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摘要 体质是糖尿病及其并发症发生发展的基础’不同体质的形成是由于人体生理功能不平衡造成的-由于存在体质的差异’
任何疾病的发生.发展必然受到体质从化的影响-临床中对糖尿病及其并发症的辨治’应从辨体.辨病.辨证三个方面入手’才能

全面把握疾病的根本-
关键词 体质+糖尿病’糖尿病并发症+/ 辨证论治思路
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近年来’随着经济和社会的发展.人口的老龄化.
生活方式的西方化’糖尿病在全世界范围内发病率日

益提高’已成为患病率仅次于心脑血管疾病和肿瘤的

第%位危害严重的慢性非传染性疾病-随之而来的心

脑血管病.肾病.视网膜病变.糖尿病足等多种血管神

经并发症’则成为患者致死.致盲.致残的重要原因’并
成为社会和家庭日益增长的经济负担和全球性的公共

卫生问题-因此’寻求包括中医药在内的防治糖尿病及

其并发症的有效措施’是经济和社会发展的迫切需要-
而中医药防治疾病’历来强调明确病因’!治病求本"’
!审证求因"’!谨守病机"’!辨证论治"’所以加深对糖

尿病及其并发症病因病机的认识’对于寻求中医药防

治措施和建立糖尿病及其并发症创新性治法’至关重

要-+素问,通评虚实论-云.!凡治消瘅’仆击.偏枯.痿
厥.气满.发逆’肥贵人’则膏粱之疾也"-明确提出过嗜

膏粱厚味’可导致!消瘅"’并出现!仆击.偏枯.痿厥.气
满.发逆"等一系列病变-原因何在/临床上糖尿病何

以会表现为不同证候/进一步发展为什么又会出现不

同并发症/我们认为’与发病人群的体质.饮食习惯.精
神状态.性格特点.烟酒嗜好等多方面因素有关’其中’
尤其与患者体质不同’受不同致病因子刺激后’存在不

同的!从化"机转有关-

# 体质与糖尿病及其并发症发生发展关系密切

早在+内经-时代’中医学就对体质与糖尿病及其

并发症发生发展的关系有较深的认识-传统中医一般

认为’糖尿病属于!消渴病"范畴’消渴病病机多阴虚为

本’燥热为标-而+内经-论!消渴病"发生发展’则认为

与体质因素.过食肥甘厚味.情志因素.药石所伤.风邪

外感等多方面因素有关-+素问,奇病论-曰.!有病口

甘者’病名为何/何以得之/岐伯曰.此五气之溢也’名
为脾瘅-00肥者令人内热’甘者令人中满’故其气上

溢’转为消渴"-+灵枢,五变-云.!余闻百疾之始期也’
必生于风雨寒暑’循毫毛而入腠理’或复还’或留止’或
为 风 肿 汗 出’或 为 消 瘅’或 为 寒 热’或 为 留 痹’或 为 积

聚"-对于糖尿病发病’+内经-在强调过食肥甘’变生内

热’可发生脾瘅’转为消渴的同时’更以匠人伐木做比

喻’强调体质因素直接有关发病-而对于!消瘅"’即糖

尿病多种并发症’+内经-还有!肾脆则善病消瘅易伤".
!肝脆善病消瘅易伤"’提示不仅糖尿病发病与体质因

素有关’既病之后’发生何种并发症’也与体质相关-
$ 不同体质形成的原因缘于人体生理功能的不平衡

人群为什么会具有不同的体质/古人认为不同体

质的形成’实缘于人体生理功能不平衡-对于人群体质

的分类方法’在+内经-就有两种分法-一是+灵枢,阴
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阳 二 十 五 人!以 五 行 学 说 为 指 导"把 人 群 体 质 划 分 为

木#火#土#金#水五大类"是因为人体内五脏系统生理

功能不平衡"决定了人群体质可划分为木#火#土#金#
水五个类型$一是%灵枢&通天!以阴阳学说为指导"把
人群体质划分为太阴#少阴#太阳#少阳和阴阳和平五

大类"是因为人体内阴阳多少不同"构成了阴阳体质分

类之异$张仲景%伤寒论!三阴三阳体质分类"则在%内
经!阴阳体质分类思路启发之下"又有进一步发展$%道
德 经!有’道生一"一生二"二生三"三生万物(的说法"
是’二生三(的思维方式$张仲景%伤寒论!论三阴三阳

也是这种’二生三(的思路$在%伤寒论!一书中"张仲景

基于阴阳学说"首先对人体生理功能"进行了一种不同

于五脏五系统学说的另一层次的划分"把人体生理功

能划分为三阴三阳六个生理系统$同时"又根据人体三

阴三阳六大生理系统功能不平衡"把人群体质划分为

三阴三阳六个类型$即太阳体质#阳明体质#少阳体质#
太阴体质#少阴体质#厥阴体质$
) 体质从化在外感病和内伤杂病发生发展过程中地

位同样重要

中医学自古就非常重视体质在疾病发生发展中的

重要作用"早在%内经!就有比较系统的认识$其后"医
圣张仲景以及后世叶天士#薛生白#章虚谷等医家对体

质现象均有大量论述$%伤寒论!云*’病有发热恶寒者"
发 于阳也+无热恶寒者"发于阴也($’发于阳(#’发于

阴("即发于阳盛体质和阴盛体质之人$阳盛之人"感受

外 邪"阳 气 奋 起 抗 邪"故 发 热 恶 寒+阴 盛 之 人"感 受 外

邪"阳气无力抗邪"故无热无寒$实际上"就是在强调体

质从化之理$认为体质不同"感受外邪后"外邪作用于

人体"病邪从化也不同"所以临床表现不同"进一步发

展"预后转归也会有别$即所谓’从化("就是指病情随

体质而变化$章虚谷%医门棒喝!所谓’邪之阴阳"随人

身之阴阳而变也("即认为六气之邪"有阴阳的不同"其
伤人也"又随体质阴阳强弱变化而为病$清代名医薛生

白%湿热病篇!基于%内经!’实则阳明"虚则太阴("论外

感湿热病邪’实则随阳化随燥化而归阳明"虚则随阴化

随湿化而归太阴("也是强调体质胃实和脾虚在湿热病

发生发展过程中的重要地位$其实"外感病如此"糖尿

病等内伤杂病也同样存在体质’从化(的问题$过嗜甘

肥#情志失调#过嗜醇酒等致病因子作用于不同体质"
由于体质’从化(不同"发生糖尿病后可表现为不同的

中医证候"进一步发展则可能出现不同的并发症"包括

大血管病变如冠心病"微血管病变如糖尿病肾病#糖尿

病 视 网 膜 病 变 等$不 同 致 病 因 子 伤 人"因 体 质 而’从

化("因体质而发病"而为不同证候"并表现为相应舌脉

症征$此即体质’从化(学说$现代中医论糖尿病治疗"
或从脾论治"或从肾论治"或从肝论治"或从痰湿论治"
或从血瘀论治"仁智各见$所以如此"除与医家知识领

域#临床体会不同有关外"与缺乏糖尿病及其并发症中

医证候学研究基础以及医家普遍对体质因素在糖尿病

及其并发症发生发展中的作用认识不足也有关系$
, 关于糖尿病及其并发症辨体质#辨病#辨证’三位一

体(辨证模式

对于糖尿病及其并发症的辨证治疗"传统辨证方

法计有方剂辨证-即’辨方证(.#三消辨证等$祝谌予教

授又提出分型辨证方法"主张把糖尿病分为阴虚火旺#
气阴两虚#阴阳俱虚#燥热入血#血脉瘀阻等证型"进行

辨证 论 治$吕 仁 和 教 授 基 于%内 经!有 关’脾 瘅(#’消

渴(#’消瘅(的论述"结合临床实际"更提出分期分型辨

证方法"主张在明确糖尿病前期#糖尿病临床期和并发

症期临床分期的基础上"以虚定证型"以实定证候"使

糖尿病及其并发症中医辨证论治方法日趋成熟$我们

在临床则特别重视明辨体质$长期以来"基于%内经!#
%伤寒论!相关认识"结合临床实际"观察发现*糖尿病

患者以阳明胃热#少阴阴虚体质较为多见"也可见于厥

阴肝旺体质#少阳气郁体质#太阴脾虚体质$不同致病

因子"作用于不同体质的人"是因为体质’从化(不同"
才导致了糖尿病发病后表现为不同的证候"出现不同

的舌脉症征"同时还是因为体质’从化(不同"才导致了

糖尿病进一步发展"发生不同并发症"并表现为不同证

候$因为有这样的体质"才易患这种疾病"因为有是病"
故而有是证$认为辨体质是辨病#辨证的基础"辨病是

与辨证紧密联系的环节"辨证是决定选方用药的关键$
此即所谓’辨体质#辨病#辨证三位一体(辨证模式$

而张仲景%伤寒论!的三阴三阳辨证方法"就是在

三阴三阳六系统病变基础上"参照患者体质类型所进

行的方剂辨证"实际上就是一种’辨体质#辨病#辨证三

位一体(辨证模式"所以最能突出中医学特色和优势$
观察发现*阳明胃热体质发生糖尿病后"多表现为多食

易饥#烦热口渴#大便干结等胃肠结热证"多为增液承

气汤证#大黄黄连泻心汤证"进一步发展容易继发糖尿

病胃肠病变等+少阴阴虚体质发生糖尿病后多表现为

腰膝酸软#疲乏无力#夜尿频多等阴虚肾亏证候"多为

六味地黄丸证#肾气丸证#生脉散证"进一步发展容易

并发糖尿病肾病等+厥阴肝旺体质发生糖尿病则常伴

有高血压病"多表现为头晕目眩#头痛烦热#性急易怒

等肝阳上亢证候"多为天麻钩藤饮证#建瓴汤证"进一

步发展容易并发糖尿病脑血管病变#眼病等+少阳气郁

体质发生糖尿病则常伴有高血压病"多表现为头晕口
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苦!咽干烦热!胸闷抑郁等气郁化热证候"多为四逆散

证!小柴胡汤证!逍遥散证等"进一步发展容易并发糖

尿病视网膜病变!糖尿病胃轻瘫!妇女月经病等#太阴

脾虚体质发生糖尿病"多表现为乏力体倦!肢体沉重!
食少腹满!便溏等脾虚湿困或兼湿热中阻证候"多为参

苓白术散证!芩连平胃散证!四妙丸证等$体质%从化&
不同"决定了中医证候的不同和发生并发症的倾向性

不同$所以"具体治疗方法和选方用药也不同$此所谓

辨体质!辨病!辨证三者实际上是相统一的$以其重视

体质"最能体现%治病求本&的精神#重视辨病"强调糖

尿病及其并发症发生!发展的基本病机#重视辨方证"
强调有是证用是方"用药针对性强"最能突出中医治病

个体化治疗的优势"临床用于糖尿病及其多种并发症

的防治"常可取得较好疗效$特别是对于有可能发生糖

尿病的人群"如果能根据具体体质类型"给予针对性的

预防措施"更可以降低糖尿病发病率$如针对典型阳明

胃热体质的糖尿病患者"我们常给予清泄方’黄连!大

黄等("针对典型少阴阴虚体质的糖尿病患者"我们常

给予清滋方’生地黄!黄连等("针对典型厥阴肝旺体质

的糖尿病患者"我们常给予清降方’黄芩!珍珠等("针

对典型少阳气郁体质的糖尿病患者"我们常给予清解

方’柴胡!黄芩等("针对典型太阴脾虚体质的糖尿病患

者"我们常给予清补方’苍术!黄连等(干预"观察治疗

前后患者中医证候!血糖!血脂!胰岛素抵抗指数等检

测指标的变化"确实具有较好疗效$而对于有可能发生

心脑血管病!视网膜病变!糖尿病足并发症的患者"如

果能参考具体体质类型"应用%辨体质!辨病!辨证三位

一体&辨证模式"辨证选方用药"则可以降低多种糖尿

病并发症的发病率$初步显示出了三阴三阳辨证方法

和辨体质!辨病!辨证%三位一体&辨证模式的实际应用

价值$值得进一步深入研究$
’)**+,*-,..收稿(

乳消汤治疗乳腺增生症/*例

田 锐0

’0 山东邹平县临池镇中心卫生院北山卫生室"山东省邹平县临池镇")/+))*(

关键词 乳腺增生症1中医药疗法#2 乳消汤

自)**3以来"笔者用自拟乳消汤治疗乳腺增生症

/*例"效果满意"现介绍如下$
. 临床资料

本组共/*例均来自本院门诊"3例未婚"45例已

婚#年龄在.6746岁之间"病程在)个月7+年$单侧

发病3/例"双侧./例$主要临床表现8乳房结块胀痛"
经前疼痛加重"经后缓解"部分患者伴有月经不调"痛

经"或者忧郁"易怒等症状$本组病例均经9线!彩色:
超!红外线扫描!乳房透视确诊$
) 治疗方法

/*例均内服乳消汤"处方为8醋柴胡./;"浙贝母

./;"赤芍.*;"夏枯草)*;"郁金.*;"当归.*;"漏芦.*;"
橘核)*;"香附.*;"川芎.*;"丝瓜络.*;"甘草.*;$每

日.剂"水煎)次"取汁/**<=$早晚两次服完$.个月

经周期为.疗程"连服)73个疗程$
3 治疗结果

治愈8乳房疼痛及肿块消失"停药半年以上无复

发 ’)4例(#显效8乳房疼痛明显减轻"肿块缩小.1)
以上 ’./例(#有效8乳房疼痛减轻"肿块缩小不及.1
)’6例(#无效8症状体征无变化 ’)例($总有效率

为6+>$

4 病案举例

李某"女"3*岁"于)**4年4月初诊$近半年来右

侧胸肋作胀"右乳胀痛"触及有一条索状物包块"常感

胀痛不适"每逢生气及经前加重"活动时也感疼痛"并

向腋窝放射$查8右乳房外上限可扪及一约 )?/@<A
4@<大小肿块"推之可移"与周围组织界限不清"与皮

肤组织无粘连"无压痛"皮色正常$舌质淡红"苔薄白"
脉弦$红外线扫描诊断8乳腺小叶增生$诊为乳腺增生

症$中医辨证为肝气郁结"气滞痰凝$治宜疏肝理气"
解郁散结"活血化瘀$方用乳消汤"服.个疗程后"肿块

疼痛消失"继服.个疗程巩固疗效"随访)年未复发$
/ 讨论

乳腺增生症属中医学%乳癖&范畴$其发生与肝!
脾!胃 的 经 脉 及 冲 任 二 脉 有 密 切 的 关 系"常 因 情 志 抑

郁"肝失疏泄"乳络失畅"痰凝气阻"冲任失调而瘀久化

热"热灼津液"煎熬成痰或肝气犯脾"脾失健运"聚湿成

瘀"瘀浊阻络而成$因此"在治疗中以疏肝理气解郁为

主$方中柴胡性升散而疏泄"为疏肝解郁之要药#当归!
赤芍!川芎!甘草养血活血"散瘀止痛#香附!郁金疏肝

理气#夏枯草!浙贝母!橘核化痰散结"消肿止痛#漏芦!
丝瓜络通乳络散结引经"诸药配伍使其乳络通畅"气血

运行"起到软坚散结"活血化瘀止痛之功效$
’)**+,*5,)-收稿(
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