第五批全国老中医药专家学术经验继承工作
医案记录（跟师□  独立□）
患者姓名：袁麦莲  性别：女            出生日期：1977.2
就诊日期：2014.4.15    初诊、复诊            发病节气：清明

主诉：疲倦乏力，口渴，尿多6个月。
现病史：去年11月份体检发现血糖上升，感口渴，尿多，乏力。未去医院看病。      近来又加重趋势，遂来我院就诊。
现在症：口渴欲饮，疲倦，下肢乏力，饥饿感，尿多，腰痛，手足麻木，受凉后易腹泻。舌质稍红，苔薄微黄，脉细。
既往史：否认“肝炎、结核、伤寒”史，否认“外伤、手术、输血”史，无特殊药物及食物过敏史，预防接种史不详。
体格检查：血压：126/80 mmHg，心率： 72 次/分， 心肺（-），
辅助检查：空腹血糖：9.16mmol/L

HbAlC  8.36%

TG：4.05mmol/L(0.39-1.63)，其他血脂各项及肾功能均正常。

尿常规：PRO（+）。
中医诊断：消渴         证候诊断：胃肾阴虚 燥热、津气亏耗，脉络瘀滞   
西医诊断： 2型糖尿病
治    法：健脾补肾，滋阴清热，活血通络
处    方：自拟方

           黄芪30g白参10g麦冬15g川连5g生石膏20g

五味子6g葛根20g枸杞15g淮山20g花粉15g

杜仲15g鸡血藤20g丹参20g山茱萸15g苍术15g

甘草5g
7剂,每日1剂, 用法：头煎加水400ml，水煎30分钟，取汁200ml，二煎加水300ml，取汁150ml，两煎混合，日一剂，分二次口服。医嘱：畅情志，低盐低脂肪饮食，适寒温，防外感。
二诊（2014年4月23日）：疲倦乏力，口渴欲饮减轻，尿多、饥饿感、手足麻木稍好。舌质稍红，苔薄淡黄，脉细。

体查；血压：120/80 mmHg，心率：  70次/分

中医辨证：胃肾阴虚燥热、津气亏耗、脉络瘀滞    
治法：健脾补肾，滋阴清热，活血通络
 处方：自拟方

          黄芪30g白参10g麦冬15g川连5g生石膏20g

五味子6g葛根20g淮山20g苍术15g枸杞15g

鸡血藤20g丹参20g山茱萸15g花粉15g生地黄20g
7剂,每日1剂, 用法：头煎加水400ml，水煎30分钟，取汁200ml，二煎加水300ml，取汁150ml，两煎混合，日一剂，分二次口服。医嘱：畅情志，低盐低脂肪饮食，适寒温，防外感。
心得体会：消渴病以多饮、多食、多尿为主症，其病位主要在肺、胃、肾三脏，古代文献又有“三消”之名，然病机概以阴虚燥热为主。
                                                      签 名：

                                                      年   月   日

指导老师评语（不少于100字）：

   消渴病日久，则易发生以下两种病变：一是阴损及阳，阴阳俱虚。消渴虽以阴虚为本，燥热为标，但由于阴阳互根，阳生阴长，若病程日久，阴损及阳，则致阴阳俱虚。其中以肾阳虚及脾阳虚较为多见。二是病久人络，血脉瘀滞。消渴病是一种病及多个脏腑的疾病，影响气血的正常运行，且阴虚内热，耗伤津液，亦使血行不畅而致血脉瘀滞。血瘀是消渴病的重要病机之一，且消渴病多种并发症的发生也与血瘀密切有关。                                                                 
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                                                      年   月   日
