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二地天麻半夏汤治疗糖尿病合并
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摘　要：目的 观察二地天麻半夏汤治疗糖尿病合并高血压阴虚阳亢夹痰证疗效。方法 随机选取糖尿病合

并高血压阴虚阳亢夹痰证患者６０例，随机分为２组：对照组３０例给予西药常规治疗，治疗组３０例在西药常规

治疗基础上加用二地天麻半夏汤治疗，然后统计分析两组患者的血糖、血压、ＦＩＮＳ、ＨＯＭＡ２－％Ｂ、ＨＯＭＡ２－ＩＲ、

临床疗效。结果 治疗后治疗组患者的血糖、舒张压、收缩压均显著降低（Ｐ＜０．０５），但治疗前两组患者的血糖、

舒张压、收缩压之间的差异均不显著（Ｐ＞０．０５）；和治疗前相比，两组患者治疗后的血糖、舒张压、收缩压均显著

降低（Ｐ＜０．０５）。治疗后和对照组相比，治疗组患者的ＦＩＮＳ、ＨＯＭＡ２－ＩＲ均显著降低（Ｐ＜０．０５），ＨＯＭＡ２－％

Ｂ显著升高（Ｐ＜０．０５），但治疗前两组患者的 ＦＩＮＳ、ＨＯＭＡ２－ＩＲ、ＨＯＭＡ２－％Ｂ之间的差异均不显著（Ｐ＞

０．０５）；和治疗前相比，两组患者治疗后的ＦＩＮＳ、ＨＯＭＡ２－ＩＲ均显著降低（Ｐ＜０．０５），ＨＯＭＡ２－％Ｂ均显著升高

（Ｐ＜０．０５）。治疗组总有效率为９３．３３％；对照组总有效率为６６．６７％。和对照组相比，治疗组患者治疗的总有

效率显著升高（Ｐ＜０．０５）。结论 二地天麻半夏汤治疗糖尿病合并高血压阴虚阳亢夹痰证效果明显，值得在临

床推广应用。
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　　２型糖尿病合并高血压属于糖尿病慢性并发

症，临床较为常见，现阶段，临床还没有明确糖尿

病合并高血压的发病机制，普遍认为［１］，遗传因

素、肥胖、动脉硬化等可能对其发病造成了直接而

深刻的影响。西药常规治疗极易促进各种毒副作

用的发生，进而加重血脂异常、肾功能不全、胰岛

素抵抗程度［２］。中医认为［３］，２型糖尿病合并高血

压属于“消渴”、“眩晕”范畴，中药治疗具有较小的

毒副作用、理想的治疗效果。本研究了观察二地

天麻半夏汤治疗糖尿病合并高血压阴虚阳亢夹痰

证效果，现将结果报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　随机选取２０１６年８月 ～２０１８年

８月我院糖尿病合并高血压阴虚阳亢夹痰证患者

６０例，随机分为 ２组：对照组 ３０例，西药常规治

疗，治疗组３０例，在西药常规治疗基础上二地天麻

半夏汤治疗。治疗组患者中男性 １７例，女性 １３

例，年龄３０～７５岁，平均（４５．５±７．４）岁；体质量

指数（ＢＭＩ）２１～２９ｋｇ／ｍ２，平均（２６．０±３．１）

ｋｇ／ｍ２；病程１～１６年，平均（５．２±１．４）年。对照

组患者中男性１６例，女性１４例，年龄３１～７５岁，

平均（４６．２±７．６）岁；ＢＭＩ２２～２９ｋｇ／ｍ２，平均（２６．４

±３．３）ｋｇ／ｍ２；病程２～１６年，平均（５．８±１．７）年。

两组患者的性别、年龄、ＢＭＩ、病程等一般资料比较

差异均不显著（Ｐ＞０．０５）。

１．２　纳入和排除标准　纳入标准：均符合２型糖

尿病的诊断标准［４］；均符合高血压的诊断标准［５］；

均符合阴虚阳亢夹痰证的诊断标准［６］。排除标
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