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天智颗粒治疗血管性痴呆

肝阳上亢证 ��� 例

长存
‘
�
’
�又学�吮�对�禹卜

、
�览脑争�苟科 ����������

王 健

为探索中医药治疗血管性痴呆 ����� 的疗效
，

我们在经过

神经心理学 评价培训 和
一

致性检验后
�

�
二 ��拍 。 年 �� 月 一 ， 〔��

年 �竺月 在 氏存
，
�
，
伙学 院附属 医 院等 �家 单位

�

应川 天刊颗粒

矛�矿步�������
一

�����
�

允 证患 者 竺��例
，

现报告 如 卜

� 临床资料

�
�

�
一

般 资料
�

本组 ���例中治疗组 引 ‘ 例
�

对照组 �盯 例

病例来源 �
几

长春中医
”
川冼附属医院

、

北京中医药大学东 汽门医

院
、

卜海
，
�
�
�欠药大学曙 光医 院

、 「
卜国中伙研究院 西苑 医 院

、

黑 龙

江中医 药 人学第 几附属 医 院
、

天宁卜中医 学院第
�

附属 医 院
、

安

徽中医学院第
一

附属 医院 治疗组男 �防 例 女 �帕 例
，

对照组

男 �� 例
，

女 洲 例
�

年 龄 治 疗 组 ��几
�

洲
二� �

�

然 �岁
，

对 照 组

�‘�〔�
�

几�丰 �
�

����岁
�
义化程度�台疗全��

，�又寸��找全��义行
、

小
』、

笋
笠

、 ‘
仁
�

』’

下
犷

、

『
�
，
学 以 卜病例分别 为 ��

、

��
、 ‘�几

、

泥 例
‘� ��

、

��
、

��
、

�几例
�
病程

治疗组 ��� 们 士 �
�

�户 个月
，

讨照组 �� �
�

�。 士 �
�

�曰 个月
�

治疗

全��与又寸��代组轻
、

中度病例分别为 ��仪 �‘ 、‘ ，例
，� �吕

、

�，例
‘

两组

临床资料旅异无显 若性 ��
， 一 。

�

��� �
�

具有可 比 险

�
、

竺 病 例选扦标准
���川

‘
医 病 名�全断标冰

�

根据 川家技 术监

督局 ��” �年发 布的 《 中华 人民共和 国�司家标准 中医 临床诊疗

术语疾病部 分 中规定 的痴 呆诊断病 名 �卫�中医 证候 诊断标

准
�

参照 ��
，
�
几

部川
，
药新药治疗痴 呆的临床研究指 导原 则 及赵

余铎 《 ‘
下
，
�芙 ���

丁

候 鉴别诊断 货
、
拟 汀���

二
�����亢 证 分级 啧化辨 证标

准 智能减退按 临床痴 呆 评定 ��
’

����准表确定 为无
、

可疑
、

轻

度
、

中度
、

重度
�

分别记 。 、

�
、

�
、

�
、

�分 其余按侮
一

症状 的出现

频度分 为无
、

偶有�
一
�次

一

周 �
、

常有 �卜 �次 �周
、

之�次 �周 �
、

总

足�持续存在或排 人均发作 �� 级
‘

分别记
、

�
、

�
、

�弓分 ��宝���呀伙

诊断标准
�

等效 采用 美�引精 神病协会�八�
’
八 �《精神障碍 诊断和

统计 手册 第 �版 �����
一
�� �痴 呆诊断标准

�

痴 呆程度判定采用

����� 带 表
�

��� 诊断 参照 入���� 八��丈�入���诊断标准

三 治疗方法

三
�

� 试验 没 �十
�
��� 采川 多

‘
�
，
自随机 对照 仪 ��双校拟法

，

人选

病例查�遮机数呀
，

二
表分为冶夕�

，

全��与对照全��
����连续 ���是少月����天为

�个疗程
�

治疗 前后 各观察 �次 没汁指标
����两组治疗前 �周

��
二

始停�报 切
�

�
，��乏�促金

‘

�
，
药物 和 共他 宁�亡夕

�
一

寸
、

病 的药物 �，毛几 少�
，

秽

结 束
����刊患者依从性 洋�’’��� 记录 ��劝 随访 从本柱制

、

显效
、

有

效病例

�
�

� 试验 用药
�

天铃颗粒由河南宛 西制药 股份有限 公司提供
�

都
，�
�海��

一

��一法 国施维雅药厂 生 �仪二 经河 �有宛 ��吓制药��艾份有�很公

司按 《 中华人 民共 和国药典 》要求重新包装
，

两 者在外观
、

形状
、

气味上一致
。

空 白都 可喜片和空 白天智颗粒由河南宛西制药股

份有限公 司提供
�

其包装
、

外形
、

币袱
一

与治疗 及对 照药物
一
致

、

川法川 星
�

于�亡疗组服 天料颗粒排次 �包
，

下寸��� 次 空 �
’

�都
「�
�海

���珍次 �少�
�

每 仁��次
�又寸月了括��服 都 可弃声�葱次 ������

，

每 「��

次
，

空 白天智颗粒每次 �包
，

每 日 �次

� 治疗结果

�
�

� 乡了效判定标准
����痴呆疗效���定标雕

�

参照 《 ，
�
�

药新药治

疗痴 呆的临床研究指 汁原则 》 以 ��爪于� 得 分为 仁要参考指

标
、

采用尼莫地平法 计算公式
��治疗后积分 一 治疗前积分 ��治

疗前积分 又 ���� 叮
�

以百分数表示 评定标准
�

墓本控制
���厂 一

�。 吮 �

显 效
� 一

���少几�有 效
�

一 ��
‘ 尹

�尤效
�
� �� �

恶 化
� �

�

水�少
。

���证低疗效判定标准
�

依据 �卿几年颁 布的����
，
药新药治

疗 老年病的临床研究指导原则 中
，
�
，
�欠���

二

候疗效 评定标准 辘

效
�

治疗后症状积分值下降 与治疗前症状平均积分值 比较几�
了

��有效
�

症状积分值 卜降 卜 �一 �
���无效

�

积分 卜降 ‘ ���
。

�
�

� 两组总体疗效 比较
�

治疗组 引 “ 例
�

从本拧 制 �例
�

显效

���例
�

有效 邪 例 无效 ���例
�

恶化 �例 总有效率 二�
�

�� � 控

制显 效率 ��
�

舒灯
�

对照组 ���例
，

基本控制 �例
�

显 效 ��例
，

有效 州 例
�

无效 昭 例
�

恶 化 �例
，

总有效率 ��
�

洲厂
�

控制显效

率 �几
�

��少
，

两组 比较差 异无 显著性 ��
，

� 。
�

��劝

�
�

� �街全��
，
�
，
�欠 ���候疗效 比较

�

治疗 全���
�认效 ����夕�」

�

有效 ����例
�

无效 别 例
。

总有效率 ��
�

��� 一 ，

显 炊率 ��
�

几� �
对照组显 效 �

例
�

有效 叮 例
�

无效 刘 例
，

总有效率 盯
�

�日，
�

显效率 。
�

��万
�

两组 比较差 异有 显 苫性 ��社几
、

��
�

川 � 两组均 可明 显改 善留能减

退
、

头晕 日眩
、

烦躁易怒
、

失眠
、

��从咽 �
几

、

腰膝酸软 等症状 �了卜
�

�
�

�����治疗组可 明 显改善 耳鸣
、

心悸
、

舌
、

脉等症状 �尸 之 。
�

���

两组 间比较
�

在改 善烦躁易怒
、

耳鸣方面治疗组疗 效优于 对照

组 �尸 一
�

�
�

�几�

��
�

� 两组治疗前后认知 �力能 及行 为能 ��分析
�一街全��认知功能

、

行 为能 力组 内治疗 前后 比较差异有显 著性 ��
’

�
�

��� �
�

组 间 比

较差异无显著性 ��
，
� 。

�

筋 � 说明两种药物在改 善认知功能和

行为能 ��方面有明 显疗效 几者差 异无 显著日�相 关资料略 �
、

� 讨论

大智颗粒中天麻 �布平
·

人肝经
·

潜 阳熄风
·

益竹安 神
�

钩膝
�

甘微寒
�

人 肝
、

心 包经
�

平肝熄风洁热
�

与天麻共 为君药
、

石 决

明
，

咸寒
�

归肝
、 ’
抒经

�

助 天麻
、

钩藤平肝潜阳降逆为臣
�

利仲
�

��

温
�

归月卜
、 ’

肾经 补肝肾
·

强筋骨
·

又 ‘�
尸�明卜 ��

一

川
’「肝 为 �

�

桑寄

生
�

片平
�

��月卜
、 ’
片经

，

质润
·

既能补益肝 肾 以 治川
一

肾 不 足
�

义能

益 血 益血 可滋阴
，

滋阴以治阳亢
·

还能平肝阳
，

几
者合川

�

共助

天麻
、

钩藤平上亢之 阳 故为距
。

槐花
·

寒
，

归肝
、

大肠经
�

清热凉
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���
·

血
�

善清血分之热
，

具有清降泄热功效
�
桅子

，

苦寒
，

归心
、

肺
、

胃
、

三焦经
�

泻火除烦
�
黄答

，

苦寒
，

归肺
、

胃
、

胆
、

大肠经
，

清热泻

火
，

三者合用
，

清内生之阳热以治咽于 口苦等诸症
，

故 为佐
。

获

神
，

甘淡平
，

归 心
、

脾
、

肾经
，

安神定志
�
首乌藤

，

甘平
，

归 心
、

肝

经
，

养心安神
，

通络祛风
，

二者养心安神以助益智
，

故亦为佐
。

川

牛膝
，

苦酸平
，

归肝
、

肾经
，

补肝肾
，

强筋骨
，

活血 化疲
�益母草

，

辛苦寒
，

归心
、

肝经
、

活血化疲
，

二者合用引血下行
，

热血下行则

阳人阴分
，

阴平阳秘
，

气血调和
�

肝气调畅
，

故共为使药
。

补肾活血胶囊治疗慢性肾炎 ��� 例

天津市公安医院��������

张 勉 之

天津市中医药研究院

张 大 宁

澳门中医医疗中心

沈 伟 梁

我们在大量 的临床基础上发现
“
肾虚血疲

·

湿热证
”
是慢

性肾炎的主要表现
。

根据张大宁教授提出的补 肾活血法原理
，

采取标本同治的方法以补肾活血胶囊治疗慢性肾炎
，

取得了较

好的效果
，

现报告如下
。

� 临床资料

本研究共观察 ��� 例
，

来源于 ���� 年 �一 �月 天津市中医

药研究院及澳 门中医 医疗中心 门诊及住院患者
，

均符合 ����

年安徽太平会议
“
原发性肾小球疾病分型与治疗及诊断标准专

题座谈会纪要
”
的诊断标准

。

并符合以下 条件
�
���神志清楚

，

能

配合治疗
����除外系统性红斑狼疮

、

紫瘫
、

糖尿病等原因造成

的肾损害
����不伴有传染病

、

精神病及 中毒性疾病
����除外未

满规定观察期而 中断治疗
，

无法判断疗效或资料 不齐全者
。

���例随机分为两组
，

其中观察组 ���例
�

西药对照组 ���

例
，

两组进行对照观察
。

观察组 ���例中男性 ���例
，

女性 �污例
��� 岁以下 ��例

，

��一 ��岁 ��例
，
��一 ��岁 ���例 ‘ �一 ��岁 ��例

，
�。 岁以 士

�
‘

�例 �病程 �一 ��
于

年
。

临床分型属普通型 ���例
，

高血压型 ��

例
，

急性发作型 �� 例
���� 例中大部分 已 出现不同程度的肾功

能 减退
，

其 中尿 素氮 正 常 �� 例
，
�

�

�一 ������� ���例
， ，一

�������〕�����例
，
���������� 以 上 ��例

�
血肌醉正常 ��例

�

����

一 ���拌�〔����������
，

���一 �通�拌����� 者 ������
，」

一

冬�一 ���，皿
�，��

�
�

者 �� 例
。

西药对照组 ��� 例
，

男性 ��例
，

女性 �� 例
�

年龄 ��岁以下

�例
，
��一 ��岁 ��例

，
��一 ���岁 筋 例

，
几�一 ���岁 ��例

，

��岁

以上 �例
�
病程 �� �� 年

�
临床分型属 普通 型 ��例

，

高血压型

��例
，

急性发作型 �� 例
�
大部分患者已出现不 同程度的肾功能

减 退
，

其 中 尿 素 氮 正 常 �� 例
，
�� �一 ������� �� 例

。

�一

���飞�，。，�����例
�

���、�����
矛

以 ��例
�
血肌醉正常 ��例

，

���一

�������������例
，
���一 �

、

���，��������例
， 了

���一 ����，��、���一�例

两组患者的性别
、

年龄
、

病程
、

分型 以 及实验室检查等方面

均具有可 比性
。

� 治疗方法

观察组用补肾活血胶囊适 当配合少量西药降压
、

利尿对症

治疗
，

不用激素及免疫抑制剂
。

补肾活血胶囊组成
�

生黄蔑
、

冬

虫夏草
、

白术
、

补骨脂
、

丹参
、

川芍
、

三棱
、

半枝莲
、

蒲公英
，

浓缩

制成胶囊
。

每粒 。
�

��
，

每次 �� �粒
，

每 日 �一 �次
，

温水送服 除

采用西 医通用 的低盐
、

高质低量蛋白饮食外
�

禁食海鲜
、

羊肉及

刺激性食物
，

当患者肾功能正常且伴大量蛋 白尿时
�

则适 当放

宽蛋白摄入量
，

但不超过 �
�

��
·

��
一 ’ ·

�
‘ 。

西药对照组除采用利尿
、

降压
、

抗凝等常规对症治疗外
，

适

当根据病情运用激素
。

其中血肌醉超过 ���拌�����
�

者
，

除外结

缔组织性疾病 的肾损害
，

不宜使用激素及免疫抑制剂
�
持续性

高血压
、

严重镜下血尿
、

选择性蛋白尿的情况差者
，

不宜使用激

素及免疫抑制剂
。

当血肌醉低于 ���拜�����
一

时
，

以 ���� 和钙

离子拮抗剂为主要降压药
，

若超过
，

单使用后者
。

疗程均为 �个

月一 �年
，

停药后随访 �年统计疗效
。

统 计学方法
�

根据数据的性质与分布情况
，

计数资料采用

丫 检验 �计量资料采用 �检验
�
等级资料采用秩和检验

。

所有数

据均采用 ���� ��
�

�统计软件包进行统计学处理
。

� 结果

�
�

� 疗效标准
�

参考圳台床疾病诊断依据治愈好转标准 》的方

案
。

完全缓解
�

连续 �次以上尿蛋白及红细胞定性检查阴性
，
��

小时尿蛋白定量��
�

��
，

离心尿红细胞 计数��个���
，

血压�

��。�������
，

水肿消失
，

肾功能恢复正常
。

显著缓解
�

连续 �次

以上尿蛋白及红细胞定性检查弱阳性
，

�� 小时尿蛋白定量 。
�

�

一 ��
，

离心尿红细胞计数 �� �个���
，

血压 之 ����������
，

水

肿明显好转
，

肾功能恢复正常或血肌配下降超过 ���
。

部分缓

解
�

连续 �次以上尿蛋 白及红细胞定性检查减少
，

�� 小时尿蛋

白定量较治疗前减少
，

离心尿红细胞计数减少
，

血压降低
，

水肿

较前缓解
，

血肌配及尿素氮下降或维持
。

无效
�

与治疗前相比蛋

白尿
、

血尿
、

高血压
、

水肿及肾功能等无差别或恶化
。

�
�

� 结果
�

观察组 ��� 例
，

完全缓解 ��� 例 ���
�

�写�
，

显著缓

解 ��例 ���
�

���
，

部分缓解 �� 例���
�

���
，

无效 �例 ��
�

���
�

总有效率 ��
�

�� �西药对照组 ��� 例
，

完全缓解 �例���
�

���
，

显 著缓解 �� 例 ���
�

���
，

部分缓解 �� 例 �����
，

无效 ��例

���
�

���
，

总有 效率 ��
�

��
。

两 组 比较 差异 有显著性 �尸�

�
�

�� �
。

观察组患者经治疗后
，

�� 小时尿蛋白
、

红细胞
、

肌配以及

尿素氮等指标较治疗前有显著改善
，

与西药对照组 比较差异有

显著性 ��
，

���
�

���
，

表略�
。

补肾活血胶囊治疗后
，

普通型
、

高血压型
、

急性发作 型的总

有效率分别为 ��
�

��
、

��
�

��
、

��
�

��
，
�型组间疗效差异无显

著性
。

飞 讨论

中医学认为
，

蛋 白质属人体的精微物质
。

蛋 白尿的产生是

脏腑功能失调
�

即肺
、

脾
、

肾三脏虚弱
，

特别应责之于肾
。

肾气不

固
，

精关不固
，

封藏失职
，

致精微下注
，

随尿排 出
。

而脾主升清
，

使精微上输
�
若脾虚下陷

�

亦致精微下注
。

因此
，

脾肾气虚是蛋

白尿形成病机中的重要因素
。

此外
，

癖血与湿热同样是蛋白尿

形成的重要原因
。

蛋白尿长期反复地存在于肾炎的病程中
�

湿


