
新中医 年 月 第 卷第 期

七永合 求散治 冷碑廣 型各娘期播尿病冷故观泰

司徒镇瑜
，
张晓静

佛 山市南海区妇幼保健院产科 ，
广东 佛 山

摘要 目 的 ：
观察七味 白 术散治疗脾虚塱妊娠期糖尿病 的疗 效 。 方法 ： 将符合纳入标准的 例脾虚型妊

娘期糖尿病孕妇 ， 随机分为 组各 例 。 组均统一 由营养师按个体化饮食营养分析指导 ， 治疗组加服 中 药 汤

剂七味 白术散。 天 疗程
， 连服 疗程 。 观察 组空腹血糖

、 餐后 血糖 、 糖化血红蛋白 及血脂 项 。 结

果 ： 组空腹血糖比较 ，
差异无显箸性意 义 （

〉
。 组餐后 血糖 、 糖化血红蛋 白 比较

，
差异有显著性

或非常显箸性意 义 （ 尸 。 组甘油三酯 、 总胆 固醇 、 高 密度脂蛋白 胆 固醇 、 低密度脂 蛋白胆 固

醇比较 ，
差异均 有非常显著性意义 （ 。 结论 ： 七味 白 术散可有效地降低餐后血糖 ，

改善脂质代谢 ，
对

脾虚型姓娠期糖尿病患者有较好的 疗效 。

关键词 姓娠期糖尿病 （ 七味白 术散 ；
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妊娠期糖尿病 是指妊娠期才出现或者发现 世界各 国 报道 为 。
。 。 据报道我 国现在 的

的糖尿病 ，
是由于妊娠期间代谢物质变化及饮食结构 发病率 约 为 。 孕妇母婴并发

的改变导致的
，

目 前发病率越来越高
，

发生率 症多 ， 因而 的防治 问题越来越受到围 产医学者
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的 关注 。 笔者运用 七味 白 术散治疗脾虚型 患 表 组空腹血糖 、 餐后 血糖 、 糖化血红蛋 白比较

者 ， 收到较好的疗效 ，
现报道如下 。

组 别 空 腹 血糖 餐 后 血栅 糖化血红蛋 白

，

临床资料

， 。 “ —

士 ± ±

；
■占 儿 ‘ 。 对照 组 ± ± ±

一般 资料 儿察病例 为 本院 年 月
与 对照组比较

， ③

年 月诊 断为 且辨证为脾虚型的住院孕

妇 。 共 例
，
年龄 岁 ； 随机分为治疗组和对 组血脂 项 比较 见表 。 组甘油三酷 、 总

照组
，
各 例

，

组年龄 、 身高 、 体重 、 孕周 、 孕产 胆 固醇 、 高密度脂蛋 白胆固醇、 低密度脂蛋 白胆固醇

次等经统计学处理 ，
差异均无显著性意义 。

比较 ， 差异均有非常显著性意义 户 。

诊断 标准 西 医诊断标准 ： 根据 《妇产科学》

表 组血脂 项比较“ “

的诊断标准 ： 空腹血糖测定 ： 次或 次以上空腹血 组 别 甘油 三 密 度脂蛋 白胆 面醇 氏 密■蛋 白 胆面

糖 彡 者 诊 断为 糖筛 查试验 ： 行 治疗组 士

糖筛查
，
其 血糖 彡 为 筛查 阳 性 ，

对照 组 土

阳性者检査空腹血糖 ， 空腹血糖 务 者 ， 诊

断为 空腹血糖正常者行葡萄糖耐量试验 。 葡 讨论

萄糖耐量试验 ： 空腹
，

口服葡萄糖 测量空 糖尿病的病理基础为脾气虚弱
，
运化失司 。 脾虚

腹血糖及服糖后 、 、 血糖 。 正常值为 ： 是糖尿病发病 之本 。 脾主运化 ， 化生血 ， 为后 天之

、 、 、 。 其 本
，
脾虚不能发挥

“

散精达肺 、 化生精微 、 水

中 项或 项 以上达到或超过正常值 ， 可诊 断 为 精四布
’

、

“

通调水道
‘ ’

的功能 ，
以致生化不足 、 津

。 中 医辨证根据 《中 医诊断学》 辨证为脾虚型 ：

細虚 。
又因脾主升

，
脾气虚弱

，
清阳不升、 测不

诊断 旳孕妇伴有腹胀纳少 、 食后胀甚 ， 大便溏
降 、 湿油内聚、 运化无力

，
精微不能正常代谢 。 脾病

絞力
’

§ 。

自饮食有飾关系
， 饮食不节是形雌尿病的重要原

治疔力法
、

因 ，
恣啖肥甘 、 醇酒、 厚味

，
引起湿热内蕴、 壅遏不

对照组 予 欠食营养指导 ， 统 由南海区 妇幼
化 、 脾 胃 困顿 ，

运化 失 司 ， 糖代谢受到严重影 响 。

保健院营糊断轉 射旨导及
患者雜贿辟后饮食不节

，
血气下聚冲任

组 加服七 术散 ，

养胎 ， 脾气益虚 ， 运化失司 ， 精微不能正常代谢 ， 则
：

下注于小便 ；

脾虚不能发挥通调 水道功能 ，
脾失健

香 、 炙甘草各 口服 ，
取水 煎至

， 、

而丨 山 队 进
、

廿 必

分 袋密装 ， 每袋 ！阪
，
每次成 每天 次。

，症 。 《诸病源候论》 ： 胎 间水气 ，
子满体肿者 ，

此

由 脾 胃 虚弱
，
脏腑之间 有停 水

，
而挟 以妊 娠故也

检测指标与统计学方法

检测指标 观察 组空腹血糖 、 餐后 血糖 、

⋯
⋯

；

‘

，
目 前

口
、予 以饮食控制 ，

血糖过高则胰岛素

糖化血红蛋 白 及血脂 项 。 治疗 组 例 ， 对照组
皮下 ‘主射

，
对于 欠食控制欠佳

，
未达到胰岛素使用指

⑨
，

⑩。

征的临界血糖 ， 暂无更好的治疗 方法 ， 而中 医治疗必

统计 学方法 采用 软件分析
，
计量

求于本 ，
针对脾气虚弱 、 运化失司 的病机 ，

以补气健

资料以 表示 ， 用 检验进行统计学处理 。

脾为主 。 方取 四君子汤加味 ’
人参味甘 ， 力专补气生

津 ； 茯苓甘平 ，
功撞渗湿健脾 ； 白术取二者之长

，

为

组空腹血糖 、 餐后 血糖 、 糖化血红蛋 白 比
补气健脾的要药 。 佐 以葛根 ， 其气轻浮 ， 鼓舞胃气 ，

较 见表 。 组空腹雌 比较 ， 差异无显著性意义
升举清阳 。 而葛根甘 、 辛 、 凉

，
归脾 、 胃之经 ，

有解

但 组餐后 血糖、 糖化血红蛋 白 比
肌退热 、 升阳止泻之功 。 木香

一味为
，
焦气分之药 ，

较
，
差异有显著性或非常 显著性意义 ，

性味辛 、 苦 、 温
，
归脾 、 胃 、 大肠 、 三焦 、 胆经

，
功

能行气止痛 、 健脾消食。 蕃香和 中化湿 ，
调和 中焦枢
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机
， 协调气机升降 。 纵观全方配伍

，
注重脾胃枢机 ， 参考文献

协调气机升降 ，
有升有降

，
则 脾升胃 降

，

生化无穷 ，
⑴

能调能和 。 杨波等 实验结果表明 ，
七味 白 术散组血

清肿瘤坏死因子 水平明显低于模型组
， ⑷

因此 ，
七味白 术散可能下调血清 的

丨
杨慧 霞 妊娠糖尿病 的流行病学 现状 丨

」
丨 中 华全科医 师

水平改善膀岛素抵抗 。 研究表明 合并子痫前期
°

工 ‘
丨

杨波
，
伍参荣 ，

唐小梅 ， 等 七 味 白术散对人轮状病毒
孕妇存在血脂代谢异 吊

， 孕妇 问甘
、

由二醋血症
感染 鼠血清 、 的影响 中国 中医药

更易于发生子痫前期、 而 等炎症 因子通过 信息杂志 ， ，

干扰胰岛素信号传导 ，
导致胰岛素抵抗 ，

从而引起脂 ⑷ 李 明学 ， 黄春兰 ， 黄静 ， 等 妊娠期糖尿病合并 子痫前

代谢紊乱 。 因此对 孕妇减轻胰 岛素抵抗有助于 期血脂 变 化 分 析 】 中 国 误诊 学杂 志 ，

控制血糖 、 血脂 ，
良好的血糖控制 、 血脂控制情况将

有助于改善相关妊娠并发症 。 本方不良反应少 ， 安全 （编辑 ： 马 力 ）

有效
，
值得临床推广应用 。

加咪黄遂阿底汤 治 冷脂溢 性脱发 例 婷故观鑫

龚俊华

义乌市中心医院中医科
，
浙江 义乌

摘要 目的 ： 观察加味黄连阿胶汤 治疗 脂溢性脱发的临床疗 效 。 方法 ： 将 例 患 者随机分为 组
， 治疗

组 例 予加味黄连阿胶汤 治疗 ， 对照组 例 予犹氣酸片 及维生素 片 口 服 ，
均 以 月 为 疗程 ， 疗程后判

定疗 效 。 结果 ：
总有效率治疗 组为 对照组为 。 组比较 ，

差 弄有显著性意义 （尸 。 结论 ：

加味黄连阿胶汤治疗脂溢性脱发疗效显著 。

关键词 脂溢性脱发
；

加味黄连阿胶汤 ； 中 医疗 法

中图分类号 文献标识码 文章编号

脂溢性脱发又称男 性型秃发 、 雄激素性秃发 、 弥 临床资料

散型秃发 。 本病是在皮脂溢出过多 的基础上发生的
一 观察病例均为 年 月 年 月 在本

种脱发
，
初期多表现为 头发油腻、 头皮屑增 多 、 局部 院中医科门诊确诊为 脂溢性脱发的患者 。 诊断标准参

瘙痒
，
后期则脱发明显 ，

头顶和前额等秃发区皮肤光 照 《中西 医结合皮肤 性病学》 中制定 的有关标准

滑 。 脂溢性脱发好发于青壮年 ，
尤 以男性多 见

，
虽对 头发油腻发光 ， 或头 发干燥枯槁 ， 多有大量头皮鳞

人体不造成生命影响 ， 但严重影响人的 美观 ，
给患者 屑

，
呈灰 白 色细小糠秕状 ，

日久头发渐稀少变细 ，
新

带来巨大的 心理压力 。 笔者以加味黄连阿胶汤治疗脂 生发越来越细软 ，
且无光泽 ， 秃发区皮肤光滑 ， 仅有

溢性脱发
，
疗效较好

，
现报道如下 。 少最毳毛

，
前发际线两边后退 ， 而成高额 。 排除标
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