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中医辨治范科尼综合征体会

梁苹茂
’
张 国霞

“

主题词 范科忆综合征 /中医药疗法

范科尼综 合征 (F。 n e o n i S y n dr o m e )为先天性遗传

性肾小管功能缺陷
,

属常染色体隐性遗传疾病
,

可因蛋

自代谢异常
、

’

肾病综 合征
、

药物中毒
、

重金属中毒
、

自身

免疫性肝炎
、

甲亢等疾病引起
。

自 1 9 9 0 年起我们辨治

4 例后天因素引起的范科尼综合征并定期随访
,

疗效

较好
,

兹分述如下
。

1 发病机理

本病 为肾小管功能有多种障碍
,

典型者为近 曲小

管重吸收葡萄糖
、

氨基酸
、

磷酸盐功能减退
,

或近曲
、

远

曲小管同 l付受累
。

临床表现为周身骨痛
、

腰部尤甚
、

尿

液混浊
、

倦怠乏 力等
。

实验室检查可发现有糖尿
,

氨基

酸尿
,

尿钙
、

尿磷及磷酸盐增多
,

骨密度降低
。

本病临床表现与中医学中
“

尿浊
” 、 “

腰痛
”

相似
。

多

为先天察赋不足
,

房劳过度
,

损伤肾元
; 或过食肥甘

,

饮

食不节
,

伤及脾气
,

肾失所养
。

肾主骨
,

《素问
·

脉要精

微论 》指出
: “
腰者

,

肾之府
,

转摇不能
,

肾将惫矣
。 ”

可见

周身骨痛
、

腰痛当责之于肾
。

脾虚中气下陷
,

肾虚固摄

无权
,

精微下流
,

则可见尿液混浊
,

白如潜浆
。

其基本病

机为脾肾亏虚
,

肾虚为主
。

本病病程较长
,

在疾病的某

个阶段可出现一过性虚中夹实 (脾肾两虚夹有湿浊 )
,

但虚证贯穿始终
。

2 证治方法

范科尼综合征是导致骨软化症的原因之一
。

我们

临床体会应从肾论 治
,

拟 固肾壮骨汤 (金樱子 2 09
,

桑

缥峭 2娘
,

五 味子 15 9
,

骨 碎 补 2 09
,

狗脊 15 9
,

续 断

1 59
,

杜仲 2飞
,

锻牡蝠 3 09 )治疗
,

并配合补充钙剂
。

2
.

1 固肾壮骨
、

健脾益气
:

适用于肾失固摄
、

中气下陷

者
。

症见周身骨痛
、

腰酸膝软
、

小便混浊
、

小腹坠胀
、

面

色无华
、

神疲懒言
、

舌淡苔薄白
、

脉沉缓
。

治用固肾壮骨

汤合补中益气汤加减
。

例 1 :

俞 某
,

男
,

3 2 岁
,

干部
,

1 9 9 5 年 3 月 2 5 日初

诊
。

患者 5 年前患肝炎
,

现 已治愈
。

2年前始逐渐出现

四肢
、

背部
、

腰部疼痛
,

活动后加重
,

小便混浊色如 白

I 天津中医学院第一附属 医院内分泌代谢中心
,

天津市南开区

鞍山西道 3 14 号 `3 0 0 1 9 3 )

2 天津中医学院中医系

收稿 日期
:
2 0 0 2 一 〔) 3一 2 3 ;

修回日期
:
2 0 0 2一 0 7 一 。 ,

浆
,

排尿时无尿道疼痛
,

周身倦怠
,

嗜睡
,

每夜必睡 9 小

时
,

午间休息 1 小时
,

但仍觉困倦无力
,

舌质淡边有 齿

痕
、

苔薄白
、

脉沉细
。

实验室检查
:

血钙 7
.

s m g d/ l
,

血磷

4
.

o m g /d l
,

尿 糖 3
.

99 / 2 4 h
,

尿 钙 3 2 8 m g / 2 4 h
,

尿 磷

86 Om g 2/ h4 (以上结果为 3 次标本之均值 )
。

尿氨基酸

分析
:

苏氨酸 1 6 x
.

Zm g / 2 4 h ( < z 2 8m g / 2 4 h )
,

丝 氨酸

8 2
.

gm g / 2 4 h ( 2 5 ~ 7 5m g / 2 4 h )
,

撷 氨 酸 3 3
.

gm g / 2 4h

( < l o m g / 2 4h )
,

苯丙 氨酸 4 3
.

4 m g / 2 4h ( 10 一 3 o m g /

2 4 h )
,

赖氨酸 7 5
.

6m g / 2 4 h ( < I Om g / 2 4 h )
,

(以上括 号

中为正常参考值 )
。

多次尿常规镜检示非结晶型磷酸盐

满视野
,

葡萄糖耐量试验正常
。

在某医院诊为范科尼综

合征
,

予钙片 0
.

5 9
,

每 日 3 次
,

维生素 A D 胶丸 1 丸
,

每日 3 次
。

治疗 5 个月
,

症状未 见明显好转
,

故求治
一

f

中医
。

四诊合参
,

证属肾气不足
、

肾失封藏
、

中气 F陷
。

治以补肾固摄
、

健脾益气之法
。

处方
:

金樱子 2 09
,

桑缥

峭 20 9
,

五 味子 1 59
,

骨碎补 20 9
,

狗脊 1馆
,

续断 1 59
,

杜仲 2 09
,

锻牡蝎 3魄
,

生 黄茂 2叹
,

党 参 15 9
,

自术

1 59
,

当归 1 5 9
,

柴胡 1馆
,

升麻 5 9
,

陈皮 1 09
,

水煎服
,

每

日 1 剂
。

钙片 0
.

59
,

每 日 3 次
。

上方连用 6 个月
,

症状

消失
,

实验室检查各项指标均恢复正常
。

将上方配成丸

药
,

服用 1 年
,

巩固疗效
。

以后每年随访并实验室检查

上述指标 1 次
,

未见复发
。

2
.

2 固肾壮骨
、

温补下元
:

适用于肾虚精亏
,

下元不足

者
。

症见周身酸楚疼痛
,

腰痛如折
,

小便混浊如潜浆
,

面

色苍白
,

形寒肢冷
,

精神委靡
,

舌淡苔薄白
,

脉沉迟
。

治

用固肾壮骨汤合右归丸加减
。

例 2 :

田某
,

男
,

36 岁
,

工 人
,

1 9 9 8 年 1 月 27 日初

诊
。

4 年前因肺结核肌注链霉素 7 个 月
,

现肺结核 已

愈
。

近 2 年出现周身疼痛
,

腰酸膝软
,

小便混浊
,

自诉小

便时尿液溅到地上及鞋面干燥后状若刷墙白粉
,

时有

排尿时尿道涩痛
,

如沙石排出之感觉
,

伴面白肢冷
,

精

神委靡
,

阳事不举
,

舌质淡苔薄白
,

脉虚无力
。

1 年前曾

患左 输 尿管结 石
,

服 中药排 出
。

实验 室检 查
:

血钙

6一 m g / d l
,

血 磷 4
.

4m g / d l
,

尿 糖 3
.

6 9 / 2 4 h
,

尿 钙

3 o s m g / 2 4h
,

尿磷 l o 6 2m g / 2 4 h (以上结果为 3 次标本

之均值 )
。

尿氨基酸分析
:

苏氨酸 1 57
.

l m g / 2 h4
,

丝氨

酸 5 4
.

Zm g / 2 4 h
,

撷 氨酸 3 2
.

g rn g / 2 4 h
,

苯 丙氨酸 4 1
,

4m g / 2 4 h
,

赖氨酸 71
.

6m g / 2 4h
。

多次尿常规镜检可见

非结晶型磷酸盐满视野
,

葡萄糖耐量试验正常
。
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断范科 尼 综合征
,

予钙片 0
.

59
,

每 日 3 次
,

罗钙全

0
.

2 5拼g
,

每 日 2 次
,

治疗半年
,

症状未见改善
,

故来我院

治疗
。

观其脉症
,

属肾精不足
,

元阳亏虚之候
。

治以益

肾固摄
、

温补元阳
。

处方
:

金樱子 20 9
,

桑缥峭 20 9 ,

五味

子 一5 9
,

骨碎补 2 0 9
,

狗脊 一59
,

续断 1 59
,

杜仲 2 0 9
,

锻

牡砺 3 0 9
,

熟地黄 1 5 9
,

山茱英 1 5 9
,

山药 1 5 9
,

拘祀子

1 0 9
,

当归 1 0 9
,

冤丝子 1 59
,

制附子 1 0 9
,

肉桂 69 ,

鹿角

胶 10 9 (烨化 )
,

水煎服
,

每 日 1 剂
。

钙片 0
.

5 9
,

每 日 3

次
。

上方连服 5 个月
,

症状消失
,

实验室检查各项指标

均正常
。

将上方制成丸药
,

服用 1年
,

以巩固之
。

停药

1 年后随访并检查上述实验室指标均正常
。

3 临证体会

《素问
·

六节脏象论 》 : “

肾者主蛰
,

封藏之本
,

精之

处也
。 ”

说明肾对精气具有封藏作用
。

精气是构成人体

的基本物质
,

也是人体生长发育及各种功能活动的物

质基础
。

人体内的葡萄糖
、

氨基酸
、

钙
、

磷等均属精气范

畴
。

本病患者因肾虚封藏失司
,

上述精微物质从尿中大

量排出
,

形成尿液混浊
。

《素间
·

阴阳应象大论 》 : “

肾生

骨髓
。

” 素间
·

六节藏象论 》 :

肾
“

其充在骨
。 ”

说明肾中

精气充盈
,

才能充养骨髓
,

使骨骼健壮
。

本病患者因肾

虚骨髓不充
,

则周身骨痛
。

治疗中
,

一则固肾
,

恢复封藏

之本
,

使精微不再外泄
; 二则壮骨

,

补充骨髓空虚
,

促使

骨之坚硬
。

固肾壮骨汤中用甘涩之金樱子
、

桑镖峭固精

摄气
,

配酸甘之五 味子收敛固涩
,

达 固肾之功
; 用苦温

之骨碎补
、

狗脊
、

续断强健筋骨
,

甘温之杜仲补肾益骨
,

起壮骨之用 ;锻牡蝎长于收涩且富含碳酸钙可直接补

充钙元素
。

诸药合用
,

共奏固肾收敛
、

壮骨摄精之效
。

范科尼综合征为内分泌科疑难疾病
,

起病缓慢
,

病

程较长
,

病初患者往往就诊于非内分泌专科
,

部分患者

得不到明确诊断
,

使病情迁延
。

所以中医治疗的开始阶

段
,

应予汤剂
,

力专效宏
,

以图快速控制病情
。

当症状明

显改善后
,

投以丸剂
,

巩固疗效
,

且方便患者
。

我们治疗

的 4 例本病患者均 以固 肾壮骨汤为基础 辨证施治
,

在

治疗的前 5 ~ 6个月用汤剂
,

水煎服
,

每 日 1 剂
。

当症状

明显改善后
,

将有效方剂炼蜜为丸
,

每丸 9 9
,

每 日早晚

各服 1 丸
,

连服 1 年
。

4 例患者均收到症状消失
、

实验

室检查正常的效果
,

并且每年随访 1 次
,

均无复发
。

治

疗中还应注意
:

本病患者出现尿糖为肾小管重吸收葡

萄糖障碍而并非糖尿病
,

所以服用蜜丸无须顾虑
。

但若

合并糖尿病时
,

蜜丸当属禁忌
,

故患者就诊时应查葡萄

糖耐量试验
,

以明确有无糖尿病
。

另外
,

本病可 出现血

钾降低
,

所以不应服用致血钾降低的中药
,

如例 1 固肾

壮骨
、

健脾益气法中用固肾壮骨汤合补 中益气汤而去

甘草
,

正是出于这一考虑
。

“
仲景杯

”
张仲景方药临床研究与应用学术征文通知

河南省宛西制药股份有限公司是以生产仲景牌系列中成药为主的现代化制药企业
,

连续多年名列中国中药企业 50 强
,

2 0 0 0 年通过国家 G M P 认证
。

公司地处医圣张仲景故里
、

素有
“

天然药库
”
美誉的八百里伏牛山南麓

。

为进一步弘扬医圣精

神
,

促进中医药文化的繁荣和发展
,

由中华中医药学会
、

中医杂志社和河南省宛西制药股份有限公司联合主办
“

仲景杯
”

学术

论文征集活动
,

征文如下
。

一 征文内容
:

( 1) 张仲景方药研究与开发 ; ( 2) 六味地黄丸
、

金匾肾气丸 (桂附地黄丸 )应用总结与研究
; ( 3) 六味地黄丸

、

金瞪肾气丸 (桂附地黄丸 )的应用综述
、

分析
;
(4 )六味地黄丸

、

金匾肾气丸 (桂附地黄丸 )的实验研究 ; ( 5) 六味地黄丸
、

金匾肾

气丸 (桂附地黄丸 ) 有效成分的研究 ; ( 6) 六味地黄丸
、

金匾 肾气丸 (桂附地黄丸 )扩大应用范围的研究
; ( 7 )六味地黄丸

、

金匾

肾气丸 (桂附地黄丸 )用量
、

用法的研究 ; (8 )六味地黄丸
、

金圈肾气丸 (桂附地黄丸 )药味组成分析 ; ( 9) 地道药材研究
。

二
.

征文要求
:

( l) 来稿应未公开发表 ; ( 2) 文章应立论新颖
、

论据充分
、

文字严谨
; ( 3) 文稿限 5 0 0 0 字以内

; ( 4) 文稿中的

计量单位均须采用法定计量单位
,

如
“

克
”
应为

“
g ” , “

毫升
”
应为

“ m l
” , “
白细胞 5 0 0 0 / m m 3 ”

应为
“

白细胞 5 x l 。 ,
/L

”

等等 ; ( 5 )

文题下署作者姓名
,

作者单位名称
、

地址
、

电话
、

邮政编码请写在稿纸首页末尾
; ( 6) 文稿务请加盖单位公章 ; ( 7) 欢迎计算机

软盘及电子邮件投稿 (请用 Wor d 文件格式 )
。

来稿不退
,

请自留底稿
。

三
.

奖励办法
:

由全国中医药界专家
、

教授等组成评审委员会评出一
、

二
、

三等奖和优秀奖
。

其中一等奖 5 名 (每名奖金

3 0 0 0元 )
、

二等奖 10 名 (每名奖金 2 0 0。 元 )
、

三等奖 15 名 (每名奖金 1 0 0 0 元 )
、

优秀奖 30 名 (每名奖金 500 元 )
。

获奖论文将

由主办单位颁发论文证书
。

论文达到刊用标准者将在《中医杂志 》上发表
,

其他获奖论文在《中医杂志 》 20 0 2 年增刊发表
,

并

赠送样刊 1 册
。

主办单位将邀请获一
、

二
、

三等奖者免费到 医圣张仲景故里— 河南省南阳市参观并祭拜医圣祠
。

投稿作者均可参加由中华中医药学会和中医杂志社联合举行的
“
全国中医与中西医结合治疗常见病临床研讨会

” 。

此次

评选结果将在《中医杂志 》
、

《健康报 》
、

《中国中医药报 》上予以公布
。

来稿请于 2 0 0 2 年 4 月 18 日前寄至
:

北京市东直门内北新仓 18 号
,

中医杂志社 36 号编辑收
,

邮政编码
: 1 0 0 7 0 0

电话
: ( 0 1 0 ) 6 4 0 3 5 6 3 2

,

传真
; ( 0 1 0 ) 5 6 4 7 2 0 1 5

,

E 一 m a il
:

j t
e m @ Zz

e n
.

c o m
,

联系人
: 3 6号编辑

。


