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中药治疗蛋白丢失性胃肠病 �例

浙江省中医院��������

王 新 华

笔者近年来临诊治疗蛋白丢失性胃肠病数例
，

疗效满意
，

现介绍典型病例如下
。

� 病例介绍

徐某
，

男
，

�� 岁
，

退休教师
，

因反复胸闷气急 �
�

�年入院
。

�
�

�年前出现气急不能平卧
，

无发热
、

咳嗽
、

咳痰
，

曾在某医院检查

发现双侧胸腔积液
，

给予抗疥治疗
，

病情曾有好转
。

�年前气急

症状再次明显
，

检查发现胸腔积液较前增多
，

且抗疥治疗无效
，

去杭州某医院就诊
，

该院考虑双侧胸腔积液系低蛋 白血症所

致
，

遂停抗疥治疗而改输白蛋白�每 日或隔 日 ��一 ����及抽胸

水治疗
，

症状曾好转
，

胸水减少
。

�
�

�年前气急加剧
，

并出现双下

肢明显浮肿
，

某医院再次对症给予输白蛋白和利尿治疗
，

疗效

不佳
。

来本院尝试中医治疗
，

入院时气急
，

半卧位
，

双侧胸腔积

液体征
，

双下肢高度浮肿
，

大便塘
，

小便量少
，

舌质红
、

少苔
，

脉

细
。

查血清白蛋白��
�

����
，

球蛋白��
�

���
，

各项酶系统
、

肝
、

肾

功能
、

相关免疫学检查均正常
。

尿蛋白�十� � � �
，
���尿蛋白

定量 �� ��一 �
·

��
，

血沉 ������
，
其余血液系统检查未见异常

，

肝
、

胆
、

脾
、

肾
、

胰 �超均正常
。

胸腔 �超发现双侧中到大量积

液
，

心包少到中等量积液
，

胸水为漏出液
。

入院后予对症补充白

蛋 白�隔 日或每 日 ��一 ����
，

抽胸水
，

利尿
，

中药以养阴逐水为

法
，

用沙参麦门冬汤合五菩散
、

十枣汤加减治疗 �月余
，

但仍双

下肢浮肿明显
，

胸水未减少
，

白蛋 白持续下降
，

最低至 �����
。

考虑是否有蛋白合成障碍
，

停用中药
，

用思增 �生长激素��� 皮

下注射
，

共用 �� 天
，

血清白蛋 白无明显升高
，

结合肝脏 �超
，

排

除合成障碍
，

又 因尿蛋白丢失不多
，

无肿瘤等消耗性疾病依据
，

故考虑蛋白由胃肠道丢失
，

胃镜检查排除巨大肥厚性 胃炎
，

小

肠造影示
�

空肠粘膜皱璧肥厚
，

粗大
。

查中性粒细胞胞浆抗体

������多次阳性
，

诊断
�

肠道微血管炎
。

予强的松 �����日
，

对症利尿
，

每日补白蛋白
，

治疗约 �个月
，

血清白蛋白仍在 ����

� 左右
，

双下肢浮肿明显
，

双侧中等量胸腔积液
。

再用中药
，

改

益气养阴
，

涩肠固塞之法
。

处方
�

生黄芭 ���
，

获等 ���
，

怀 山药

���
，

妙 白术 ���
，

生慧芭仁
、

炒慧该仁各 �馆
，

麦门冬 ���
，

石解

���
，

诃子 ���
，

赤石 脂 ���
，

余禹粮 ���
，

肉豆 落 ���
，

山茱英

���
，

丹参 ���
，

积壳 ���
。

另加人参每日 ��炖服
、

五倍子粉每 日

�� 装胶囊 口服
。

上方加减服用 �月余
，

其中黄蔑曾用至 ����
，

期间逐渐停用白蛋白
、

强的松
，

但血清白蛋白上升至 ��一 ����

�
，

双下肢浮肿消退
，

双侧胸腔积液吸收
。

出院后一直以上方研

末装胶囊服用
，

后经随访未见复发
。

� 体会

蛋白丢失性胃肠病临床少见
，

其代表性疾病有巨大肥厚性

胃炎
、

部分变态反应性肠病
、

嗜酸细胞增多性肠炎
、

系统性红斑

狼疮
、

特发性溃疡性结肠炎及 ����
�
病等

。

西医采用制酸
、

使用

肾上腺皮质激素
、

补充白蛋白及利尿等对症处理
，

往往疗效欠

佳
，

且费用高昂
。

该病在肠
�

因血管炎性肠病所致
，

故中医治疗

用赤石脂余禹粮丸
、

诃子
、

五倍子涩肠固塞
。

在整体应补气摄

血
，
因脾主统血

，

故以生黄蔑
、

人参
、

白术
、

获等
、

怀山药
、

慧茵仁

等益气补脾
，

其中黄蔑是治疗本病的要药
，

用量宜大
，

一般 ��一

���
，

大者可达 ����
，
人参小剂量每日 �一��炖服

。

用肉豆范
、

益

智仁
、

山茱英等温肾助脾
，

固涩肠胃
。

中药三蔑丹治疗早期糖尿病肾病 �� 例

广东省第二中医院内科��������

汪 何 吕 雄 刘 乡 谢建军

糖尿病肾病����是糖尿病常见的微血管并发症之一
。

早

期 �� 的诊断以持续微量白蛋白尿为重要标志
。

本研究采用中

药三蔑丹治疗 �型糖尿病合并微量白蛋白尿患者 �� 例
，

观察

其对早期 �� 微量白蛋 白尿及其他相关因素的影响
，

现将结果

报告如下
。

� 临床资料

研究对象为 �� 例 �型糖尿病患者
，

均符合 ����年 ���

糖尿病的诊断分类标准
。

无严重脑血管并发症及急性代谢紊

乱
，

尿常规检查尿蛋 白阴性
，

尿微量白蛋白排泄率 ������ 次

检测均为 ��一��������� 之间
。

治疗组 �� 例
，

男性 �� 例
，

女性

��例
�
年龄 ��一��岁

，

平均 ��
�

�士 �
�

‘ 岁�病程 �一 ��年
，

平均

�
�

�士�
�

�年
�
其中气阴两虚兼血疲型 �� 例

，

气阴两虚型 ��例
。

对照组 �� 例
，

男性 �� 例
，

女性 �� 例
�
年龄 ��� �� 岁

，

平均

��
·

�士 �
�

�岁
�
病程 �一� 年

，

平均 �
�

�士 �
�

�年
�
其中气阴两虚

兼血窟型 �� 例
，

气阴两虚型 �� 例
。

两组观察在年龄
、

性别以及

病程等方面比较差异无显著性
，

具有可比隆�尸� 。
�

���
。

� 治疗及观察方法

两组均予糖尿病常规治疗
。

包括糖尿病饮食
、

口服降糖药
。

治疗组 �� 例加服三蔑丹颗粒 �组成
�

黄芙
、

桑堪
、

丹参等
�由广

东一方制药厂生产 �
，
���� 包

，

每 日 �次
。

对照组 �� 例 疗程

均为 �� 天
。

检测指标
�
���

�

收集 �� 小时尿液
，

采用放射免疫分析法

测 定
�
糖化血红蛋 白����� 采用 胶乳凝集反应法

�

空腹血糖

�����
、

总胆固醇 �丁��
、

甘油三醋����采用酶法
�
血液流变学

检查采用北京中勤世帝公司生产的 ��� 型 自动血液流变仪测

定全血比粘度
、

血浆比粘度
、

纤维蛋 白原
、

红细胞压积等项目
。

� 治疗结果

�
�

� 两组治疗前后 ���
、

���
、

���
、
��

、

�� 比较
�

治疗组治

疗前 ���
、

��
、

�� 值分别为 ���
�

��士 ��
�

�一������
、

�
�

��士

�
�

���������
、
�

�

��士 �
�

���������
，

治 疗 后 分 别 为 ��
�

��士

��
�

������
、

�
�

��士 �
�

���������
、

�
�

��士 �
�

���������
�

与治疗

前 比较明显降低�尸��
�

���
，

其余指标 比较
，

差异无显著性�尸

� 。
�

�� �
，

对照组治疗前后 比较无明显差异 �尸� 。
�

���
。

�
�

� 两组治疗前后血液流变学变化比较
�

治疗组治疗前全血

比枯度
、

血浆比枯度
、

纤维蛋白原
、

红细胞压积值分别为 �
�

��士

�
·

�����
· � 、

�
·

��士 �
·

������
· � 、

�
·

��士 �
�

�����
、
��

�

��士

�
�

���
，

治疗后分别为 �
�

��土 �
�

������
· � 、

�
�

��士 �
�

�����
·

“ 、

�� ��士 �� �����
、
��� �。 士 �

�

���
，

与治疗前 比较明显降低
，

差

异有显著性��� 。
�

�� �
，

对照组治疗前后比较差异无显著性�尸

��
�

���
。
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