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糖尿病辨病辨证治疗 !步法

李 赛 美

主!词 糖尿病!中医药疗法 辨证论治

糖尿病患者多伴有高血压
、

高血脂
、

高尿酸血症及

心
、

肝
、

肾
、

脑
、

胃肠等多种并发症
。

患者往往辗转于多

个专科而不得其要
。

笔者运用中医整体观
、

动态观进行

辨病与辨证相结合方法
，

取得一定疗效
，

归纳为辨病辨

治 !步法
，

供同道参考
。

! 识代谢缘合征

目前认为
，

糖尿病是一组 以血糖增高为特征的代

谢综合征
。

而以高血糖
、

高血压
、

高血脂
、

高尿酸及肥胖

为主者
、

又称之为 ! 综合征或胰岛素抵抗综合征
。

患

者临床指标增高
，

或突出某几个方面
。

就成因而言
，

糖尿病患者多有不 良生活方式与习

惯
，

如抽烟饮酒
、

多食少动
、

膏粱厚味
、

精神紧张
，

心理

压力大
。

患者体形肥胖
，

平时易上火
，

牙眼肿痛
、

溃烂
，

便秘
、

口奥
。

病多起于痰湿
、

肝郁两端
。

饮食不节
、

多食

肥甘厚味
、

烟酒过度
，

损伤脾胃
，

或情志不舒
，

优思伤

脾
，

水谷不为精微
，

反为痰湿
，

困阻肌肤 !痰湿郁久则化

热
，

或肝气郁结
，

郁而化火
，

炼生痰热
，

致血糖
、

脂
、

尿酸

增高
，

形体肥胖
。

故临床实证居多
，

治疗重在清热化痰

化湿
，

或疏肝解郁为主
。

常用甘露消毒丹
，

柴胡陷胸汤
、

三仁汤为基本方
。

若心烦易怒
，

肝火偏旺
，

则以龙胆泻

肝汤
、

茵陈蓄汤为主清泻肝火
!
兼大便秘结者

，

少佐小

承气汤通腑泻热 !血脂增高
、

伴脂肪肝者
，

加用四逆散

合降脂之山植
、

何首乌
、

泽泻
、

草决明
、

荷叶之类 以消

脂
、

祛湿
、

醒 胃 !
若血压增高者

，

以天麻钩藤饮平肝潜

阳
，

合用生龙骨
，

生牡砺
、

磁石
、

僵蚕
、

羡蔡等潜阳熄风

之品 !若 以肥胖为主者
，

重在健脾化湿
，

如香砂六君子

汤
、

或荃桂术甘汤为主
，

常佐用获香
、

厚朴
、

荷叶
、

砂仁
、

白豆范
、

苍术等芳化之类
。

同时注意调畅情志
，

改变不

良生活方式
，

加强锻炼
，

多动少食
，

清淡饮食
，

戒烟少

酒
，

持之以恒
，

方可获得 良好效果
。

! 识慢性并发症

预防与控制糖尿病心脑血管并发症
，

减少致残与

病死率是其治疗根本
。

如合并的中风
、

冠心病
、

糖尿病

足为大血管病变 !合并肾病
、

眼底病
、

心肌病为微血管
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病变 !
合并周围神经及内脏植物神经病变则为营养血

管病变
。

总之
，

血管病变是糖尿病慢性并发症的共同病

理基础
，

活血化痪是其主要治法
。

从总体病机言
，

由于

痰湿
、

痰浊郁久化热
，

继而热甚津耗
，

加之脾虚水谷不

为精微
，

多致气阴不足
，

血脉不利
，

病情 由实转为虚实

夹杂 !进一步 日久脏腑失养
，

体用渐衰
，

由气阴不足发

展为阴阳俱虚 !由于脏腑各有所主
，

脏腑衰竭
，

继而又

出现虚中兼实之候
。

如脑中风者
，

为血脉不和
，

或脉络

癣阻
，

或离经之血
，

痰湿化为癖血
，

癣久又为痰湿
，

发为

偏瘫
、

失聪 !心肌梗塞
、

心衰者
，

脉道不利
，

血癖络阻
，

继

之咳喘
、

水肿 !’肾衰者
，

水道不通
，

水饮内停
，

可见水肿
、

呕逆之症
。

故病情发展至慢性并发症阶段
，

气血阴阳不

足
，

脏腑功能衰损
，

痰湿水饮癖阻成为其共同病机
。

临床上慢性并发症可单一出现
，

也可合并出现
。

由

于所病脏腑不同
，

活血化癖药使用有益气活血
、

滋阴养

血活血和温阳利水活血之别
。

常用桃仁
、

红花
、

赤芍等
，

肢体麻木者
，

伍用桂枝
、

鸡血膝 !糖尿病肾病合用益母

草
、

白茅根 !糖尿病心脏病合用丹参
、

三七 ，糖尿病脑病

伍以全蝎
、

地龙等虫类活血之品
。

在强调活血化癖前提

下
，

其治疗应注意依据病位差异
、

气血阴阳不同辨证用

方
。

如冠心病者
，

予参麦散合瓜萎燕白桂枝汤
，

痰热甚

者
，

合用小陷胸汤以益气养阴活血化痰开痹 !合并心衰

者
，

加用等桂术甘汤或参荃白术散以沮阳培土制水 !中

风者
，

予补阳还五汤或六味地黄汤合用抵当汤以益气

活血
、

滋肾通脉 !肾衰者
，

用真武汤
、

附子汤或附桂八味

丸合用平肝熄风之品以温阳化气利水潜阳
。

视网膜病

变者
，

予祀菊地黄汤合用明 目之千里光
、

密蒙花
、

谷精

草之属
。

! 识应激状态

糖尿病患者因脾虚不能化生精微
，

卫外不固
，

易遭

邪袭
。

继之出现血糖波动
，

致病情反复
。

其治疗应本着

先表后里
，

急则治标
，

缓则治本
，

先治新病
，

后治痛疾的

原则
。

若感冒风寒者予以桂枝汤
、

麻黄汤辛温解表
，

风

热者给予银翘散
、

桑菊饮辛凉解表
，

正虚外感小柴胡汤

和解透表 !口腔溃烂者
，

予玉女煎或白虎加人参汤
，

益

气养阴
，

清泄 胃火 !尿路感染者
，

或八正散
、

导赤散清心

利尿
，

或五荃散温阳化气利水
，

久者猪荃汤滋阴清热利

水 !皮肤感染者
，

予五味消毒饮清热解毒 !肠道感染者
，

予葛根芬连汤
、

或黄芬汤
、

白头翁汤清热化湿止利 !肺
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部感染者
，

用苇茎汤清热化痰
，

或止嗽散祛风化痰 !若

失眠
，

肝郁者与柴胡加龙牡汤
，

营卫不和者予桂枝汤
，

肝阴不足予酸枣仁汤 !神情抑郁者
，

用柴胡剂
，

如四逆

散或柴胡加龙骨牡蜘汤之类疏肝解郁 !皮肤痰痒者
，

用

消风散合清营汤
，

清热凉血
，

祛风止痒
。

糖尿病急性并

发症
，

如酮症酸中毒
，

或急性外伤则需立即住院
，

及时

处理
。

待应激状态解除
，

血糖逐渐复常
，

病情趋于稳定
。

! 识兼夹病

由于神经
、

内分泌
、

免疫系统是一个相互关联的网

络
，

糖尿病患者常同时兼夹多种疾病
，

或糖尿病由药物

所致
、

或因更年期血糖增高
，

或兼有 甲亢
、

肝病
、

肿瘤

等
，

临床治疗颇为棘手
。

在遵循糖尿病辨治原则的同

时
，

仍宜谨守病机
，

注重整体调节
，

兼顾兼夹病的处理
。

一般而言
，

糖尿病合并甲亢者
，

应注意滋阴降火
，

平肝熄风
，

化痰散结诸法的运用
，

常合用 白虎加人参

汤
、

祀菊地黄汤
、

消凛丸 !
合并肝病者

，

配合选用疏肝
、

柔肝
、

清热
、

利胆诸法
，

常用四逆散
、

一贯煎
、

茵陈篙汤
、

小柴胡汤 !合并肿瘤者
，

伍扶正解毒
、

化痰散结之法组

方
，

常加黄蔑
、

人参
、

山慈菇
、

浙贝母
、

半边莲
、

半枝莲 !

由药物引起的糖尿病
，

权衡原药物利弊
，

或停服
，

或减

量
，

中医随证治之 !更年期血糖增高者
，

重在调补肝肾
，

疏肝健脾
，

常用六味地黄汤合二至丸
、

二仙汤
，

或佐以

柴芍六君汤之类
。

! 识病程与体质

糖尿病初发期
，

往往多 由体检发现
，

患者尚无特殊

不适
，

偶尔发觉体重下降
，

或 口渴多饮
。

患者体质较实
，

年纪较轻
，

对药物尚敏感
，

且 自身较重视
，

先予饮食控

制
，

再配合药物治疗往往效果 良好
。

病多在胃
、

肠
、

胆
、

膀耽腑
，

中医治疗重在清胃养阴
，

如 白虎加人参汤 !或

清热化湿
，

如甘露消毒丹
、

三仁汤之类 !中期患者
，

糖尿

病病程在 !年以上
，

或虽为初次发现血糖高
，

但症状已

存在多年
。

病多由腑传脏
，

虚实夹杂
，

治疗宜扶正祛邪

并用
，

或先祛邪后扶正 !后期
，

病程多在 !! 年以上
，

往

往出现多脏器功能衰竭
，

如脑溢血
、

心肌梗塞
、

心衰
、

肾

衰
、

失明
、

截肢等
，

病重在肝肾心脾肺之脏
，

以虚为主
，

或虚中夹实
。

实者
，

痰饮水湿痕血 !虚者
，

气血阴阳虚

损
，

或偏阳虚
，

或偏阴损
。

治疗重在扶正
，

必要时佐用祛

邪之法
。

! 注意事项

在糖尿病的治疗中
，

应注意以下几点
。

!!!经方与时方结合
!

经方以其配伍精炼
、

组方严

谨
、

药简力宏而称道
。

时方则相距年代较近
，

运用频率

高
。

临证时不必拘泥
，

主要视辨证贴近程度
，

灵活选用

经方
、

时方
，

或经方与时方合用
，

或参考现代中药药理

学研究成果
，

不断探索
，

以求获得疗效
。

!!!重视疏肝调

志
!

由于 目前尚无根治性办法
，

糖尿病仍需终身治疗
。

针对糖尿病患者的恐惧心理
，

临证时除加强疏导
、

减压

外
，

中医的疏肝调志
，

对于阻止恶性循环和病情发展具

有重要意义
。

!!!注意服药方法及饮食宜忌
!

糖尿病患

者服药特别强调时间性
，

若出现差错
，

则达不到效果
。

饮食控制好坏与降糖疗效直接相关
，

故宜做好食物种

类
、

份量
、

搭配
、

餐次等诸多问题解说
，

显得更为重要
。

!!!避免外邪及应激状态
!

由于糖尿病患者免疫力低
，

加之植物神经损害
，

反应及防御能力差
，

易遭受外界物

理
、

化学
、

生物及社会诸方面伤害
，

且常常不易感受与

察觉
，

因此
，

反复强调并传授必要的防护知识
，

如护足
、

护肤
、

防感冒
、

预防低血糖等
，

显得十分必要
。

!!!坚持

动态观察
!

糖尿病治疗是一项长期艰巨的工作
，

定期检

查
、

规范服药
、

动态调整治疗方案
，

有利于动态管理与

及时指导相关问题的处理
，

阻断并延缓并发症发生与

发展
，

最大限度地减少致残率和病死率
，

提高患者生命

周期与生活质量
。

第六届全国中医治则治法学术研讨会

暨首届 中医特色疗法学术研讨会征文通知

为促进中医治则治法学术研究与临床应用
，

推动中医基础理论学

科建设
，

由中国中医研究院基础理论研究所
、

内蒙古医学院中蒙医学系

联合主办
，

拟于 !!!!年 !月在内蒙古自治区呼和浩特市召开
“

第六届

全国中医治则治法学术研讨会盆首届中医特色疗法学术研讨会
” 。

人选

论文编人会议论文集
，

正式出版
。

!
!

征文内容
!

中医治则治法基础理论研究
、

学术源流研究
!中医治

则治法临床应用研究
、

方剂药物研究 !中医治则治法实验研究进展
、

名

词术语规范化研究
!
中医特色疗法及历代医家治疗思想整理研究

!
疑难

病特色疗法的理论与临床研究
!蒙医药理论及特色疗法 !

!

稿件要求
!

!。。。一!!!!字
，

未公开发表
，

用 !!纸打印
，

交稿附软盘 !每篇论文审稿

费!! 元
，

从邮局邮寄
，

勿夹在稿件中
。

!
!

相关费用
!

参会者交会议费 !!!

元
。

仅发表论文者交版面费 !!! 元
。

!
!

截稿 日期
!!!!!年 !月 巧 日

。

投稿地址
!

北京市东城区南小街 !! 号
，

中国 中医研究院基础理论

研究所
，

邮编
!!!!!!!

，
!
一

!!!!
!!!!!!!!!!!

!!!!
!

!!!
，

联系人
!

李瑞泉
，

电

话
!!!!!!!!!!!!!!转 !!!!

。

颈肩腰腿病中医药新疗法培训班招生
巨鹿县中医风湿病专科研究所培训学校陶纪志医师积累 了 !! 余

年治疗各种颈肩腰腿痛的诊断和治疗方法
，

应广大学员的要求
，

现继续

面向国内外招生
。

传授内容有
!

类风湿性关节炎长期发热
，

遇寒后疼痛

加剧
，

得热痛减
，

形寒肢热的中药疗法 !颈椎骨质增生
、

腰椎骨质增生
、

骨性关节炎
、

产后风湿
、

骨坏死等疾病的处方药物疗法
!
现场配制讲解

一种风湿病外用药的方法 !颈椎
、

腰椎
、

膝关节
、

股骨头坏死 !!
、

! 线片

的诊断
!
传授腰椎间盘突出 !正骨复位法!

、

肩周炎一针疗法
、

膝关节骨

刺
、

背部三棱针疗法
、

网球肘皮内针刺疗法
。

开班时间
!

常年招生
，

每月 !日
、

巧 日准时开课
，

学期 !! 天
，

开课柯

一天为报到 日期
，

详细 资料及入学通知 汇 !! 元索取
。

电话
!!!!!!!

!!!!!!!
，

地址
!

河北省巨鹿县 中医风湿病专科研究所培训学校 !朝旧

路!
，

联系人
!

李老师
，

邮编
!!!!!!。

。


