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黄茂水蛙合剂治疗蛋白尿 23 例临床观察

孙 怡
`

贾 刚
’

高立军
`

摘要 目的
:

探讨黄茂水蛙合剂对蛋白尿的治疗效果
。

方法
:

将

46 例原发性和继发性肾小球性蛋白尿患者随机分为对照组和

治疗组
,

对照组 口服潘生丁
、

洛汀新
,

治疗组在对照组基础上加

用自拟 黄蔑水蛙合剂
,

两组均 以 2 0 天为 1 个疗程
,

连用 2 个疗

程
,

观察治疗前后 24 h 尿蛋 白定量
、

血浆白蛋 白 ( lA b )
、

血肌醉

( cS
r
)和尿素氮 ( B U N )指标

。

结果
:

治疗组总有效率显著优于对

照组 ( 尸 < 。
.

0 5 )
.

同时 能 明显 减少 2 4 h 尿蛋 白定量
、

血 cS
r

、

B U N 临床指标 (尸 < 。
.

0 5 )
.

提高血浆 A lb 指标 ( 尸 < 。
.

0 5 )
。

结

论
:

黄茂水蛙合剂治疗肾小球性蛋白尿
,

疗效显著优于单纯西

药组 (尸 < 0
.

0 5 )
。

幸颖词 蛋白尿 /中医药疗法 @ 黄蔑水蛙合剂

蛋自尿是肾脏疾病最常见的临床症状之一
,

持续

或 /和大量蛋白尿会引起肾小球基底膜增厚
、

系膜基质

增加而致肾小球硬化
,

最终出现肾功能衰竭
。

因此
,

减

少尿蛋 白的排泄
,

降低 肾小球内压和滤过
,

对延缓肾功

能衰竭的进程就显得十分重要
。

自 1 9 9 9 年以来我们应

用黄茂水蛙合剂治疗肾小球性蛋白尿
,

疗效较满意
,

现

总结报道如下

1 临床资料

全部病例均为 初诊的原发和继发性肾小球疾病
,

24 h 尿蛋白定童为 。
.

1 5一 2
.

89 ;
伴或不伴血尿患者

。

全

部病例均符合王海燕主编的《 `

肾脏病学 》肾小球疾病的

诊断标准工
。

46 例病 人均 为我院 住院 和门诊患者
,

治

疗组 23 例
,

男性 16 例
,

女性 7 例
;
年龄 19 一 7 2 岁

,

平

均 36
.

5 岁
:

病程 3 个月一 10 年
,

平均 2
.

6 年
; 慢性肾

炎 7 例
,

隐匿性肾炎 5 例
,

糖尿病 肾病 11 例
。

对照组

2 3 例
,

男性 12 例
,

女性 11 例 ;
年 龄 21 一 74 岁

,

平均

35
.

3 岁 ;
病程 1 个月 ~ 1 2 年

.

平均 1
.

8 年
:

慢性肾炎 5

例
,

隐匿性肾炎 3 例
,

糖尿病肾病 巧 例
。

2 治疗及观察方法

2
.

1 治疗方法
:

( 1 )对照组予潘生丁 (呼和浩特制药厂

生 产
,

批号 一9 9 9 0 3 3 5
,

2 5m g /片 ) 3 0 0一 4 0 0 m g /d
,

以抗

血小板聚集
;
血管转换酶抑制剂即洛汀新 (北京诺华制

药有限公司生产
,

批号 0 1 0 3 7
,

1 0 rn g / 片 ) 1 0m g z d
,

控制

尿蛋白
。

( 2 )治疗组在对照组治疗的基础上加用 自拟黄

蔑水蛙合剂 1 00 m l
,

每 日 2 次
,

早晚分服
,

20 夭 为 1 个

大连市 第二 人民医院 肾内科
,

辽宁省大连 市西 岗区 宏济街

2 9 号 ( 1 16 0 1 1 )

收稿 Fl 期
: 2 )̀ 。 l一 1 2一 2 ;

修回 日期
: 2 00 1一 12 一 2 9

疗程
,

连用 2 个疗程
。

黄茂水蛙合剂 由我院中药制剂室

研制
。

药物组成
:

黄 茂 5 0 9
,

当 归 2 59
,

水蛙 10 9
,

柴胡

15 9
,

获荃 2 0 9 等
。

2
.

2 观察指标
:

i台疗前后的 24 小时尿蛋白定量
、

血浆

白蛋白 ( A l b )
、

血肌醉 ( S e r )和尿素氮 ( B U N )
。

2
.

3 统计学方法
:

统计学数据 以均数士标准差 (二士 、 )

表示
,

自身治疗 前后与组间对照用
t
检验

,

疗效对照

用 丫检验
。

3 治疗结果

3
.

1 疗效评 定标准
:

疗效 标准按 1 9 9 6 年卫生部颁布

的《中药 新药 治疗慢性 肾炎的 临床 研究指导原 则 》
。

( l) 完全缓解
:

水肿等临床症状
一

与体征完全消失
,

尿蛋

白检查持续 阴性或 ( + ) 12 个月以上
,

或 2 h4 尿蛋白定

量持续 小于 。
.

29
,

高倍镜下尿红细胞消失
,

肾功能正

常
。

( 2) 部分缓解
:

水肿等临床症状 与体征基本消失
,

尿

蛋 白检查持续减少 50 % 以上
,

高倍镜下尿红细咆不超

过 3 个
,

尿沉渣 i f
一

数接近正常
, ’

肾功能 上常或基本正常

(与正常值相差不超过 15 叼 )
。

( 3 )有效
:

水肿等临床症

状与体征明显好转
,

尿蛋自检查待续减少 ( 一 :) 或 2 4 h

尿蛋白定童持续减少 2浏找一 49
`

/
,

高倍镜 :I 尿红细 胞

不超过 5 个
.

肾功能正常或接近 正常 ( 妇 尤效
:

临床表

现与上述实验室检查均无明显改善或反而加重 者
_

3
.

2 两组治疗 前后 2 4 h 尿蛋自定量
、

B U N
、

cS
r

、

血浆

白蛋白测定
:

表 1 示
,

;台疗组与对照组 i台疗前后 比较差

异均有 显著性 ( 尸 < 。
.

() 5 )
,

两组治疗后 2 4h 尿蛋 自定

量
、

B U N
、

血浆蛋白比较有显著差异 ( p < 。
.

0 1 )
,

S cr 有

显著差异 ( 尸< 0
.

0 5 )
,

下台疗组明显 优 f
几

对照组

3
.

3 两组 治疗效 果 比较
:

表 2 示
.

治疗 组总 有效 率

87 %
,

对照组总有效率 6 0
.

畔找
,

两组 比较 有显 著差异

( 尸 < 0
.

0 5 )
,

l台疗组在完全缓 解和显 著缓 解方面 明显

优于对照组
,

说明治疗组的临床疗效优 厂对照组

4 讨论

在 各种肾小球疾病发生
、

发展过程中
.

虽然临床表

现 各有差异
,

但蛋 自尿是其临床最主要的表现
.

不但短

时期内不易消失
,

且易反复出现
,

即使其它症状缓 解
,

但依然有不同程度的蛋白尿存在
。

在近 1。 年中
,

讨蛋

白尿的重要性有 厂新的认识
,

最近的临床 和实验 资料

研究
`
2

·

3
」

证明
,

蛋自尿的程度是 肾脏疾病进展和死亡率

增加的决定因素
,

蛋自尿多伴随着肾小球损伤
、 ’

肾小球
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表 1 两组治疗前后 2h4 尿蛋白定量
、

血 B U N
、

Sc
r
、

Al b变化比较 (牙士 、 )

组别 例数

治疗组

对照组

治疗前

冶疗后

治疗前

治疗后

2 3

2 3

2 3

2 3

24卜尿蛋白定量

1
.

4 2士 0
.

6 1

O
·

5 4士 0
.

4 6
`
乙乙

1
.

3 7士 0
.

5 6

0
.

8 0士 0
.

4 2
’

B U N (m m o l /L )

1 4
.

6 1士 10
.

3 5

7
.

30士 5
.

0 6
. 。 乙

1 6
.

5 2士 1 1
.

4 6

1 2
.

0 6士 7
.

2 3
甘

段
r
(拜m o l /L )

3 5 4
.

6士 2 8 2
.

2 0

18 7
.

3 6士 8 9
.

5 9
“

△

3 4 9
.

9 0士 2 8 3
.

5 6

2 2 3
.

4 3士 1 4 0
.

2 0
价

A lb ( g /L )

27
.

6 3士 6
.

3 5

18
.

4 3土 6
.

9 6
衬 份 △

26
.

8 6士 6
.

3 0

3 1
.

7 8土 6
.

9 0
“

与本组治疗前比较一 P < 。
,

。 5 ; 与对照组治疗后比较
,

△尸 < 。
.

05
,

△△ P < 0
.

01

表 2 两组临床疗效比较 〔例 ( % ) 〕

级别 例数 完 全缓解 显著缓解

9 ( 3 9
.

1 )

6 ( 2 6
.

1 )

有效 无效

治疗组 23

对照组 2 3

3 ( 1 3
.

1 )

l ( 4
.

3 )

8 ( 3 4
.

8 )

7 ( 3 0
.

4 )

3 ( 1 3
.

0 )

9 ( 3 9
.

2 )

总有效

2 0 ( 8 7 )

14 ( 60
.

9 )

正常通透选择性的丧失和肾小球结 构的改变 (即肾小

球硬化 ) 出现 研究还表明
,

蛋自小管细胞的相互作用

导致间质损伤和纤维化 因此
.

减少尿蛋自的排泄
,

减

轻特定的危险因索和保护肾功能
,

对延缓和阻断慢性

进展性肾脏损害
,

防 i台终末期 肾衰发生有着重要意义
。

现代医学 认为
,

肾 小球性蛋自尿的形成机制与肾

小球基底膜的电荷屏障和机械屏障的损伤
, ’

肾脏的肾

素血管紧张素系统
、

前列腺素 系统的失调密切相关
。

中

医 学认 为
,

蛋 白尿属
“

水 肿
” 、 “

虚劳
”

之范畴
,

其主要 病

机是本虚标实
,

虚在肝肾
,

实在疥血湿盛
,

其病理演变

过程 由于血水 同源
,

脾虚运 化失司
,

水湿不化
,

阻塞脉

络
,

影响气机条达
,

造成疲血形成
,

而痕血是蛋 白尿 持

续存在的重要 因素
,

它既是 肾脏疾病进程中的病理 产

物
,

同时又是一个致病因素
,

贯穿于肾脏疾病过程的始

终
,

因而使病机复杂化
,

迁延难愈
。

黄蔑水蛙合剂的主

要成分黄茂
、

当归
` 〕 ,

具有明显 促进 中性粒细胞趋化运

动
.

减少 T 抑制细袍
,

增加 H 一 2 等免疫调节因子生

成
,

从而提高机体免疫力
一

;

黄蔑
、

当归
、

水蜂 合用具

有通过保护红细胞变形能力
,

抑制血 小板聚集
,

改善肾

脏疾病患者血液流变性的异常
,

延缓肾功能衰竭的发

展作用
。

实验证实
,

本合剂中的柴胡
、

获菩 , 能 明显抑

制尿蛋白排泄
,

改变肾小球毛细血管的通透性
,

还能抑

制炎症细胞在肾小球周围和 肾小管 间质的浸润
,

以减

轻肾小球系膜细 胞的增生和系膜基的扩张
。

我们的临

床研究结果表明
,

黄茂水蛙合剂能通过保护和修复肾

小球电荷屏障
,

来改善肾小球机械屏障的损害
,

减轻肾

小管 间质损伤
,

抑制血小板聚集
,

提高机体免疫力
,

共

奏益 气活血
、

利尿消肿
、

固摄精微之效
,

以此 获得控制

尿蛋 白排泄
,

调节 肾内血流量
.

减轻 炎症细胞在肾小球

周围和肾小管间质的浸润
,

延缓 肾功能衰竭进程的较

满意疗效
,

这些疗效有待
一

于在今后治疗 肾小球性蛋白

尿的临床研究中进一步被证实
。
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“
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张仲景
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六味地黄九讨搪皮质激素治疗肾病综合征疗效及副作用干预的临床研匆
,

常珍等〔中国中医研究院眼科医院
,

六味地黄汤治疗糖尿病性视网膜病 矛
犷才护分才才才矛疗效观察 ) ; 罗仕文等 (北京中日友好医院

,

入味地黄丸治疗早老性痴呆症的实验研究 )
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李仁和等 (河南)
、

赵郴等 (胡南)
、

李寿等 ( 山东)
、

吕勇(安敬 )
、

林甲宜等(安徽 )
、

蒋文跃等 (北京 )

三等奖
:

李中华 (河南 )
、

王辉等 (辽宁 )
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奈小林等 (北京 )
、

袁玉

春 (云南 )
、

杨政华 (西藏 )
、

刘勇等 (安徽 )
、

F秀宝等 ( 福建
) 、

罗水莉等 云南 )

优秀奖
:

魏凤辉等 (吉林
、

吕志杰 `河北
、

程广 里 (河北
、

汪存匕`甘肃 夕
、

党中方等 `河南 )
、

郭训龙等 (新袭
、

顾奎兴了江苏少
、

梁斯碧等`贵州
、

王岳明`浙江 ,
、

刘德军 {江苏 )
、

王世彪

等 (甘肃 )
、

于首元 (河南 )
、

何颂远 (江苏 )
、

王心东等 (河南 )
、 f
马舟 (山西

、

张书彬 (河北 )
、

李铁民 (河北 )
、

陶勇 (宁夏)
、

刘春援 (江西 )
、

虞学军等 ( 四川 )
、

毛宗政 (浙汪
、

杨大男等 (山东〕 、

昊

同新等 (河南 )
、

尹 亚君等 ( 云南 )
、

全世建〔广东 )
、

陈津生 (天津 、
、

白鸟〔浙江 )
、

王少英 (北京 )
、

截伦等 (安徽 )
、

庞然等 (北京〕

缘味坛坛气坛坛怜气气气坛坛坛传份坛坛 , 怜怜气坛与坛纷坛怜怜坛纷坛经坛气怜坛坛味气坛坛坛传气 , 坛坛坛坛袂

弈君才贯贯君君君君君君君扩君弈君奉


