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《国家基层糖尿病防治管理指南（2022）》
中医药内容解读与比较

赵能江 杨叔禹 孙文杰 李 博 贾丽艳 闫 冰

摘要 “中西医并重”是我国糖尿病防治的重要策略和方针。为规范基层糖尿病诊疗，2022 年 3 月 
中华医学会糖尿病学分会，国家基层糖尿病防治管理办公室共同发布了《国家基层糖尿病防治管理指

南（2022）》，此次更新首次增加了糖尿病的中医药防治内容。笔者结合《中国 2 型糖尿病防治指南 
（2020）》，对指南中医药纳入背景和要点进行解读和对比分析，为临床应用提供参考。
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Interpretation and Comparison of the Contents of Chinese Medicine in National Guidelines for the 
Prevention and Control of Diabetes in Primary Care（2022） ZHAO Neng-jiang，YANG Shu-yu，
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ABSTRACT Equal importance should be placed on both Chinese medicine（CM） and Western medicine 
and this is an important strategy and guideline for the prevention and treatment of diabetes in China. In order 
to standardize the diabetes prevention and treatment in primary medical care，Chinese Diabetes Society and 
National Office for Primary Diabetes Care issued the "National guidelines for the prevention and control of 
diabetes in primary care （2022）" . One of the highlights of this update is adds the content of CM to prevention 
and treatment of diabetes for the first time. This article will interpret the background and core content of CM in the 
guidelines，and analyzed in combination with the “Chinese guidelines for the prevention and treatment of type 2 
diabetes （2020）” ，in order to provide reference for clinical application.

KEYWORDS diabetes mellitus；primary；Chinese medicine；guideline interpretation

• 学术探讨 •

近日，《国家基层糖尿病防治管理指南（2022）》[1] 

（以下简称新版《基层指南》）发布，本次《基层指南》

最重要的更新之一，就是首次增加了“糖尿病的中医

药防治”章节，多处融入中医药内容。为更好理解和

运用指南，笔者对新版《基层指南》中医药内容进行

解读，同时和新版《中国 2 型糖尿病防治指南》[2]（以

下简称新版《糖尿病指南》）进行比较，为更好开展

糖尿病中医药防治提供参考。

1 我国糖尿病领域两部重要指南修订简介

新版《基层指南》由中华医学会糖尿病学分会、

国家基层糖尿病防治管理办公室共同编写，2022 年

3 月更新发布了第 2 版。新版《糖尿病指南》由中华

医学会糖尿病学分会主编，2021 年 4 月更新发布了

第 5 版。

此次我国糖尿病领域两部重要指南的修订，都

增加和补充了中医药内容，贯彻落实了“中西医并

重”“指南统一”的防治要求 [3]，是我国糖尿病综合

防治进程中的重要事件，指南中医部分由中华中医药

学会基层糖尿病防治专家委员会牵头组织专家完成。

2 新版《基层指南》中医药内容要点解读

新版《基层指南》明确要求，“积极支持和鼓励

中医药融入糖尿病综合防治体系，发挥整体观、辨证

论治优势”，开展综合防治。

2.1 管理团队增补中医药人员 鼓励中医师与

全科、专科医师、健康管理师等开展团队共管，有条

件的基层医疗卫生机构可以配备中医师 / 中西医结合

医师、药师等。



中
国
中
西
医
结
合
杂
志

中
国
中
西
医
结
合
杂
志

中
国
中
西
医
结
合
杂
志

中
国
中
西
医
结
合
杂
志

中
国
中
西
医
结
合
杂
志

• •232 • •233 中国中西医结合杂志 2023 年 2 月第 43 卷第 2 期 CJITWM，February 2023，Vol. 43，No. 2中国中西医结合杂志 2023 年 2 月第 43 卷第 2 期 CJITWM，February 2023，Vol. 43，No. 2

尿病健康管理，根据中医体质辨识，建立中医健康档

案，制定个性化的教育和管理方案；采用“药食同源”

方法，进行食疗药膳指导 [14]；传统心身运动（八段锦、

太极拳）[15，16]、五音（音乐）疗法、采用疏肝药物

等调畅情志等 [17]。

3 两大指南中医药内容比较

3.1 中医内容总体保持一致 新版《基层指南》

中医学部分在系统凝练循证证据的基础上，总结了中

医药在基层糖尿病防治中的作用，从糖尿病综合防治

的角度，展示了中医药的优势和特色，明确了基层中

医师的任务，为有的放矢开展基层糖尿病中医防治工

作指明了方向，提供了办法，包括协同降糖，改善症

状体征、防治并发症，以及中医药参与健康管理的具

体措施。

3.2 新版《基层指南》使用对象以基层医务人

员为主 前期在《基层指南》编写过程中，笔者团队

对基层医师进行了“糖尿病指南知、信、行”的调研，

发现各级临床医师对中医都保持欢迎态度，有 94.1%
的医生认为“中医学是祖国医学的瑰宝，认可中医学

疗效”，但很多人受专业限制，“担心无法运用中医治

疗”，因此通过指南，进一步指导和规范使用中医药，

具有较强实践和现实意义。适用对象上，新版《糖尿

病指南》适用于临床各级医师，而新版《基层指南》

侧重于基层，包括医疗卫生机构（包括社区卫生服务

中心（站）、乡镇卫生院、村卫生室）的医务工作者，

包含了中、西、中西结合不同类别的医师。

3.3 新版《基层指南》更注重临床实践 新版

《基层指南》则更注重实践和操作，针对中医药在基

层的四大作用：协同降糖、改善常见症状和体征、防

治并发症、参与健康管理进行展开，简略了中医学

理论的阐述。新版《糖尿病指南》则对糖尿病的“三

消辨证”“三型辨证”等中医学理论进行了简介。

3.4 新版《基层指南》更注重简明实用 新

版《基层指南》关注影响血糖控制和生活质量的

常见症状，推荐了可改善口干苦、便秘的大柴胡 
汤 [18]；减轻腹胀腹泻的葛根芩连汤 [19]。对糖尿病周

围神经病变等并发症，提供了中成药、中药熏洗、针

刺、穴位按摩、经皮穴位电刺激等多种治疗方法，利

于基层医生日常快速查阅和根据情况选择使用。

3.5 新版《基层指南》更注重基层临床可及

性 中成药是糖尿病中医防治的重要武器，中、西临

床医生均有广泛使用。糖尿病相关中成药品种丰富，

但是受到地域、文化习惯、市场可及性等影响，各地

用药存在差别。如何在基层指南中推选疗效好，基层

2.2 基本配置增加中药饮片和中成药 基层单

位除了配备常用降糖药物外，有条件的基层医疗机构

还可配置中药饮片、中成药。

2.3 发挥协同控糖，改善症状作用 2 型糖尿

病在常规治疗基础上可辨证联用中成药或中药汤剂。

在包含 15 项随机对照试验、1 810 例受试者的津力

达颗粒治疗 2 型糖尿病的系统评价和荟萃分析表明，

与单独使用降糖西药（包括口服降糖药和胰岛素）比

较，加用津力达颗粒，可进一步降低 HbA1c 0.66%[4]。

在纳入 15 项研究，1 392 例受试者的参芪降糖颗粒

联合西药治疗 2 型糖尿病的荟萃分析显示，与单独

口服降糖西药（包括双胍类，磺脲类，糖苷酶抑制

剂，二肽基肽酶 4 抑制剂等）比较，口服降糖西药联

合参芪降糖颗粒可进一步降低 HbA1c 1.05%[5]。一项 
对照、双盲、多中心的非劣效试验，将 800 例血糖

控制不理想的患者随机采用消渴丸或格列本脲治疗 
48 周，显示消渴丸和格列本脲降糖疗效相当，但是

消渴丸低血糖事件更少，气阴两虚症状改善率优于格

列本脲 [6]。中医经方葛根芩连汤 [7，8]、大柴胡汤 [9] 等

既能改善糖尿病患者湿热的症状，也有较好的降糖降

脂，改善胰岛素抵抗效果。

2.4 中成药防治并发症 糖尿病并发症治疗棘

手，危害巨大，且特异性治疗药物匮乏。中成药使用

方便，在部分并发症上有较好疗效和证据支持。一项 
纳入 6 个 RCT 研究，583 例患者的渴络欣胶囊联合

ARB 类药物治疗早期糖尿病肾病的系统评价显示，

渴络欣联合 ARB 类药物在降低 24 h 尿蛋白、升高高

密度脂蛋白胆固醇等方面，优于单用 ARB 类药物 [10]。

在一项木丹颗粒治疗痛性糖尿病周围神经病变的随机

对照试验，木丹颗粒联合甲钴胺治疗 4 周，疼痛改善

的有效率（86%）明显高于甲钴胺组（62%），且对

神经传导速度有良好改善作用 [11]。基层指南针对这

些糖尿病中医优势病种，以《国家基本药物目录》《国

家基本医疗保险药品目录》为依据，结合循证证据和

基层可及性，进行了常用中成药的推荐。

2.5 糖尿病中医适宜技术 除药物治疗外，新

版《基层指南》加大了基层糖尿病中医适宜技术和非

药物疗法的推荐。纳入了针灸（手针、电针、耳针）、

穴位治疗（穴位按摩、耳穴贴压）、中药熏洗外治等

基层实用性强、疗效好的治疗方法。针灸疗法有较好

的降糖、改善脂代谢和减重作用 [12]。中药熏洗足浴

和足部穴位按摩，可以提高糖尿病周围神经病变和糖

尿病足病者的神经传导速度，降低疼痛评分 [13]。

2.6 糖尿病中医健康管理 中医学全程参与糖
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可及性高的品种，仍有一定难度。新版《基层指南》

纳入的中成药，以新版《糖尿病指南》所收录药物为

基础，更注重基层病种需求和基层单位的药物可及性。

3.6 新版《基层指南》突出糖尿病中医健康管

理 按照国家“分级诊疗制度”相关要求，基层糖尿

病不但要防治，更需要管理。新版《基层指南》增加

了“中医参与糖尿病健康管理”内容，将中医体质辨

识、食疗药膳、传统运动、情志管理等内容和方法进

行了叙述，见表 1。
4 总结和展望

近年来我国成人糖尿病患病率显著上升，发病

年龄日趋年轻化，基层特别是农村人群患病率增长快 
速 [20，21]，基层已经成为我国糖尿病防治的重点，但

是基层防治水平亟待提高。中医药在基层的糖尿病

防治中发挥重要作用，指南作为重要的指导性文件，

将中医药治疗纳入《基层指南》具有历史性和划时

代意义。

新版《基层指南》的发布，增加了中医章节，明

确了中医药的作用、使用时机和方法，对推动中医功

能定位，发挥提高中医药优势，起到了指导性作用；

推动了中医进一步融入国家基层糖尿病防治体系，为

患者提供一体化、高质量的医疗服务有着积极作用。 
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表 1 指南中医药内容比较

指南名称 《国家基层糖尿病防治管理指南》 《中国 2 型糖尿病防治指南》

中医内容 专章：“糖尿病的中医药防治”；多处融入中医学内
容（管理团队、基层配置）

专章：糖尿病的中医药治疗

中医药治疗 根据协同控糖、改善症状、防治并发症，列出药物
和非药物治疗方法

对糖尿病前期、糖尿病期及并发症推荐 6 条明确治疗建议；列出循证
证据

涉及方药 中成药 9 种（津力达颗粒、参芪降糖颗粒、天麦消
渴片、消渴丸、黄葵胶囊、渴络欣胶囊、芪明颗粒、
复方丹参滴丸、木丹颗粒）；经方 2 个（葛根芩连汤、
大柴胡汤）

中成药 14 种（肾气丸、六味地黄丸、糖宁通络、天芪降糖胶囊、津
力达颗粒、芪明颗粒、木丹颗粒、天芪降糖、金芪降糖、天麦消渴片、
参芪降糖颗粒、黄葵胶囊、渴络欣胶囊、复方丹参滴丸）；经方 4 个（消
渴方、白虎加人参汤、葛根芩连汤、大柴胡汤）

非药物疗法 手针、电针、耳针、耳穴贴压、穴位按摩、中药熏洗 针刺、中药熏洗、穴位按摩

中医健康管理 体质辨识、食疗药膳、传统运动、调畅情志、五音
（音乐）疗法、疏肝解郁类中药等

体育运动：如太极拳等
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Chinese Journal of Integrative Medicine （《中国结合医学杂志》）

2021 年 SCI 影响因子为 2. 626

2022 年 6 月 29 日 , 科睿唯安公布 2021 年 Journal Citation Reports ，Chinese Journal of Integra- 
tive Medicine （CJIM，《中国结合医学杂志》英文版）影响因子为 2 .626。

Chinese Journal of Integrative Medicine 创办于 1995 年，2007 年被 SCI 收录。 杂志由中国中医科 
学院和中国中西医结合学会主办，国家中医药管理局主管，主编为陈可冀院士。本刊 2012 —2020 年连续 
被中国知网评选为最具国际影响力学术期刊之一。2019 年入选中国科技期刊卓越行动计划。

期刊以创办国际化期刊为目标，不断促进结合医学发展为己任，欢迎大家积极向我刊投稿、赐稿。 在 
今后的工作中，我们将力争为广大读者、作者提供更好服务！


