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哪个阶段的糖尿病可逆转？
郁加凡教授是我省较早倡导中西医结合治

疗糖尿病的专家，也是我省较早从事糖尿病宣
教工作的医生，她家里与中医相关的知名刊物
从没断过，也经常参加有关西医治疗糖尿病进
展的学术会议。

“无论是中医还是西医，都需要不断学习，
不断探索，只有博采众长、融会贯通，才能更好
地为患者服务。”郁教授说。

郁教授门诊有众多病人粉丝，在他们心
中，她不仅技术过硬，还总能用通俗易懂的语
言解释医学名词，让他们对自己疾病有更深入
的了解。

在诸多关于糖尿病的问题中，患者问得最
多的是“糖尿病真的可以通过中药逆转吗？”

“确切地说，这句话说对了一半，中药确实
可让部分糖尿病逆转，但那只适用于糖尿病前
期的患者，即，糖耐量低减者。”郁教授说，所谓
的糖耐量低减，指的是餐后两个小时的血糖在
7.8-11.0 毫摩尔/升之间者，介于正常与诊断之
间的区域。这类病人最大的特点，是机体对糖
的利用和耐受量降低。从中医学角度讲，人体
这一机能很大程度上取决于“脾气”的运化功
能。脾为后天之本，气血生化之源，与胃一同完
成人体对饮食的消化和吸收，当脾胃功能失调，
机体就会“发病”。

“糖耐量低减患者，往往无明显的临床症状
易被忽视。这一阶段也恰恰是整个糖尿病发展
阶段中唯一可经过干预尚可逆转的时期；相反，
若不及时干预，就会逐步进展为临床糖尿病。”
郁教授说。

未病先防
发现糖耐量异常，可尽早中医药介入

“治未病”是中医理论体系重要的组成部
分，也是郁加凡教授倡导的“未病先防”的理论
基础，如何应用于临床？

郁教授介绍了一个病例——
洪先生，36 岁，身高 178 厘米，体重 160 斤，

红光满面，身材高大，挺着一个啤酒肚，他就诊
的原因有些特别——因减肥而来。

他说，近期他在竞聘一个岗位，对外形有要
求，希望能快速瘦下来。

询问病史后，郁教授发现，洪先生有一个比
减重更重要的问题急需解决。

“他（洪先生）属于典型的代谢综合征高危
人群，血糖、血压、血脂不是超标，就是已处于临

界状态，加上他有糖尿病、高血压家族史，如不
及时纠正，没多久就会步入‘三高’队伍。”郁教
授说。

“其实，我这些指标高已经有段时间，但我
觉得我身体还不错，能吃能喝，也能睡，就没理
它。”就在洪先生不以为然的时候，郁教授的几
个问题把他问蒙了。

郁教授问，你最近有没有觉得自己的胃口
比以前好了很多？但又不知道为什么总是会觉
得没力气，有时候还头晕？

洪先生说，最近他胃口超好，每顿至少要比
平时多吃半碗饭；早上起床时常会头晕；以前一
口气绕操场跑十几圈都没问题，现在，跑五六七
圈就坚持不下来了，但他以为这是年纪大了、胖
了的原因。

“像你这种情况，临床称之为糖耐量低减，
也就是糖尿病前期患者，这意味着你一只脚已
经跨进糖尿病的‘门’了，如果不及时干预，势必
会进展为糖尿病。”郁教授说，由于洪先生还没
明显的“三多一少”糖尿病的典型症状，舌苔白
腻、肥胖，考虑属于脾气虚兼有湿浊痰瘀，就给
洪先生开了一些益气健脾化痰祛湿的中药，并
叮嘱他每天至少锻炼 40-60 分钟，饮食清淡，少
油腻。

得知自己有患糖尿病的风险，洪先生慌了，
他太清楚糖尿病的可怕了——他的一个远房亲
戚就是因糖尿病而失明的。

治疗三个月后，洪先生再次找到郁教授，郁
教授第一眼还没认出来，他瘦了 20 多斤，看上
去比之前俊朗多了。

如今，洪先生已在郁教授门诊随访多年，没
有进展为糖尿病。

郁教授提醒，出现糖尿量异常时，无论是空
腹血糖，还是餐后血糖，都要引起警惕，建议大
家及时干预，尤其是有糖尿病家族史者，干预措
施包括：生活饮食的控制、中医药的介入等。和
西药相比，中药降血糖的速度不快，主要是通过
平衡阴阳气血、全方位改善血糖失衡的内环境，
使血糖从根本上得到调整。

已病防变
糖尿病患者降血糖不是唯一目标

“降血糖不是唯一的目标，还要关注身体其
他部位的变化，要定期去专科门诊随访、复查。”
这是郁加凡教授对“糖友”们常说的一句话。因
为，相比糖尿病本身，糖尿病并发症要可怕得
多，尤其是糖尿病肾病，它是糖尿病患者的重要
死因之一。

有个患者让郁教授印象深刻——
李女士，65 岁，患糖尿病十年。前几年，她

的血糖一直控制得不错，后因嫌每年定期去医

院复查麻烦，就一直自己在家估摸着吃药，血糖
高了就多吃点，血糖正常了就少吃点。

几年后，李女士发现，不知道为什么自己的
血糖越来越难控制，不管她如何加药，如何控制
饮食，增加运动量，她的血糖还是控制得不理
想，但由于机体没有特别的不适感，就没引起重
视。直到后来，李女士因下肢浮肿，小便解不
出，在当地医院查出肾病，且已是肾病Ⅲ期，她
才意识到问题的严重性，开始四处求医。最后
找到郁教授。

“她（李女士）来的时候，情况有些严重，整
个人看上去精神状态很不好，浑身乏力，腰膝酸
软，下肢水肿，每天小便量很少。”郁教授说，“她
的各项指标也都不太好，空腹血糖有 13.8，餐后
血糖有 12，尿蛋白有 4 个‘+’，血肌酐也大大超
出了正常范围。”

经过望闻问切，郁教授考虑李女士为脾肾
阳虚、瘀血阻络，建议健脾温肾、活血利水，给她
开了些中药。

此后，李女士一直做好随访，病情得到稳
定，没进展为尿毒症。

郁教授说：“糖尿病肾病属于中医‘消渴’、
‘水肿’、‘尿浊’等范畴，病变脏腑主要在肺脾
肾，尤其是肾，治疗时要补肾活血。”

糖尿病归根结底是个生活方式病
“五驾马车”不能丢

郁加凡教授强调，糖尿病归根结底还是个
生活方式病，再好的药物，也不能抵消不良生活
习惯带来的影响，因此，她认为，“五驾马车”

（即，饮食、药物、自我血糖监测、运动、糖尿病教
育）的理论在中医理论里也适用。

郁教授说，无论吃中药还是西药，都不能认
为用上药就万事大吉了，药物发挥作用的大前
提还是健康的生活方式，包括适当控制饮食、加
强运动和减轻体重等。饮食上要严格限制热
量、低盐低脂，运动方面可选择散步、跑步等项
目。日常血糖监测必不可少。自我管理的核心
在于坚持，一日都不能松懈。

国家级名中医郁加凡教授 方回春堂供图
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国家级名中医郁加凡教授：治糖需“五驾齐驱”
记者 葛丹娣

据报道，我国已成为全球糖尿病患病率最高的国家之一。糖尿病带
来的煎熬，估计每位“糖友”都深有体会：种种制约，各种小心谨慎，有时
还控制不好血糖，“难逃”并发症的折磨。

“糖尿病是一种慢性病，可考虑中西医结合。”国家级名中医、糖尿病
专家郁加凡教授说，“早在几千年前，我国就有关于糖尿病的研究。中医
治疗糖尿病，倡导的是未病先防、已病防变。”

郁加凡教授每周四上午在方回春堂城西馆坐诊。方回春堂还汇集
了葛琳仪、陈意、何嘉琳、盛丽先、周郁鸿、陈勇毅、陈颖异等多名国家级
名中医；省级名中医肿瘤专家庞德湘教授及多名市级名中医，共计百余
位中医坐堂问诊，并形成了以陈意医生带领的大内科团队、何嘉琳医生
带领的何氏妇科团队、郁加凡医生带领的内分泌团队、盛丽先医生带领
的儿科团队、周郁鸿医生带领的血液科团队、陶承军医生带领的皮肤科
团队、阮步青医生带领的阮氏针灸及董慧敏、余慧华医生带领的小儿推
拿等特色中医科室，共同为城西及杭州市民提供健康服务。


