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营养缺乏也是导致2型糖尿病并发症的重要因素

邹 时 祯

(北京市朝阳区建国路88号SOHO现代城A座3007室，100022)

关键词2型糖尿病；并发症；2型糖尿病并发症

传统的中医学里并没有单独的糖尿病病名，根据

疾病的临床表现对照古籍中的相应记载是中医认识现

代疾病的一个重要思路。

1 用中医认识疾病的方法分析2型糖尿病

糖是人体从食物中获得的重要营养成分之一。中

医学认为，人离开母体以后，靠后天之本——脾胃消化

吸收水谷精微来维持生命活动。中医称来源于饮食的

所有营养物质为“水谷精微”，包括现代医学所说的

糖、脂肪、蛋白质、维生素、微量元素和水等一切从胃肠

吸收的营养物质。用中医认识疾病的方法分析2型糖

尿病，应该从人体如何利用水谷精微开始。

关于人体如何利用水谷精微，《黄帝内经》是这样

描述的：“五味入口，藏于胃，脾为之行其精气⋯⋯”

“饮入于胃，游溢精气，上输于脾；脾气散精，上归于

肺，通调水道，下输膀胱，水精四布，五经并行⋯⋯”。

从这2段话可以看出：中医学认为，饮食进入胃，消化

成水谷精微，吸收进人人体血液后，需要通过脾肺两脏

才能运送分布到周身，供机体各部位利用。如果脾肺

功能不正常，这些水谷精微就不能正常地被机体各部

位利用，仍然停留在血液中，在血液中堆积，血液中的

含量就会超过正常指标。当血液中的含量超过一定范

围，还会从小便直接排出体外。

由此可以看出，2型糖尿患者的机体存在3个方

面的问题。第一，脾肺功能损伤，机体不能正常利用血

液中的水谷精微等营养物质；第二，身体各部位因为缺

乏水谷精微的营养而出现一系列的病变；第三，不能被

机体利用的糖、脂肪等水谷精微大量堆积在血管中，使

血液变质，损伤血管和机体。这3个问题包括了2型

糖尿病患者机体上的所有问题，即现代医学所说的2

型糖尿病本身和它的所有并发症。第一个问题是2型

糖尿病的核心问题，是“本”，第二、第三个问题都是由

第一个问题引发的，是2型糖尿病的“标”。高血糖只

是机体不能正常利用水谷精微的表象之一，不是糖尿

病的核心问题。

根据上面的分析可以推论：在2型糖尿病患者机

体中，水谷精微的所有成分，都会在血液中堆积，都有

可能会从尿中流失，而不仅仅是糖分。这从2型糖尿

患者多伴有血脂升高，尿液混浊、多泡沫、蛋白尿等情

况可以得到证实。

2高血糖不是引发并发症的唯一因素

一直以来，大家都认为是高血糖长期损伤机体导

致2型糖尿病各种并发症的发生。但是，2005年出版

的普通高等教育国家规划教材《内科学》已经明确指

出：“大量研究证明，肥胖、胰岛素抵抗及2型糖尿病

时伴有与血糖无关的内皮细胞功能异常，参与糖尿病

大、小血管并发症的发生与发展。”内皮细胞是指血管

内皮细胞，是在血管内壁和血液直接接触的血管细胞。

内皮细胞功能异常，是血管损伤的前兆，是发生2型糖

尿病慢性并发症的开始。

这个结论至少说明了2个问题：1)存在着和血糖

无关的引发糖尿病并发症的因素，不是控制好血糖就

能杜绝并发症的。2)引发2型糖尿病并发症的因素早

在2型糖尿病发生以前就已经出现。肥胖或胰岛素抵

抗者，都是2型糖尿病的高危人群，可以算是糖尿病前

期。他们和2型糖尿病患者一样，已经存在了引发所

谓糖尿病并发症的危害因素。这个因素比高血糖更早

就开始破坏机体。

医学界已经认识到2型糖尿病的并发症并不都是

由高血糖引起，单纯地降血糖不能完全防止并发症的

发生。

3机体营养缺乏也是引发2型糖尿病并发症重要因素

目前大多数人认为2型糖尿病患者四肢末端出现

伤口不愈合、颜色紫黑、溃烂、萎缩等并发症，是因为长

期高血糖损伤血管，四肢部位的动静脉产生粥样斑块，

阻碍了四肢末端的血液循环。

从临床实践来看，大多数2型糖尿病患者在还没

有出现动静脉斑块的时候，就已经出现了四肢末端麻

木、伤口不易愈合、皮肤变薄等情况。很明显，伤口不

易愈合、皮肤变薄是缺乏营养的表现。肢端麻木，西医

理论认为是长期高血糖损伤神经，导致出现末梢神经

炎。按照中医理论，“气虚则麻，血虚则木”，麻木是因

为气血不能濡养肌肤导致的，也是局部不能正常利用

营养的表现。

机体不能正常利用营养导致了2型糖尿病患者血
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糖升高等一系列的病变。恢复机体利用营养的能力，2

型糖尿病的所有问题就都可以随之解决：随着机体利

用营养能力的恢复，2型糖尿病患者因为营养缺乏而

出现的疲乏无力，局部萎缩、溃烂等症状就会消失，血

糖、血脂由于能被机体细胞正常利用而逐渐下降，最后

完全恢复到正常，从而有望彻底治愈2型糖尿病。

中医学认为，机体输送和利用营养物质的能力由

脾肺两脏主管，治疗2型糖尿病的关键在脾肺。按照

中医的辨证论治原则，分清脾肺的阴阳气血虚实寒热，

进行有针对性的调整可以恢复脾肺功能，解决机体利

用营养的障碍。

4 2型糖尿病的痊愈标准

根据中医学的健康观和真正的中医认识疾病的方

法对2型糖尿病的分析，笔者给2型糖尿病制定的痊

愈标准如下：1)2型糖尿病的相关症状消失；2)血糖

值恢复正常；3)伴有脂肪肝的2型糖尿病患者，脂肪

肝消失；4)体型改变——腹部变小，胳膊腿变粗。

如果脂肪肝没有消失，体型还是2型糖尿患者的

典型体型，只是症状消失、血糖值正常，说明机体营养

分布不均匀的现象没有彻底改善，很容易复发。

5讨论

2型糖尿病对机体的损害包括2个方面：第一个

方面是高血糖、高血脂等对血管和机体的损伤；第二个

方面是机体的一些组织不能正常利用水谷精微，长期

处在营养缺乏的状态，而且随着病情的发展，局部营养

缺乏会越来越严重。目前，医学界对2型糖尿病的研

究重点都放在第一个方面，而严重忽视了第二个方面。

随着越来越多血糖控制得很好的2型糖尿病患者出现

各种并发症，医学界逐渐意识到引发2型糖尿病并发

症的因素不仅是高血糖。我国的2型糖尿患者在上世

纪90年代开始剧增，从现在开始算起5—10年的时间

内，这批患者将进入并发症出现期，必将引起整个医学

界对2型糖尿病并发症的重新思考。

(2009—05—04收稿)
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1心律失常的病机

心律失常的病位虽然在心，但人体是一个有机的

整体，五脏六腑的功能失调都可影响于心而发生心律

失常。心律失常病变部位在心，而与肝、脾、肾、肺4脏

密切相关。五脏之中，心脾乃母子关系，故在心律失常

的病理演变中，脾与心的关系最为密切。《脾胃论》云：

“脾胃既虚，不能升浮，为阴火伤其生发之气，营血大亏

⋯⋯血减则心无所养，致使心乱而烦，病名日挽。”若脾

胃功能失司，化源不足，津血生成减少，不能上奉于心，

心失所养，而发心悸、胸闷等。《脾胃论》又云：“夫饮

食失节，寒温不适，脾胃乃伤。此因喜、怒、忧、恐损耗

元气，资助心火。火与元气不两立，火胜则乘其土位，

此所以病也。”因此，过食肥甘、寒凉，致中焦失健，脾阳

不运，水湿停聚，化而成痰，痰浊上犯，阻滞胸阳，闭塞

心脉，则见胸闷、心悸。

2心律失常的治疗

治疗心律失常应标本兼治，以健脾益气兼以温阳

活血为法，以四君子汤、二陈汤加减，可加黄芪、党参、

山药等加强健脾益气之力，且以干姜振奋脾阳，丹参、

当归、川芎、三七等活血化瘀。

3典型病例

患者某，女，57岁，2008年11月27日就诊。心

悸、气短10余年，加重半月余。患者于10余年前自觉

“心窝部”跳动，活动后加重。现症：心悸、气短活动后

加剧，无力，形寒肢冷，胃脘隐痛，喜温喜按，纳少，便

溏。查体：血压100／60mmHg，舌质淡红略暗、舌边可见

齿痕、苔白滑，脉沉缓无力。心电图示：心釉5次／min，
偶发房性早搏，sT段轻度压低。中医诊断：心悸；西医

诊断：心律失常，窦性心动过缓，房性早搏，心肌缺血。

治以健脾温阳，益气活血。药用：党参、黄芪各309，白

术、茯苓、炒薏苡仁、山药各159，干姜、高良姜各109，

陈皮、半夏、砂仁(后下)各99，丹参、川芎、郁金各69，5

剂，每日1剂，水煎服。

12月2日二诊：5剂后心悸、气短症状明显缓解，

食量增加，大便成形，舌质较前红润，苔白滑。心电图

示：心率58次／分，心肌缺血。前方去高良姜，加制附

子109，振奋中阳，再服7剂。服药后胃脘隐痛改善，四

肢渐温，大、小便正常。自备理中丸合通脉养心丸，以

巩固疗效。

(2009—01—04收稿)
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