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丽仁降糖片治疗糖尿病45 例疗效观察
,

上海第一医学院中山医院中医科 张 禾 腾 颖

1 9 8 2年 1 月至 1 9 8 3年 11 月
,

我们选择 4 5

例非胰岛素依赖型糖尿病人
,

用丽仁降糖片治

疗
,

有较好疗效
。

现将结果报告如下
:

一
、

临床资料

4 5例患者中
,

男 26 例
,

女 19 例
。

年龄 40

~ 69 岁
。

病程半年~ 30 年
,

平均病程 7 年
。

二
、

方法与结果

1
.

治疗方法
:

丽仁降糖片为荔枝核加 工

制成的侵膏片 (现由上海练塘制药厂生产 )
,

每

天 3 次
,

每次 4 片
。

个别病人曾每夭 3次
,

每

次 8 片
,

3 个月为一疗程
,

服用后肝肾功能均

未见异常
。

饮食控制每天 5~ 8 两
。

有 24 例同

时加用 D 86 。或优降糖
,

但剂量比服丽仁片前减

少 1 / 3~ 2 / 3
。

2
.

疗效标准
:

本组病例的疗效标准制订如

下
。

显效
:

停用 D 86 。
t或优降糖 )

,

空腹血糖基

本正常
,

临床症状基本消失
;
有效

:

停用或少

用D 86 。后
,

空腹血糖下降 20 % 以上
,

尿糖 +
,

j拓床症状减轻
; 无效

:

病情无改善
,

或必须服

用 D o 60 才能控制症状
。

3
.

治疗结果及分析
:

45 例糖尿病患者中
,

显效 8 例 ( 1 7
.

8% )
,

有效 2 8 例 ( 6 2
.

2% )
,

无效

9 例 ( 20 % )
,

总有效率为 80 %
。

在显效和有

效的 36 例中
,

12 例单独服用丽仁降搪片
,

24

例加用 D 86 。
或优降塘

。

附表示
,

在不同病情的

糖尿病中以轻型和中型糖尿病患者疗效较好
。

附表 丽仁降糖片治疗 45 例糖尿病疗效分析
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轻型糖尿病 8例治疗前血糖均值为 1 52 毫

克%
,

治疗后血糖为 125 毫克%
,

治疗后下降

27 土 7
.

6 8 毫克% (均差 士标准误
,

下同 )
,

治

疗前后比较有显著性差异 (P < 0
.

0 1 ) ,
中型 31

例
,

治疗前血糖均值为 2 00 毫克%
,

治疗后为

13 6 毫克%
,

治 疗 后 下 降 64 士 4
.

81 毫 克%

( P < 。
.

00 1) ; 重型 6 例
,

治疗前血糖 均 值 为

2 96 毫克%
,

治疗后为 26 1 毫克%
,

治疗后下

降 5 5士 20
.

26 毫克% ( p ) 0
.

0 5 )
。

治疗前后有

40 例患者测定血浆胰岛素
,

治 疗前 均 值 为

6
.

2 7 5微单位 /毫升
,

治疗后为 6
.

6 25 微单位 /

毫升
,

无显著性变化
。

按中医辨证将 45 例患者分为三型
。

湿 热

型 17 例
,

有效 15 例 ( 8 5
.

2% ) ; 阴虚型 10 例
,

有效 8 例 ( 80 % ) ;
气虚型 18 例

,

有效 13 例

( 72
.

2% )
。

各型间无显著性差异
。

三
、

讨论

荔枝产地有人因吃过量荔枝引起低血糖休

克
,

经测定荔枝中有引起低血糖的成分
,

以后

发现荔枝核也有类似作用
,

故制成浸膏作药用
。

荔枝核性味甘涩
、

温
、

无毒
,

其主要成分为皂

贰
、

揉质
、

a 一

(亚甲环丙基 ) 甘氨酸
,

将此药

物给小白鼠皮下注射 ( 60 ~ 40 0毫克 /公斤 ) 可

使血糖下降
,

肝糖原含量也显著降 低
。 《
本草

纲 目》
对荔枝核有

“

止渴
,

益人颜色
,

食之止烦

渴
”

的记载
。

服用此药后
,

病员无不适感觉
,

肝

肾功能也未见异常
,

仅个别患者用药后有大便

干结现象
,

这可能与靴质有关
。

加用中成药麻

仁丸后
,

大便即能恢复正常
。

本组患者经过 1 年 10 个月的临床观察
,

丽

仁降糖片对非胰岛素依赖型搪尿病 有 较 好 疗

效
,

有效率达 80 %
。

丽仁降糖片降低血糖
、

尿

糖虽见效时间较慢
,

需 25 ~ 30 天左右
,

但改善
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三多症状见效时间较快
,

约 7~ 10 天
。

在治疗过程中
,

我们发现药物剂量与疗效

有密切关系
。

开始我们根据药厂规 定 用 6 片 /

日 (含荔枝核生药 15 克 )
,

分三次口服
,

发现

多数病人血糖不能控制
,

以后将药量增加至招

片了日
,

20 天后病人血糖逐渐下降
。

本组 40 例病人治疗前后测血浆胰岛素
一

无
明显变化

,

提示丽仁降糖片的作用机制
,

可能

不基改善脾岛的功能
,

很可能是提高了机体及

周围组织对葡萄搪的利用率
。

从临床所观察到

的降搪效果
,

提示该药可能为一种有苗头豹新

降糖药物
,

值得进一步研究
。

原发 性硬 化 性胆 管 炎 1 例 治 验

武汉市第一医院 李 恩 宽

许 >< 又 ,

女
,

3 9 岁
,

19 5 0 年 9 月 12 日入院
,

住

院号 2 7 9 0 0 2
。

患者高烧
、

黄疽 10 天不退
。

体检
:

体温 3 9
.

5℃
,

脉搏 1 04 次 /分
,

巩膜及全身皮肤深度 黄染
,

肝在肋

下 2 厘米
。

实验室检查
:

白细胞 3 6 0 00/ 立方毫米
,

中

性 80 % ; 总胆红质 12 毫克%
,

直接胆红质 5 毫克%
,

谷丙转氨酶 2 80 金氏单位 , , -
谷氮酸转肤酶 391 单位 ,

骨敬检查提示增生性贫血合井感染 , 十二指肠引流混

浊
,

胆汁++ 、 ++
, ,

白细胞+. ~ ,
+ ,

引流液抽养甲乙

管有产气杆菌
,

丙管无细菌生长
。

超声波徐查
:

胆龚

显示不清
。

口服及静脉胆道造影均不最影
。

很握以上

检查
,

未能作出明确诊断
,

鉴于西医无有效疗法
,

于

9 月 18 日开始采用中西结合治疗
。

症见全身桔黄
,

高

热便秘
,

纳呆厌油
,

口苦 口干
,

疲乏多汗
, 一

舌淡红苔

薄黄
,

脉弦数
。

辨证
:

湿热蕴结
、

阻滞胆道
。

治拟利

胆清热
、

益气通络
。

处方
:

茵陈 30 克
, `

桅子 10 克
,

生大黄 10 克
,

黄柏 12 克
,

蒲公英 巧 克
,

郁金 1 6 克
,

黄琴 10 克
,

沙参 巧 克
,

丹参 15 克
,

觉参 场 克
。

9

剂
。

同时给氯霉素每日 l 克
,

静脉点滴
,
青霉素每日

峨80 万单位
,

分 3 次静脉推注
。

1 0 月 7 日静脉胆道造影仍未显影
,

10 月 12 日复
`

查肝功能
:

总胆红质 7 毫克%
,

谷丙转 氨酶 89 赖氏

单位
。

为明确诊断于 10 月 22 日行剖腹探查术
,

发现

胆囊萎缩
,

胆总管质硬如条索状
,

直径仅 。
.

2 厘米
,

诊

断为原发性硬化性胆管炎
,

因无法切除
,

故关闭腹控
,

动员患者行肝移 植术
,

患者振绝 雄受 , 仍回内 科治

疗
。

术后第 6夭
,

患者发热 ( 3台℃ )
,

头晕乏力
,

口干

食少
.

大便秘结
,

舌红 苔薄黄欠润
,

脉细
。

辨证
:

气

阴两份
、

湿热未尽
。

治拟益气养阴利胆
。

处方
:

生黄

茂 巧 克
,

台党参 15 克
,

当归 招 克
,

金钱草 15 克
,

败绪草 招 克
,

肉获蓉 12 克
,

制大黄 10 克
,

横叶 10

克
,

女贞子 15 克
,

旱莲草 拓 克
。

6 剂
。

同时应用红

霉素及庆大霉素
。

服上药后
,

诸症好转
,

体温恢复正

常
,

肝功能基本在正常范围内 (胆红质 0
.

5 毫克%
,

谷丙转氨酶 25 翰氏单位
,

, 一谷氨酸转肚酶 290 单位 )
,

白细胞 5 6 0 0 /立方毫来
,

于 n 月 8 日出院
。

出院后连服上方去橘叶
,

加鳌甲 15 克
,

80 余荆
,

配合服用维生素
、

去氢胆酸等药物
。

10 8 1 年静脉胆道

造影报告
:

似见胆森胆管显影
,

胆鹿显影延迟
,

胆囊

浓缩及排泄功能差
。

患者自觉 口苦口干
,

两目干涩
,

舌红苔薄黄
,

脉弦细
。

证属肝失濡养
、

胆道不通
。

治

拟养肝软坚利胆
。

处方
:

北条参 15 克
,

生地 12 克
,

麦冬 12 克
,

当归 12 克
,

金钱草 15 克
,

郁金 10 克
,

鳖甲 2 0 克
,

制大黄 10 克
,

生牡砺 3。 克
,

三梭 6 克
,

表术多克
,

鸡内金 10 克
。

服上药 2 月余
,

患者饮食

增加
,

体力增强
,

可胜任一般家务劳动
,

苔薄黄
,

脉

弦细
。

辨证
:

沮痰寮潜于胆
。

治拟化痰消滞
。

方用海

藻玉壶汤加减
:
海藻 30 克

,
.

昆布 30 克
,

海带 30 克
,

半夏 10 克
,

陈皮 10 克
,

青皮 10 克
,

连粗 妞克
,

浙

贝 12 克
,

当归 12 克
,

甘草 10 克
,

牡砺 孙 克
,

茵陈

30 克
。

以上方加减
,

服至 82 年底
,

行朴脉胆道造影

报告如下
:
第 4

、
5

、
6 片静脉胆道造影片

,

注射造影

剂后 45 分钟
、

1 20 分钟及片中见总胆管增粗为 1
.

5厘

米
,

胆囊为 4
.

3厘米长
,

2
.

9 厘米宽
,

呈葫芦状
。

停

药半年后
,

于 19 8 3 年底再行静脉胆道造影
,

报告提

示
:

除脂肪餐后胆囊收缩较前增强外
,

余无变化
。

出

院后每月复查 1 次肝功能
,

均在企常范围
。

按
:

本病为罕见病
,

目前西医药无理想的治疗措

施
,

笔者根据中医辨证 论治的原则
,

适当配合使用西

药拢感染及支持疗法
,

取得了较好的疗效
,

泌明用中

酉医钻合的方法愉疗本病是一条值得探虎的途径
。


