
。

糖尿病肾病诊断成立
。

治疗当以控制血塘
、

降

低血压
、

减少蛋白尿
、

改善肾功能为原则
。

万铭主任
�

根据本例患者的临床特点
，

我同意以上

分析
。

糖尿病肾病在中医学中既属消渴病
，

又属肾病
。
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从尿中出现微量蛋白直到终末期肾衰
，

出现的尿浊
、

水

肿等一系列表现均属于肾病范畴
�

中医病名定为，’�肖渴
病肾病

” 。

本例患者可诊断为
“
消渴病肾病水肿

” ，

简称
“
消渴病水肿

” ，

既体现其肾气阴两虚之本
�

又体现其水

湿内停之标
。

若以尿浊为主证
，

则可诊断为
“
消渴病肾

病尿浊
” ，

其他以之类推
。

消渴病水肿的病因病机
，

历代

医家多重视肾虚
。

消渴 日久
，

伤阴耗气
， “
五脏之伤

，

穷

必及肾
” ， ’

肾气虚衰
，

不能蒸化水液
，

水液储留
，

故演变

成水肿
。

但古人也有认为该病病机为
“
饮水过度

，

内溃

脾土
，

土不制水
” ，

以及
“
高消中消

，

制之太急
，

速过病

所
，

久而成中满之病
”
等 因本病是在消渴病气阴两虚

基础上发展而来
�

气阴虚损贯穿本病始终
�

故中医辨证

以气阴两虚为主
。

然久病必疥
，

糖尿病肾病患者血液常

处于高凝
、

高粘状态
，

因此现代有人认为痕血阻络是糖

尿病肾病的一个特点
，

其中医病机应是肾虚兼夹血痊
，

各种合并症也皆因阴虚血痕而生
。

且临床又常见脾气

亏虚
、

水湿内停症状
，

所以气虚血密
、

水湿风停是其基

本病机
。

如病情发展
�

气血俱伤
，

脾肾失养
，

浊毒内停
，

终可使肾元衰败
，

五脏受损
，

三焦受阻
，

升降失常
，

水湿

泛滥
，

而转为肾衰
、

关格之危证
。

据统计
，

进入临床糖尿

病的患者
，

一般 �年内发展至肾衰
� ’

肾病综合征很少存

活超过 �年
。

因此对本病的治疗主要以稳定或改善肾

功能
、

延缓病情发展为目的
。

古�
、
在这方面积累了不少

经验
，

但没有将其作为独立的病种进行研究
。

近 ��年

来有关糖尿病肾病的研究取得了一定进展
。

由于糖尿

病肾病发展过程中存在一个基本病机
，

所以有不少学

者主张针对基本病机进行专病专方治疗
。

在此基础上
�

根据患者具�本临床表现
�

变通加减 辨证论 �台是
，
朴医学

之精髓
，

也是现代内科病诊治最常用的模式
，

因此当代

不少学者曾提出糖尿病肾病分型方案
，

又进一步提出

了分期分型辨证治疗的方法等
。

根据我们的治疗经验
，

针对本病基本病机制定基础方
，

随患者临床主症辨证

化裁
，

病证结合
，

中西协同
，

可有效缓解临床症状
，

改善

或稳定肾功能
。

基本方为
�

天花粉
、

黄蔑
、

黄精
、

丹参
、

怀

山药
、

杜仲
、

山茱英
、

牡丹皮
、

红花
、

大黄
、

六月雪
。

加减
�

水钟加泽泻
、

车前草
、

获答皮
，

合以速尿等 �蛋白尿
、

尿

浊加芡实
、

五味子
、

覆盆子等 �肝阳上亢
、

血压升高加石

决明
、

生龙骨
、

怀牛膝
，

合以尼群地平
、

洛汀新等
�

血糖

较高
，

则合以胰岛素和�或�降糖药
�
血肌醉高

，

可配合

灌肠
，

灌肠方
�

黄蔑
、

大黄
、

六月雪
、

蒲公英
、

生牡砺
。

本

例患者消渴病水肿的发生主要 为消渴病治不得法
，

阴

津待续耗伤
，

加之肾元票赋有亏
，

终致真元虚损
。

肾水

不足
，

肝木失养
，

肝肾阴虚
，

阴虚阳亢
，

见头晕目花
�阴

虚耗气
，

气阴两伤
�

肾气不固
�

精微外泄
�

故而尿浊浮

肿
。

证属水浊内停
�

阴虚阳亢
。

治疗方案
�
���基本方加

减
，

天花粉
、

黄蔑
、

黄精
、

丹参
、

怀山药
、

杜仲
、

山荣芙
、

泽

泻
、

车前草
、

获曹皮
、

牡丹皮
、

红花
、

六 月当
、

热人 黄
、

丈

实
、

五味子
、

怀牛膝
、

石决明�先煎�
。
���患者对胰岛素

敏感
，

可继续用胰岛素控制血糖
，

将餐后血糖控制在

�
�

�

�
���

一

以下
，

糖化血红蛋白控制在 ��一��
。

���

患者水肿
、

高血压并见
，

对糖尿病高血压以转换酶抑制

剂������为首选
，

但从病史看
，

单一降压药难以奏效
，

可联合用洛汀新
、

尼群地平和速尿
。

血压控制以小于

��
�

�一��
�

����
�

�一 ��
�

���� 为 目标
，

但不宜降压过

快
。

���饮食调理应给予低盐 �少于 ��旧 �
、

低糟
、

优质

根据主任医师医嘱
，

予以下处理
����中药汤剂

�

天

花粉 一��
，

黄蔑 ���
，

黄精 ���
，

丹参 一��
，

怀���药 ���
，

杜

仲 ���
，

山茱英 ���
，

泽泻 ���
�

车前草 ���
，

获答皮 ���
�

牡丹皮 ���
，

红花 ���
，

六 月雪 �馆
，

熟大黄 ��
�

灰丈

���
，

五味子 ���
，

怀牛膝 ���
，

石决明 ����先煎�
。

���

知柏地黄丸 ��
，

每日 �次
。

���胰岛素 ��
，

皮下注时
，

每日 �次
。

���洛汀新 ����
、

每日 �次
。

��� 尼群地平
��飞

，

每日 �次
。

���速尿 ����
、

每 日 �次
。

���低盐
�少于 �����

、

低糖
、

优质低蛋白饮食
。

�周后水肿减轻
，

查血压 ��
�

�������
，

空腹血糖
�

�

�����厂�
� 。

血肌醉 ���
�

�户��� ��
�

��� 尿蛋 白定量
������

。

于原方加益母草 ���
，

褚石 ����先煎�
，

生龙

骨 ����先煎�
�
速尿增至 ��司

。

半月后
�

见轻度水肿
，

查

血 压 ��
�

� ��
�

����
，

空 腹血 糖 �
�

�����任
� ，

血 叭虾

�邪
�

�脚���
矛 �

���尿蛋白定童 沁����
。

标实已以阳亢

为主
，

水肿为次
。

于上方中怀牛膝改为 ���
，

储石改为

���
，

熟大黄改为 ���速尿减至 �����
。

�� 天后
�

水肿消

退
，

查血压 ��
�

���
�

���
� ，

空腹血糖 �
�

。
�

����
了 ，

血叭

醉 ���
�

�户�����
，
��� 尿蛋白定量 ������ 其水湿已

去
，

证属浊毒内蕴
，

肝阳上亢
。

于前方去车前草
、

获菩

皮
，

加土获等 ���
。

合用灌肠方
�

黄蔑 �馆
，

生大黄 ���
，

六月雪 ���
，

蒲公英 ���
�

生牡蝠 ���
。

� 个 月 后
，

查 血 压 ��
�

������
�
空 腹 血 塘

�
�

。
�

����
，

血肌醉 ���
�

�尽���，��一 ，
��� 尿蛋 白定量

������
。

守方 �天
。

患者自觉症状缓解
，

水肿消退
，

于

�� 月 � 日出院
，

转为门诊治疗
。

出院检查
�

血压 �。�

�����
，

空腹血糖 �
�

�������一血肌醉 ���
�

�尽����
洲 �

���尿蛋白定量 ������
。

出院带药
����胰岛素 ��

，

支

下注射
，

每日 �次
。
���洛汀新 ����

，

每日 �次
。

���尼

群地平 ����
，

每 日 �次
。

���知柏地黄丸 ��
�

每 日 �

次
。

嘱其门诊随诊
，

定期检查肾功能


