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张哲源1，陈 婷1，都鑫茹1，胡淑娟1，邹北骥2，彭清华1，肖晓霞1

（1.湖南中医药大学，湖南 长沙 410208；

2.中南大学，湖南 长沙 410083）

[摘要] 目的：探究糖尿病视网膜病变（DR）患者合并糖尿病肾病（DKD）、冠心病（CAD）时的证素分布规律，

为DR合并DKD、CAD时的辨证分型提供依据。方法：收集1 511名被诊断为DR的住院患者病历资料，并将患者分

成DR组、DKD组、CAD组、DKD&CAD组。通过患者诊疗经过和诊断依据归纳总结中医证素，比较各组间证素的分

布差异。结果：4组患者在心、肺、肝、肾、气虚、痰、血瘀、血虚、毒、燥、津亏、热、阳虚、精亏、湿、水停的证素分布上

存在差异。DR患者，津亏与DKD患病呈负相关，水停、毒、湿、气虚、精亏与DKD患病呈正相关。心、气虚与CAD患

病呈正相关。已存在CAD的DR患者中，肺与DKD患病呈负相关，肝、水停、毒、阳虚与DKD的患病呈正相关。已存

在DKD的DR患者中，心、肝、阳虚与CAD患病呈正相关。结论：DR患者合并DKD和CAD时的证素分布存在差异。

随DR进展至多并发症阶段，病位证素呈现从肺（上焦）向肝（下焦）的传变。阳虚是并发症进展中的核心证素；毒

与水停提示DKD风险；心痰瘀组合提示CAD风险。
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Distribution Patterns of Syndrome Elements in Diabetic Retinopathy

Complicated with Other Diseases

[Abstract] Objective: To investigate the distribution patterns of syndrome elements in patients with diabetic

retinopathy (DR) complicated by diabetic kidney disease (DKD) and/or coronary artery disease (CAD), and to

provide a basis for syndrome differentiation in such combined conditions. Methods: Medical records of 1,511

hospitalized patients diagnosed with DR were collected. Patients were divided into four groups: DR alone group,

DKD group, CAD group, and DKD&CAD group. Traditional Chinese Medicine (TCM) syndrome elements were

summarized based on diagnosis, treatment course, and diagnostic evidence. Distribution differences of syndrome

elements among the groups were compared. Results: Significant differences were found among the four groups

in the distribution of syndrome elements related to the heart, lung, liver, kidney, Qi deficiency, phlegm, blood

stasis, blood deficiency, toxin, dryness, fluid depletion, heat, Yang deficiency, essence deficiency, dampness,

and water retention. In DR patients, fluid depletion was negatively correlated with DKD occurrence, while water

retention, toxin, dampness, Qi deficiency, and essence deficiency were positively correlated with DKD. Heart-
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related elements and Qi deficiency were positively correlated with CAD. Among DR patients with existing

CAD, lung-related elements were negatively correlated with DKD occurrence, whereas liver-related elements,

water retention, toxin, and Yang deficiency were positively correlated with DKD. Among DR patients with

existing DKD, heart-related elements, liver-related elements, and Yang deficiency were positively correlated with

CAD. Conclusion: The distribution of syndrome elements differs in DR patients complicated with DKD and

CAD. As DR progresses to a stage with multiple complications, the disease location syndrome elements show a

transmission pattern from the lung (upper Jiao) to the liver (lower Jiao). Yang deficiency is the core syndrome

element in the progression of complications; toxin and water retention indicate DKD risk; the combination of

heart-phlegm and blood stasis suggests CAD risk.

[Keywords] diabetic retinopathy; coronary artery disease; diabetic kidney disease; distribution of syndrome

elements

糖 尿 病 视 网 膜 病 变 （ diabeticretinopathy ， DR） 是 由 糖 尿 病

导 致 的 视 网 膜 微 血 管 损 害 引 起 的 一 系 列 病 变 ， 是 工 作 年 龄 人

群 首 位 的 致 盲 眼 病 ， 严 重 影 响 患 者 生 活 质 量 [1]。 DR患 者 多 伴 冠

心 病 （ coronary artery disease ， CAD） 和 糖 尿 病 肾 病 （ diabetic

kidney disease， DKD） ， 此 三 者 存 在 着 紧 密 的 联 系 [2-3]， 其 中 心

血 管 疾 病 死 亡 风 险 与 DR和 DKD均 存 在 相 关 性 ， 且 风 险 随 着 严

重 程 度 的 增 加 而 增 加 [4]。

中 医 学 将 DR 归 于 “ 视 瞻 昏 渺 ” “ 视 惑 ” “ 暴 盲 ” “ 血 灌 瞳 神 ”

等 范 畴 [5-6]。 该 病 由 消 渴 引 起 ， 近 现 代 医 家 将 其 称 为 “ 消 渴 目

病 ” 和 “ 消 渴 内 障 ” [7-8]。 消 渴 内 障 的 辨 证 根 据 其 临 床 表 现 和 严

重 程 度 ， 主 要 分 为 气 阴 两 虚 证 、 脾 肾 两 虚 证 、 阴 虚 夹 瘀 证 和 痰

瘀 阻 滞 证 4个 证 型 [7]。 《 糖 尿 病 视 网 膜 病 变 病 证 结 合 诊 疗 指 南 》 [9]

将 消 渴 内 障 分 为 早 期 、 中 期 、 晚 期 加 以 诊 治 。 这 种 辨 证 模 式 体

现 了 消 渴 内 障 由 气 阴 两 虚 、 肝 肾 亏 虚 向 阴 阳 两 虚 的 病 机 演 变

过 程 。 临 床 观 察 发 现 DR 患 者 合 并 CAD 、 DKD 时 的 辨 证 结 果 与

不 合 并 的 患 者 存 在 差 异 ， 但 尚 缺 乏 消 渴 内 障 合 并 其 他 疾 病 时

的 中 医 病 证 结 合 诊 断 研 究 。

笔 者 基 于 证 素 辨 证 方 法 [10]探 究 DR 患 者 合 并 CAD、 DKD 以

及 同 时 合 并 这 两 种 疾 病 时 的 证 素 分 布 情 况 ， 探 究 DR患 者 与 DKD 、

CAD 患 病 相 关 证 素 ， 以 期 为 DR 患 者 提 供 更 加 精 准 的 辨 证 和

新 的 “ 既 病 防 变 ” 疾 病 防 治 方 向 。

1 资 料

1.1 研究对象 收 集 2018 年 1 月 至 2023 年 6 月 在 湖 南 中 医 药

大 学 第 一 附 属 医 院 就 诊 的 3 785 名 DR 住 院 患 者 病 历 资 料 。 本

研 究 已 通 过 湖 南 中 医 药 大 学 第 一 附 属 医 院 医 学 伦 理 委 员 会

批 准 ， 批 件 号 ： HN-LL-KY-2019-005-01 。

1.2 诊断标准 DR 诊 断 依 据 《 我 国 糖 尿 病 视 网 膜 病 变 临 床

诊 疗 指 南 》 [11]。 CAD 诊 断 依 据 患 者 冠 状 动 脉 造 影 大 于 1 支 冠 状

动 脉 及 其 主 要 分 支 血 管 狭 窄 逸50豫。 DKD诊 断 依 据 《 糖 尿 病 肾

脏 疾 病 临 床 诊 疗 中 国 指 南 》 [12] 。 证 素 诊 断 采 用 朱 文 锋 教 授 的

《 证 素 辨 证 学 》 [10]中 制 定 的 通 用 证 素 。

1.3 纳入标准 （ 1） 符 合 DR 临 床 标 准 ； （ 2） 就 诊 年 龄 >18 岁 的

成 年 人 ； （ 3） 具 有 完 整 病 历 资 料 。

1.4 排除标准 （ 1） 诊 断 为 除 2型 糖 尿 病 外 其 他 类 型 糖 尿 病 ；

（ 2） 合 并 严 重 的 心 、 脑 、 肺 、 肝 、 神 经 系 统 和 造 血 系 统 等 严 重 原

发 性 疾 病 ； （ 3） 存 在 非 DKD 导 致 肾 损 伤 ； （ 4） 存 在 非 CAD 导 致

心 脏 损 伤 ； （ 5） 妊 娠 期 或 哺 乳 期 女 性 。

2 方 法

2.1 数据整理 本 研 究 选 择 湖 南 中 医 药 大 学 第 一 附 属 医 院

数 据 库 作 为 数 据 来 源 ， 对 3 785名 DR住 院 患 者 病 历 资 料 进 行 整

理 ， 收 集 患 者 信 息 时 对 患 者 姓 名 等 个 人 信 息 进 行 保 密 处 理 。

人 工 采 集 的 病 历 数 据 通 过 Microsoft Excel 办 公 软 件 建 立 数 据

库 ， 数 据 录 入 由 3 名 研 究 人 员 分 别 进 行 ， 并 进 行 交 叉 对 比 以 保

证 数 据 录 入 正 确 。 对 于 病 历 数 据 存 在 缺 失 的 均 予 以 排 除 ， 共

排 除 病 历 资 料 完 全 缺 失 26 例 、 非 DKD 导 致 肾 损 伤 173 例 、 非

CAD 导 致 心 脏 损 伤 276 例 、 中 医 四 诊 资 料 缺 失 1 799 例 ， 最 终

纳 入 1 511 例 患 者 （ 男 性 754 例 ， 女 性 757 例 ） 进 行 研 究 。

2.2 研究方法 根 据 图 1所 示 流 程 处 理 数 据 ， 将 数 据 分 成 4组 ：

糖 尿 病 视 网 膜 病 变 组 （ 不 合 并 糖 尿 病 肾 病 或 冠 心 病 的 患 者 ）

（ 简 称 “ DR 组 ” ） 、 仅 合 并 糖 尿 病 肾 病 组 （ 简 称 “ DKD 组 ” ） 、 仅 合

并 冠 心 病 组 （ 简 称 “ CAD 组 ” ） 、 同 时 合 并 冠 心 病 和 糖 尿 病 肾 病

组 （ 简 称 “ DKD&CAD 组 ” ） 。 4 组 病 历 信 息 均 包 含 患 者 性 别 ，

CAD、 DKD患 病 情 况 以 及 中 医 四 诊 数 据 。

将 患 者 临 床 资 料 、 证 素 辨 证 结 果 录 入 数 据 库 。 通 过 病 历

中 四 诊 资 料 、 诊 疗 经 过 、 病 例 诊 断 依 据 和 中 医 诊 断 证 型 归 纳

总 结 患 者 在 诊 断 过 程 中 表 现 出 的 中 医 证 素 ， 证 素 的 提 取 参 照

朱 文 锋 教 授 的 《 证 素 辨 证 学 》 [10]中 制 定 的 53 项 通 用 证 素 ， 数 据

和 证 素 的 提 取 过 程 由 3 名 研 究 人 员 分 别 进 行 ， 进 行 交 叉 验 证 。

通 过 字2检 验 比 较 各 组 患 者 的 证 素 的 分 布 差 异 。 存 在 差 异

的 证 素 通 过 构 建 二 元 Logistic 回 归 模 型 描 述 其 与 CAD、 DKD 患

病 的 关 系 。

图 1 病历处置流程图
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2.3 统计学方法 采 用 SPSS 25.0 统 计 软 件 进 行 数 据 分 析 。

证 素 组 间 差 异 采 用 R伊C 表 多 重 比 较 ， 并 采 用 Benjamini- 霍 赫

贝 格 程 序 调 整 P值 ， 以 控 制 错 误 发 现 率 。 建 立 二 元 Logistic 回 归

模 型 来 描 述 各 项 因 素 的 影 响 。 使 用 Hosmer-Lemeshow 检 验 ， 验

证 回 归 模 型 拟 合 度 ， 所 有 统 计 检 验 水 平 琢=0.05 ， 约0.05 为 差 异

有 统 计 学 意 义 。

3 结 果

3.1 患者证素分布 病 历 信 息 包 含 患 者 病 位 和 病 性 证 素 ， 其

中 病 位 证 素 主 要 包 括 心 、 肝 、 脾 、 胃 、 肺 、 肾 ， 病 性 证 素 包 括 阴

虚 、 气 虚 、 痰 、 血 瘀 、 毒 、 燥 、 津 亏 、 热 、 阳 虚 、 精 亏 、 血 虚 、 湿 、 水

停 ， 其 分 布 如 图 2 所 示 。 对 证 素 采 用 R伊C 表 多 重 比 较 分 析 各 组

间 证 素 分 布 差 异 ， 结 果 如 表 1 所 示 。

表 1 患者证素分布情况 [例（%）]

项 目 D R 组 （ n= 4 0 5 ） D K D 组 （ n= 4 6 7 ） C A D 组 （ n= 1 9 5 ） D K D & C A D 组 （ n= 4 4 4 ） χ 2

病 位 证 素 肾 2 8 4 （ 7 0 . 1 ） 3 4 8 （ 7 4 . 5 ） 1 2 3 （ 6 3 . 1 ） b 3 5 2 （ 7 9 . 3 ） a c 2 0 . 9 4 0 . 0 0 0

脾 1 2 3 （ 3 0 . 4 ） 1 7 3 （ 3 7 . 0 ） 5 4 （ 2 7 . 7 ） 1 3 1 （ 2 9 . 5 ） 8 . 8 9 0 . 0 3 1

肺 1 1 7 （ 2 8 . 9 ） 1 3 5 （ 2 8 . 9 ） 5 9 （ 3 0 . 3 ） 8 5 （ 1 9 . 1 ） a b c 1 6 . 3 7 0 . 0 0 0

肝 6 2 （ 1 5 . 3 ） 1 0 2 （ 2 1 . 8 ） 3 1 （ 1 5 . 9 ） 1 3 9 （ 3 1 . 3 ） a b c 3 7 . 0 7 0 . 0 0 0

胃 5 0 （ 1 2 . 3 ） 6 9 （ 1 4 . 8 ） 2 6 （ 1 3 . 3 ） 4 0 （ 9 ） 7 . 3 2 0 . 0 6 2

心 6 （ 1 . 5 ） 9 （ 1 . 9 ） 3 6 （ 1 8 . 5 ） a b 5 5 （ 1 2 . 4 ） a b 9 6 . 3 5 0 . 0 0 0

病 性 证 素 阴 虚 3 0 6 （ 7 5 . 6 ） 3 4 3 （ 7 3 . 4 ） 1 4 9 （ 7 6 . 4 ） 3 4 0 （ 7 6 . 6 ） 1 . 3 9 0 . 7 0 7

气 虚 1 6 4 （ 4 0 . 5 ） 2 4 3 （ 5 2 . 0 ） a 1 0 1 （ 5 1 . 8 ） 2 9 2 （ 6 5 . 8 ） a b c 5 4 . 7 5 0 . 0 0 0

痰 3 1 （ 7 . 7 ） 3 7 （ 7 . 9 ） 3 2 （ 1 6 . 4 ） a b 5 7 （ 1 2 . 8 ） 1 6 . 7 5 0 . 0 0 0

瘀 血 7 1 （ 1 7 . 5 ） 5 5 （ 1 1 . 8 ） 4 6 （ 2 3 . 6 ） b 5 3 （ 1 1 . 9 ） c 2 0 . 4 9 0 . 0 0 0

毒 3 （ 0 . 7 ） 9 2 （ 1 9 . 7 ） a 1 （ 0 . 5 ） b 1 6 7 （ 3 7 . 6 ） a b c 2 4 4 . 7 6 0 . 0 0 0

燥 9 6 （ 2 3 . 7 ） 1 1 1 （ 2 3 . 8 ） 3 4 （ 1 7 . 4 ） 5 5 （ 1 2 . 4 ） a b 2 4 . 7 2 0 . 0 0 0

津 亏 1 0 3 （ 2 5 . 4 ） 1 1 9 （ 2 5 . 5 ） 4 4 （ 2 2 . 6 ） 7 3 （ 1 6 . 4 ） a b 1 3 . 7 4 0 . 0 0 3

热 1 5 9 （ 3 9 . 3 ） 1 7 7 （ 3 7 . 9 ） 7 5 （ 3 8 . 5 ） 1 1 3 （ 2 5 . 5 ） a b c 2 3 . 8 1 0 . 0 0 0

阳 虚 1 5 （ 3 . 7 ） 7 5 （ 1 6 . 1 ） a 5 （ 2 . 6 ） 1 8 0 （ 4 0 . 5 ） a b c 2 3 9 . 4 7 0 . 0 0 0

精 亏 3 4 （ 8 . 4 ） 9 2 （ 1 9 . 7 ） a 1 9 （ 9 . 7 ） 1 3 6 （ 3 0 . 6 ） a b c 8 0 . 7 8 0 . 0 0 0

血 虚 2 2 （ 5 . 4 ） 8 0 （ 1 7 . 1 ） a 1 3 （ 6 . 7 ） 1 6 6 （ 3 7 . 4 ） a b c 1 6 8 . 9 1 0 . 0 0 0

湿 2 5 （ 6 . 2 ） 1 1 8 （ 2 5 . 3 ） a 1 4 （ 7 . 2 ） 1 9 1 （ 4 3 . 0 ） a b c 1 9 3 . 9 4 0 . 0 0 0

水 停 3 7 （ 9 . 1 ） 1 3 6 （ 2 9 . 1 ） a 1 5 （ 7 . 7 ） 1 8 3 （ 4 1 . 2 ） a b c 1 5 3 . 7 0 0 . 0 0 0

注：与DR组比较，a 约0.01；与DKD组比较，b 约0.01；与CAD

组比较，c 约0.01。

图 2 各组证素分布差异图

3.2 CAD、DKD危险因素 根 据 上 述 检 验 结 果 选 择 出 DR 患

者 群 体 中 ， 与 DKD 和 CAD 相 关 且 存 在 统 计 学 意 义 的 证 素 ， 并

分 别 通 过 4 组 完 整 数 据 ， DR 组 、 CAD 组 数 据 ， DR 组 、 DKD 组 数

据 ， DKD 组 、 DKD&CAD 组 数 据 ， CAD 组 、 DKD&CAD 组 数 据 ， 建

立 二 元 Logistic回 归 模 型 进 行 分 析 ， 以 验 证 各 组 患 者 与 DKD、 CAD

患 病 相 关 的 危 险 因 素 。 笔 者 将 病 位 证 素 （ 肾 、 肺 、 心 、 肝 ） 、 病 性

证 素 （ 水 停 、 热 、 痰 、 瘀 血 、 毒 、 燥 、 湿 、 气 虚 、 血 虚 、 阳 虚 、 精 亏 、

津 亏 ） 纳 入 Logistic 回 归 模 型 ， 并 排 除 其 中 显 著 性 大 于 0.05 的 变

量 。 模 型 是 通 过 直 接 纳 入 自 变 量 而 建 立 的 ， 不 做 任 何 修 正 。 所

建 立 模 型 均 经 过 霍 斯 默 -莱 梅 肖 检 验 >0.05， 认 为 构 建 的 模 型

能 够 很 好 的 拟 合 。

通 过 4 组 完 整 数 据 构 建 的 Logistic 回 归 模 型 ， DKD 患 病 模

型 中 ， 肝 、 水 停 、 毒 、 湿 、 气 虚 、 阳 虚 OR>1 ， 肺 、 津 亏 OR<1 。 CAD

患 病 模 型 中 ， 心 、 肝 、 痰 、 气 虚 、 阳 虚 OR>1（ 见 图 3） 。 DR 组 和

CAD 组 比 较 ， 心 、 气 虚 OR>1 ； DR 组 和 DKD 组 比 较 ， 水 停 、 毒 、

湿 、 气 虚 、 精 亏 OR>1（ 见 图 4） 。 CAD 组 和 DKD&CAD 组 比 较 ，

肝 、 水 停 、 毒 、 阳 虚 OR>1 ， 肺 OR<1； DKD 组 和 DKD&CAD 组 比

较 ， 心 、 肝 、 阳 虚 OR>1。 （ 见 图 5）

图 3 4组完整数据回归结果

图 4 DR组和 DKD组，DR组和 CAD组回归结果

图 5 CAD组和 CAD&DKD组，DKD组和 CAD&DKD组

回归结果

4 讨 论

4.1 证素与患病的相关性分析 本 研 究 共 分 两 个 部 分 ， 第 一

部 分 是 通 过 4 组 患 者 组 间 比 较 验 证 DR 患 者 合 并 CAD 或 DKD 时

的 证 素 分 布 存 在 差 异 ， 第 二 部 分 是 通 过 构 建 回 归 方 程 描 述 了

这 些 差 异 证 素 与 CAD、 DKD患 病 之 间 的 联 系 。
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组 间 比 较 发 现 ， 分 布 存 在 差 异 的 证 素 包 括 心 、 肺 、 肝 、 肾 、

气 虚 、 痰 、 血 瘀 、 血 虚 、 毒 、 燥 、 津 亏 、 热 、 阳 虚 、 精 亏 、 湿 、 水 停 。

具 体 来 说 ， DR组 表 现 为 肺 脾 肾 的 燥 热 、 津 亏 ； DKD 组 表 现 为 脾

肾 的 气 阴 两 虚 、 燥 热 、 水 停 ； CAD 组 表 现 为 心 肺 的 气 阴 两 虚 、

燥 热 、 痰 、 瘀 ； DKD&CAD组 表 现 为 肝 肾 的 阴 阳 两 虚 、 气 虚 、 水 停 。

本 研 究 构 建 了 3 组 回 归 方 程 来 探 究 这 些 差 异 证 素 与

CAD、 DKD 患 病 之 间 的 联 系 。 第 一 组 回 归 方 程 纳 入 了 全 部 4 组

患 者 的 数 据 ， 即 探 究 差 异 证 素 与 CAD、 DKD 患 病 联 系 时 ， 不 考

虑 DKD与 CAD之 间 的 影 响 。 回 归 结 果 显 示 ： （ 1） 肺 、 津 亏 与 DKD

患 病 呈 负 相 关 ； 肝 、 水 停 、 毒 、 湿 、 气 虚 、 阳 虚 与 DKD 的 患 病 呈

正 相 关 。 （ 2） 心 、 肝 、 痰 、 气 虚 、 阳 虚 与 CAD患 病 呈 正 相 关 。

第 二 组 回 归 剔 除 同 时 合 并 DKD 和 CAD 的 患 者 ， 分 别 通 过

DR 组 和 DKD 组 ， DR 组 和 CAD 组 数 据 构 建 回 归 方 程 。 回 归 结 果

显 示 ： （ 1） 津 亏 与 DKD 患 病 呈 负 相 关 ； 水 停 、 毒 、 湿 、 气 虚 、 精 亏

与 DKD 的 患 病 呈 正 相 关 。 （ 2） 心 、 气 虚 与 CAD 患 病 呈 正 相 关 。

该 分 析 探 究 了 DR 的 患 者 中 ， 特 定 证 素 与 一 种 血 管 并 发 症

（ DKD或 CAD） 新 发 风 险 的 关 联 性 。

第 三 组 回 归 剔 除 仅 患 DR 的 患 者 ， 分 别 通 过 DKD 组 和

DKD&CAD 组 ， CAD 组 和 DKD&CAD 组 数 据 构 建 回 归 方 程 ， 探

究 CAD患 者 DKD患 病 的 相 关 证 素 和 DKD患 者 CAD患 病 的 相 关

证 素 。 回 归 结 果 显 示 ： （ 1） CAD 患 者 病 位 肺 与 DKD 患 病 呈 负 相

关 ； 肝 、 水 停 、 毒 、 阳 虚 与 DKD 的 患 病 呈 正 相 关 。 （ 2） 心 、 肝 、 阳

虚 与 CAD 患 病 呈 正 相 关 。 该 分 析 揭 示 了 已 存 在 单 一 血 管 并 发

症 （ CAD或 DKD） 的 DR患 者 中 ， 特 定 证 素 与 另 一 种 血 管 并 发 症

新 发 风 险 的 关 联 性 。

4.2 病位证素的演变 分 析 显 示 ， DKD&CAD 组 肝 证 素 占 比

显 著 高 于 其 他 各 组 （ 组 间 对 比 ） ， 而 肺 证 素 占 比 明 显 降 低 ； 进

一 步 通 过 回 归 模 型 验 证 ： CAD 组 与 DKD&CAD 组 的 数 据 回 归

“ 肺 ” OR 值 为 0.6 ， 而 “ 肝 ” OR 值 为 2.3 ； DKD 组 与 DKD&CAD 组 数

据 回 归 ， “ 肝 ” OR 值 为 1.5。 这 一 系 列 证 据 表 明 ： 随 DR 进 展 至 多

并 发 症 阶 段 ， 病 位 证 素 呈 现 从 肺 （ 上 焦 ） 向 肝 （ 下 焦 ） 的 传 变 规

律 — —— 即 肺 证 素 逐 渐 衰 减 ， 肝 证 素 持 续 增 加 。 这 与 现 代 从 肝

论 治 DR 的 理 念 相 符 [13]， 也 印 证 了 消 渴 病 “ 始 上 焦 ， 终 下 焦 ” 的

中 医 疾 病 传 变 理 论 ， 肝 遂 成 为 并 发 症 叠 加 过 程 中 的 核 心 病 位 。

4.3 阳虚是并发症进展中的核心证素 本 研 究 表 明 “ 阳 虚 ”

是 消 渴 内 障 向 多 系 统 并 发 症 演 变 的 核 心 证 素 ： 组 间 比 较 显

示 ， DKD&CAD 组 阳 虚 证 素 占 比 显 著 高 于 其 他 组 ； 回 归 模 型 进

一 步 证 实 ， 阳 虚 使 DKD、 CAD 患 病 风 险 增 加 （ OR>1） ， 尤 其 在

DKD&CAD 共 存 患 者 中 呈 强 关 联 。 从 疾 病 发 展 进 程 看 ， 阳 虚 ，

是 消 渴 内 障 发 展 过 程 中 的 关 键 病 机 [14]。 早 期 消 渴 病 阴 血 不 足 ，

郁 而 化 火 [15] ， 火 毒 灼 伤 脉 络 [16] ， 逐 渐 阴 损 及 阳 ， 最 终 在

DKD&CAD 组 呈 现 阴 阳 两 虚 特 征 。 其 核 心 机 制 在 于 ： 一 方 面 ，

肾 阳 虚 导 致 水 液 代 谢 障 碍 （ 水 停 OR>1） ， 加 重 肾 脏 损 伤 ； 另 一

方 面 ， 心 阳 虚 致 使 血 行 不 畅 （ 心 OR>1） ， 造 成 冠 脉 瘀 阻 ， 由 此 形

成 “ 阳 虚 寅水 停 /血 瘀 寅心 肾 损 伤 ” 的 恶 性 循 环 。 当 病 变 进 展 至

阳 虚 主 导 阶 段 ， 标 志 消 渴 内 障 进 入 多 并 发 症 的 高 危 阶 段 [14]。

4.4 毒与水停提示糖尿病肾病风险 本 研 究 发 现 毒 与 水 停

与 DKD 患 病 密 切 相 关 ： 4 组 回 归 模 型 均 显 示 二 者 显 著 增 加

DKD风 险 （ OR>1） ， 且 CAD合 并 后 水 停 证 素 进 一 步 强 化 。 《 金 匮

要 略 心 典 · 百 合 狐 惑 阴 阳 毒 病 证 治 第 三 》 云 ： “ 毒 ， 邪 气 蕴 结 不

解 之 谓 。 ” 气 血 津 液 在 脉 道 中 运 行 不 畅 ， 各 种 病 理 产 物 积 聚 不

散 ， 无 法 排 解 ， 结 则 成 毒 [17]。 其 协 同 性 体 现 在 毒 滞 脉 道 加 剧 水

液 代 谢 障 碍 ； 水 停 泛 溢 则 促 进 毒 素 蓄 积 ， 形 成 “ 毒 阻 气 化 ， 水

停 酿 毒 ” 的 闭 环 [18]。 心 肾 同 病 时 毒 占 比 陡 升 标 志 着 损 伤 进 入 恶

性 循 环 阶 段 。

4.5 心痰瘀组合提示冠心病风险 本 研 究 发 现 ： 在 DR 患 者

中 ， 痰 与 CAD 患 病 呈 正 相 关 （ OR>1） ， 且 CAD 组 痰 证 素 占 比 显

著 高 于 DR组 ； CAD 患 者 瘀 血 证 素 占 比 显 著 高 于 未 患 有 CAD 的

患 者 ， 可 见 痰 和 瘀 血 是 CAD 发 生 的 重 要 病 理 机 制 [19-20]。 CAD 和

DR 均 涉 及 血 管 的 损 伤 ， 属 于 中 医 络 病 学 的 范 畴 [21-23]。 痰 瘀 是

DR 发 展 过 程 中 产 生 的 重 要 的 病 理 产 物 [24-25]， 其 形 成 源 于 气 虚

无 力 推 动 血 行 ， 津 留 而 成 痰 ， 血 结 而 为 瘀 [10]。 当 痰 浊 瘀 血 痹 阻

心 脉 时 ， 就 会 引 发 冠 脉 络 脉 阻 塞 。 当 患 者 同 时 出 现 心 区 不 适

与 痰 瘀 体 征 时 ， 提 示 有 CAD 患 病 风 险 ， 可 作 为 中 医 早 期 干 预

的 黄 金 窗 口 。

5 小 结

本 研 究 通 过 探 究 DR 合 并 CAD、 DKD 时 的 证 素 分 布 特 点 ，

构 建 DR 并 发 症 （ CAD、 DKD） 的 中 医 证 素 预 警 体 系 ： （ 1） 随 DR

进 展 至 多 并 发 症 阶 段 ， 病 位 证 素 呈 现 从 肺 （ 上 焦 ） 向 肝 （ 下 焦 ）

的 传 变 ； （ 2） 阳 虚 是 并 发 症 进 展 中 的 核 心 证 素 ； （ 3） 毒 与 水 停

提 示 DKD 风 险 ； （ 4） 心 痰 瘀 组 合 提 示 CAD 风 险 。 本 研 究 希 望 对

现 有 理 论 进 行 补 充 和 发 展 ， 后 续 将 开 展 多 中 心 、 更 大 样 本 、 系

统 化 的 研 究 ， 建 立 证 素 阈 值 推 动 精 准 干 预 ， 为 探 索 中 医 证 素

理 论 提 供 更 多 的 参 考 。
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