
��
、

�总 ��� 中 医 杂 志

中医中药治疗皮肌炎 ��例临床

观察及其机理研究
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根据我们近年来的观察
，

皮肌炎有一系列

血癖及气虚等见证
，
故采用活血补气为主的中

草药
、

活血糖浆
、

丹参素
、

活血补气中药复方

及雷公藤
，
共治疗皮肌炎 �� 例

，

取得一 定疗

效
，

并在此基础上作了机理探讨
。

现将观察结

果报告如 下
�

临床资料

一
、

一般情况

男性 �� 例
，

女性 �� 例 � 年龄 最 小 �� 个

月
，

最大 �� 岁
，
����� 岁 占 �� 例

� 病 期最

短 �个月
，

最长 � 年
，

平均 病 程 �
�

�年
。

其
、

中伴有鼻咽癌 �例
，
红斑狼疮 �例

，

硬皮病 �

例
，

干燥综合征 �例
。

二
、

临床表现

常见蒯店床表现有肌无力
、

肌痛
、

乏力
、

肌压痛
、

关节痰痛
、

头晕
、

发热
，

其次有雷诺

氏现象
、

月经紊乱
、

脱发
、

吞咽困难
、

口干
、

眼干等
。

皮肤损害有颜面紫红斑
、

眶周水肿紫红斑

�皮肌炎眼镜�
、

四肢伸侧红斑
、
������� 氏 征

、

毛细血管扩张
、

甲皱红斑以及网状皮肤异色症

之色素沉着等
。

脏器损害主要表现为肝脏肿大
、

超声波异

常波型及转氨酶升高等
，

其他依次有心脏
、

肾

脏
、

消化道
、

肺等损害
。

本病有血癖及气虚等表现
，
如有 肌 肉疼

痛
、

骨节痰楚
、

肌肤红斑
、

肢体怠惰
、

萎软无

力
、

闭经或经量少
、

经来小腹胀 痛
、

四 肢 逆

冷
、

指端发白或青紫疼痛 �雷诺氏症�
、

舌 质

红苔少或舌质暗紫
、

脉细弱或细涩等
，
符合活

血补气洽则
。

三
、

实验室检查

�
。 �

常规实验室测定
�

血常规中白 细 胞异

常者 �����例
�
红细胞及血红蛋白降低者����

例
，

血沉升高者 �����例
，

尿蛋白阳性者���。

例
。

肝功能共测 �� 例
，
���项异常 者 �� 例

。

�
�

尿肌酸测定
�

共测 �� 例
，

�� 小 时 尿

肌酸高于 ��� 毫克者 �� 例
，
部分病例 往 往一

日的排泄量达 ��������毫克
，

显示本组患者

有明显肌代谢异常
。

�
�

血清酶测定
�

测谷丙转氨酶
、

谷草 转

氨酶
、

乳酸脱氢酶
、

碱性磷酸酶和肌酸磷酸激

酶等
，

分别测定 �� 例
，
显示 ���项异常者��

例
，

说明本组患者血清酶代谢有一定程度的紊

乱
。

�
�

肌电图检查
�

共检查 �� 例
，

其 中 ��

例异常
，
多为肌源性肌电图

，

符合皮肌炎的肌

电图特点
。

治疗方法和结果

一
、

治疗方法

�� 例分别采用 �种药物治疗
。

�
�

雷公藤 �福建产�
�

去皮根茎
，

制成糖

浆或片剂
，

每日服药总量相当于 原 生 药���
��克

。

雷公藤糖浆 �每毫升含生药 �克�
，

每次

����� 毫升口服
，

每日 �次
�
雷公藤片�每片

含生药 �克�
，

每次���片口服
，
每日 �次

。

治疗 �个月为一疗程
。

共洽疗 器例
。

�
�

活血糖浆
�

由鸡血藤
、

红藤
、

雷公藤各
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卜 ��
。

等份制成糖浆
，
每毫升含生药各 �克

。

日服 �

次
，

每次 ����� 毫升
，

每 日服药总量 相 当于

原生药各 ����� 克
。

共治疗 �例
。

�
�

丹参素注射液
�

丹参素注射液 �每支 �

毫升
，
每毫升含生药 �克�

，

每次 �毫 升
，
肌

肉注射
，

每 日 ���次
。

共治疗 �例
。

�
�

活血补气复方
�

党参 �� 克
，

黄 茂 ��

克
，

生地 �� 克
，
红藤 �� 克

，

紫草 �克
，

鸡血

藤 巧 克
，
白芍 �克

。

随症加减
。

每 日 �剂
，
煎

汤内服
。

共治疗 �例
。

�
�

雷公藤加活血补气复方
，
共治疗 �� 例

。

��例中原已服用强的松�每 日�
�

���� 片�

者 �� 例
，

病情仍处于波动阶段
，

激素 原剂 量

不变
，

再加用上药观察
，

待病情稳定后逐步递

减或停用激素
。

二
、

治疗结果与分析

本组病例制订疗效标准如下
�

��� 显效
�

皮肤
、

肌肉症状消失或明显好转
，

尿肌酸
、

血

清肌酶恢复正常或肌电图正常或达恢复期 ，���

有效
�

皮肤
、

肌肉症状缓解
，

尿肌酸或血清肌

酶下降或恢复正常
，

肌电图改善 � ��� 无效
�

治疗 �个月以上
，

病情无改善或恶化
。

按以上

标准统计
，
�� 例中

，

获显 效 �� 例
，

有 效 ��

例
，

无效 �例
。

总有效率为 ���
。

多 数 病 例

于 �周��月见效或达显著疗效
，

观察期 限 �

月至 �年
。

附表示各种制剂对皮肌炎的疗效基

本相似
，

因每种药物治疗例数不多
，

确切疗效

有待进一步观察
。

附表 ��例皮肌炎的疗效观察

肌肤红斑有 ���病例达到好转
，

内脏损 害者

也有 ���取得好转
。

治疗后有关实验 室 测 定

亦有了明显改善
，

如血沉
、

尿肌酸
、

肝功能降

低或恢复正常者达到 ���左右
，
肌电 图 恢 复

正常或好转者达 ��
�

��
。

�� 例中在使用中医中药治疗前
，

应 用 强

的松治疗者 �� 例 �平均每 日服 �
�

�片�
，

病情

不稳定
，

疗效不显
，

这些病例经过上述中医中

药合并激素治疗后
，

病情好转
，

有 �例停用激

素
，
�例递减激素用量

，

平均每人递减量相当

于强的松每 日 �
�

�片
。

从以上治疗结果说明
，

本组治疗有减轻皮

肌炎症状
、

体征 �包括血疲
、

气虚表 现�
，
改

善有关实验室指标和递减激素等作用
。

藤血复小骊蜘幼例公活气帅雷加补方��

疗 效

总例数�雪公州活血 尹参素�活血补
�

�制
�

���糖划注射液�气复方
���例�����例�】��例����例����例�

一
效效显有

无 效 � � � � � � � � � � � �

患者临床主观症状及客观体征均有明显改

善
，

如肌肉疼痛
、

骨节痰楚
、

肢软乏力
、

头晕

发热等
，
有 ���病例得到改善� 面 部

、

手 部

作用机理探讨

为了探讨本组活血补气治疗方法的作用原

理
，

除了进行以上有关的常规测定外
，
我们还

作了如下指标的测定
�

一
、

血清 �
一

乙酞神经氨酸含量水平测定

� 一
乙酞神经氨酸是细胞膜的重要 组 成成

分
，

参与蛋白代谢及免疫调节功能
，
我们采用

周氏改良法测定 �� 例皮肌炎的血清�
一
乙酞神

经氨酸含量水平
。

其平均值 为 �
�

��� 士 。 �

���

毫克分子�毫升
，
与正常 值 ��

�

���土�
�

��� 毫

克分子�毫升�比较
，

有明显差异
。
�例患

�

者

经治疗于病情稳定后
，

其平均值降至 �
�

���士

�
�

���毫克分子�毫升
，

较治疗前有明显改 善
。

提示本治疗方法可能有调节肌蛋白代谢及免疫

功能的作用
。

二
、

体液免疫检查

�
�

抗核抗体测定
�

共测定 �� 例
，

其中 �例

阳性 �其滴度 》 �����
，
阳性率为 ���

。

经治

疗病情稳定后有 �例�����转阴或滴度下降
。

�
�

类风湿因子测定
�

共测 �� 例
，
其中 �

例阳性
，
经治疗后 �例转阴

。

�
�

免疫球蛋白测定
�

共测 �� 例
，

其中 �

例 ��� 升高
，
�例 ��� 升高

，
�例 ���升 高

，

经治疗病情好转后
，
���有 �例

、 ，���有 �
。

例

明显改善或降至正常
。
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其它如抗 ��� 抗体
、

去氧核糖核蛋白抗

体及补体均测定一些病例
，

未看出 特 殊 意 义

�资料略�
。

从抗核抗体
、

类风湿因子
、

免疫球

蛋白等治疗前后变化说明
，
本治疗方法对改善

体液免疫功能有一定作用
。

三
、

细胞免疫检查

测定内容包括总 �花环 ����
、

活性 �花

环 ��
。

�
、

稳定花环 ��
，

�
、

��� 花环�����试

验以及
�� 一���掺人法测定 ��� 诱发 患 者的

淋巴细胞转化试验
。

共测定 �� 例
。

结果 �� 为

��
�

�士 �
�

��
，
�

。

为 ��
�

�士 �
�

��
，

淋巴 细 胞

转化率分别为 �� �土 �
�

����毫克时刺激 指 数�

及 ��
�

�士 �
�

� ����毫克时刺激 指 数�
。

与对

照组比较均有明显降低
。

说明皮肌炎患者的 �

细胞及其免疫功能有一定的缺陷
，
而 �

，

及 表

示 �细胞的 ��� 与对照组相比较则无明显 变

化
。

经治疗后病情稳定患者的��
、
�

。

及 ���

的诱发试验均有一定改善 �资料略�
，

说明本方

法有一定改善 �细胞免疫功能的作用
。

四
、

血液粘
、

凝
、

聚特性测定

对 �� 例皮肌炎患者作了 �项血液 理 化特

性测定
，
结果有 �� 例具有 ���项指标异常

，

如血粘度增加
，

红细胞电泳时间 延 长
，

血 沉

快
，
纤维蛋白原增高等

，
经治疗 后 有 ��� 患

者接近健康人的正常值
。

初步说明本组治疗有

改善皮肌炎患者血液理化特性的作用
。

体会与讨论

现代医学认为本病属于自身免疫性疾病
。

根据
“
脾主肌肉

” 、 “
肺主皮毛

” 、 “
肾主骨

”
的理

论
， 、我们认为本病病机主要是脾

、

肺
、

肾三脏

功能失调
，

体虚阳气不足
，
卫外不固

，

致风
、

寒
、

湿三邪乘虚而入
，
留于肌 肉

、

经 络
、

关

节
，
以致经脉闭塞

、

营卫不和
、

气 血 运 行 不

畅
，

进而肌肉失养
，

证见肌肉瘦 减
、

萎 软 无

力
。

治以调和气血
、

扶正祛邪为主
，

采用活血

补气法
。

经治疗后患者肌肉疼痛
、

肌肤红斑等

症好转
，

同时实验室客观指标也有相应改善

初步提示活血补气法能调节免疫功能
，

治疗 自

身免疫性疾病
。

本文治疗原则是以辨证和辨病相结合
，

采

用活血补气法治疗
。

活血化疲药物中
，

丹参养

血通络 � 红藤清热解毒
，

行气散结 � 雷公藤清

热解毒
，

消肿止痛
，

有抑制免疫
、

改善抗体的

免疫功能以及有类似皮质激素的抗炎作用等
。

在使用活血化癖药的同时
，

合并应用了扶正药

物
，
党参补中益气

，
健脾益气生津

�
黄茂补气

固表
，

有增强细胞免疫和调节机体免疫紊乱的

作用
。

本文 �� 例经治疗后
，

�� 例取得不同 程度

的疗效
，

总有效率为 ���
，

见效时间为 �周�

�月不等
，
症状和体征均有不同程度的改 善

，

皮损及内脏损害亦有不同程度好转
，

血
、

尿常

规
，

血沉
，

内脏功能
，

血清酶
，
�

一

乙 酞 神经

氨酸
，

尿肌酸
，

免疫学有关指标
，

血液流变学
，

肌电图等测定指标均有一定改善
。

合并应用激

素者 �� 例
，
治疗后 �例停用激素

，
�例 递 减

激素用量
，

这些患者不排除激素的疗效
，

但本

组病例是在应用激素病情不稳定情况下加用中

药治疗的 � 而其余 �� 例单独应用中药 疗 法同

样取得了疗效
，

因此
，

活血补气法治疗本病疗

效似可肯定
。

总的来说
，

皮肌炎是自身免疫 紊 乱 性 疾

病
，

我们体会活血补气的作用可能是通过调整

皮肌炎免疫紊乱环节
，

进一步改善肌代谢
、

蛋

白代谢
、

酶代谢及血液物化特性的作用
，

从而

使机体获得病情的好转
。

当然它的作用机理尚

需要进一步研究
。

消 息

全军第二次中医
、

中西医结合学术会议召开

����年 �月 �� 日至 �� 日在湖南省衡阳市召开了

全军第二次中医
、

中西医结合学术会议
。

来自全军的

�� 名代表出席了会议
。

会议共收到学术论文 ��� 篇
，

与第一次会议相比
，
论文质量大有提高

，
科研思路开

阔
，
实验方法也比较先进

，
注意了用中医基本理论来

指导研究
。

会议请了 �名专家分别作了急性胰腺炎
、

流行性出血热
、

肛肠外科
、

科研思路与方法等专题报

告
。

会议讨论起草了对
‘，
七五

”
期间全军中医

、

中西医

结合工作的咨询意见
，
并成立了儿个专业协作组

。

�王瑞鹏�


