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骸骨软骨软化症 ����
，

简称骸骨软化症
，

是一种骨科的常

见疾病
，

是指骸骨软骨面及其与其相对的股骨骸面的关节软骨

的退行性变
。

本病常见于 中青年患者
，

影响 日常生活和工作
，

而且有年

轻化的趋向
。

本病对于年轻患者
，

多数是一个独立的疾病出现
，

而对于老年人往往是整个膝关节退行性变的一部分
。

临床上治

疗关节软骨损伤的方法有多种
，

但尚无一种方法能促进损伤处

正常透明软骨的再生
。

而对于骸骨软化症的早
、

中期而 又不用

手术方法治疗的患者
，

一直没有一种满意的方法
。

根据临床实

际工作中的体会
，

我们总结出治疗肝肾亏虚型骸骨软化症的中

药汤剂经验方
，

现将治疗结果报告如下
。

� 临床资料

凡 ����年 �一�月在中山市中医院骨科门诊
、

急诊就诊的

患者
。

参照曲绵域《实用运动医学 》诊断要点以及临床报道
����

膝部反复蹲
、

起时疼痛
，
���骸骨压磨试验阳性

，
���单腿下蹲试

验 阳性
，
���挺骸试验 阳性

。

凡符合以上 ���
、

���
、

���或 ���
、

���
、

���
、

���
，
即可诊断为骸骨软化症

。

中医辨证为肝肾亏虚

型
，

其临床表现为
�

膝关节疼痛
，

无力下蹲
，

且上下楼困难
，

伴有

筋骨软弱
、

疲乏无力
，

舌淡
，

脉细等症
。

因为在临床中
，

骸骨软化

症患者的早
、

中期 � 线表现并不明显
，

所以本次研究不以 � 线

检查作为分期诊断的标准
。

凡符合诊断标准
，

无明显心
、

肝
、

肾
、

肺功能不全
，

并能按计划坚持完成治疗
，

年龄小于 �。 岁
，

均纳

人观察范围
。

排除类风湿性
、

风湿性
、

骨性关节炎等患者
�
类风

湿因子
、

血尿酸阳性者 �
关节内骨折者

�心
、

肝
、

肾
、

肺功能不全

者
�
未能按规定用药

，

无法判断疗效者
。

人选患者全部符合本次

研究的诊断标准
，

共 �� 例
，

�� 膝
，

其中女性 �� 例
，

�� 膝
，

男性 �

例
，
��膝

，

年龄 ��一 ��岁
，

平均 ��岁
。

� 治疗方法

患者从就诊开始
，

给予内服中药汤剂经验方 �骨碎补 ���
，

熟地黄 ���
，

杜仲 ���
，

狗脊 ���
，

牡丹皮 ���
，

川芍 ���
，

白芍

���
，

娱蛤 �条�
，

每 日 �剂
�外洗骨科铣剂 �号方 �薄荷

、

防风
、

豆 豉
、

桂枝
、

威灵仙
、

半枫荷
、

独活
、

羌 活
、

乳香
、

没药
、

五加皮

等�
，

每次 ����
，

每 日 �次
。

连续两周为 �个疗程
，

共观察两个疗

程
。

观察指标
�

按本病的特点
，

参照文献
，

总结出 ���行走路程

或时间延长或减少 ����膝关节活动度的变化
����休息痛 的减

轻或加重 ����运 动痛的减轻或加重等 �个指标
。

参照 �个指

标
，

每个指标各分为 �级
，

按轻重给予评分
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效评定标准
�

汁算全部指标的有效率 〔�治疗前评分 �

治疗后评分��治疗前评分 火 �����
，

根据总有效率
，

按 照下列

标准
，

确定疗效
。

���显效
�

临床症状 和体征改善大于或等于

���
。

���有效
�

临床症状和体征改善大于或等于 ���
，

小于

��� ����无效
�

临床症状和体征改善小于 ���
。

�
�

� 治疗结果
�

第 �疗程显效 �膝
，

有效 �� 膝
，

无效 ��膝
，

总

有效率为 ��
�

�肠
�
第 �疗程分别为 �膝

、

�� 膝
、

�� 膝及 兑
�

��
。

第 �疗程的显效率和总有效率较第 �疗程有较大提高
，

差异有

显著性�尸��� ���
。

� 讨论

骨碎补能活血续伤
、

补肾强骨
�熟地黄能补血滋阴

、

益精填

髓
�杜仲

、

狗脊共奏补肝肾
、

强筋骨之功效
�
牡丹皮

、

川芍共奏行

气活血之功效
�
白芍有养血调经

、

平肝止痛的功效
�娱蛤有息风

止痉
、

通络止痛的功效
。

全方体现 了补肝益肾
、

活血止痛的功

效
。

现代研究表明
，

骨碎补尚能显著抑制醋酸可的松引起的骨

丢失
，

防治糖皮质激素引起的大鼠骨质疏松
。

许多临床报告及

药理研究显示
，

补肾中药不仅可纠正机体的激素失衡和负钙平

衡
，

同时含有丰富的与骨相关的各种元素
，

既可抑制骨吸收
，

又

能促进骨生成
。

西医治疗用消炎痛
。

临床研究表明
，
�。 ���。写

的患者服用治疗量的消炎痛即可出现不 良反应
，

大约 ���的患

者因此而停药
。

剂量过大往往是产生不 良反应的重要原因
。

本

联合方案无不 良反应
，

而且两个疗程都有明显效果
，

有 不少患

者第 �疗程和第 �疗程的间隔有半个月以上
，

中间未发现有病

情反复的情况出现
。

中西医结合治疗激素抵抗性

肾病综合征 �� 例

广东省人民医院中医科���。 。 ���

阂存云 刘和 强

中山大学附属第一医院肾脏病研究所

叶 任 高

反复发作的肾病综合征 ���� 既有激素抵抗性的
，

也有常

复发性的
，

治疗较为棘手
。

我们选取了激素抵抗性 �� 患者 �。

例
，

采用中西医结合方法进行治疗
，

疗效满意
，

现报道如下
。

� 临床资料

本组 �� 例均为本院住院后门诊追踪患者
，

尿蛋白� �
�

���

���
，

血浆白蛋白������
，
已排除系统性红斑狼疮

、

过敏性紫疲
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���
·

��
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��
�

��� ����
，
���

�

��
，
��

�

二

等所导致的继发性 ��
，

经 肾活检证实其病理类型为对激素不

敏感者
。

随机分为治疗组和对照组各 �� 例
。

治疗组 中男性 ��

例
，

女性 �� 例
，

年龄 �飞 �� 岁
，

病程 �一 �。 个月
，

坛� 肾病 � 级

以上 �例
，

膜增生性肾炎 �例
，

膜性肾病 �例
，

局灶结段性肾小
�

球硬化 �� 例
�
对照组 中男性 �� 例

，

女性 �� 例
，

年龄 �一�� 岁
，

病程 �一�� 个月
，

坛� 肾病 氏 级 以上 �例 ，，膜增生性肾炎 �例
�

膜性肾病 �例
，

局灶结段性肾小球硬化 川 例
。

两组患者性别
、

年龄
、

病程
、

病理类型等方面均有 可比性 �尸� 。
�

���
。

� 治疗方法

对照组 以纯西医治疗
，

采用激素标准疗程治疗 �周后无效

者
，

按 ���的剂量递减
，

减到 。
�

魂��
·

��
’ ·

�
‘
时

，

加用环磷酞

胺 �����常规治疗
。

仍无效者
，

将激素减为维持量��
�

�������

后
，

加用 环抱菌素 � ��������
·

��
‘ ·

�
‘ ，
�个月 后

，

每月减

���
·

��
‘ ·

�
� ，

至 ���
·

��
一 ， ·

� ‘
后做维持治疗

。

或加用霉酚

酸醋 ����
， 。

�

��
，

每 日 �次�进行治疗
。

治疗组在西 医治疗 的

基础上
，

进行中医辨证论治
。

初期应用大剂量激素的同时
，

以滋

阴降火为主
，

方用 滋阴降火汤
，

药用知母
、

黄柏
、

生地黄
、

牡丹

皮
、

甘草等
。

病程较长
，

在用激素
、

��� 或 ��� 之后病情无明显

好转者以温阳补肾为主
，

药用附子
、

肉桂
、

山茱英
、

熟地黄
、

怀 山

药
、

杜仲等
。

整个治疗过程中可适当加用桃仁
、

红花
、

丹参
、

益母

草等活血化疲药
。

热重者加野菊花
、

金银花
、

板蓝根等清热解毒

之品 �
体质差

，

易感冒者加用黄蔑
、

党参
、

白术等扶正之药 �有水

肿者加用大腹皮
、

获菩皮
、

车前子等
�
白蛋白较低者加用黄茂

、

党参
、

当归等
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效判定标准
�

完全缓解
�

多次测定尿蛋白
，

蛋白定量�

。
�

������
，

血 白蛋白正常或接近正常
�显著缓解

�

多次测定尿蛋

白�������
，

血 白蛋 白显著改善
�
部分缓解

�

多次测定尿蛋白减

轻
，

蛋白定量�������
，

血 白蛋 白有改善
�
无效

�

尿蛋 白及血 白

蛋白与治疗前比较无改善
。

�
�

� 两组总体疗效 比较
�

治疗组完全缓解 �例
，

显著缓解 �

例
，

部分缓解 �例
，

无效 �例
，

总有效率 ���
�对照组分别 为 �

例
、

�例
、

�例
、

�� 例及 ���
。

两组疗效经统计学处理差异有显

著性
，

治疗组明显优于对照组 �尸��� �� �
。

�
�

� 两组患者治疗前后尿蛋 白及血浆白蛋白变化
�

治疗组尿

蛋 白治疗前 ��
�

�� 士 �
�

������
才 、

治疗后 ��
�

��土 �
�

������
� ，

血浆

白蛋白治疗前 ���
�

�� 土 �
�

�� ����
、

治疗后 ���
�

�� 士 �
�

�� ����
一 ，

对照组分别为 ��
�

��士 �
�

������
、

��
�

��士 �
�

������
、

���
·

��士

�
�

������
、

���
�

��士 �
�

������
� 。

治疗组治疗后患者血浆白蛋 白

明显升高
，

尿蛋 白明显减少
�

且与对照组治疗后 比较差异有 显

著性 ����
�

��或 �
，
� �

�

���
。

�
�

通 两组患者用药后毒副反应
�

治疗组中出现 �种副反应者 �

例 �占 ����
，
�种或 �种 以上者 �例 �占 ��

�

���
，

其中满月脸 �

例
，

多毛 �例
，

座疮 �例
，

胃痛 �例
，

烦躁
、

失眠 �例
，

感染 �例
，

白细胞减少 。 例
，

脱发 。 例
，

恶心
、

呕吐 �例
，

肝损伤 �例
�对照

组出现 �种副反应者 �� 例 �占 ����
，
�种或 �种 以上者 �� 例

�占 �。 ��
，

其中满月脸 �� 例
，

多毛 �例
，

痊疮 �� 例
，

胃痛 ��

例
，

烦躁
、

失眠 巧 例
，

感染 �例
，

白细胞减少 �例
，

脱发 �例
，

恶

心
、

呕吐 �例
�

肝损伤 �例
。

� 讨论

激素抵抗性 ��患者因长期大剂量应用激素
，

处于 一种相

对亢奋的状态
，

因此
，

我们在早期应用大剂量激素的同时加用

滋阴降火 的中药以消除其副作用
。

同时
，

应用 中药还可 以提高

机体免疫力
，

减轻或消除大剂量激素和免疫抑制剂 导致的机体

免疫功能低下
，

减少合并感染的机会
，

减少病情复发的诱因
。

在

疾病后期
，

我们以 中药治疗为主
。

因这时患者多表现出畏寒
、

腰

膝酸冷等阳气不足之症
，

治疗以温阳补肾为主
。

另外
，

激素抵抗

性 ��患者机体多处于高赫状态
，

血中血栓素 � �

明显增高
，

血

小板聚集明 显增强
，

这也为活血化癖中药的应用提供了理论依

据
。

而且丹参
、

益母草
、

桃仁
、

红花等活血化疲药均具有抗纤维

化作用
，

对预防和延缓肾小球硬化有一定作用
。

因此
，

我们在中

药辨证论治的基础上又适 当加活血化疲之品
。

本研究结果表

明
，

将中西医治疗方法有机结合起来
，

既能优势互补
，

提高临床

疗效
，

又能最大限度地减少 ��的复发
，

降低激素
、

免疫抑制剂

等的毒副作用
，

为激素抵抗性 ��的治疗开辟 了一条新途径
。

自拟温阳利水方治疗慢性

充血性心力衰竭 �� 例

上海市奉贤区中医院��������

方 芳

慢性充血性心 力衰竭是临床常见的危重病
，

是多数器质性

心脏病发展的必然结果
。

����年 �月� ����年 �月
，

笔者应用

自拟益气温阳
、

活血利水中药配合西 医常规处理治疗慢性充血

性心力衰竭 �� 例
，

并与地高辛配合西医常规治疗的 �� 例进行

对照
，

取得了较好的疗效
，

现报告如下
。

� 临床资料

��例观察对象均为 ����年 �月
尹

一 ����年 �月 上海市曙

光医院心内科收治的住院患者
。

全部符合《中药新药临床研究

指导原则 》与《 中医证候鉴别诊断学 》制定的心力衰竭之心气阳

虚
、

血疲水停证标准
，
��������

�� 心力衰竭诊断标准及美 国纽

约心脏病协会 ����� �心功能分级标准
。

同时除外年龄��� 岁

或��� 岁
�妊娠期或哺乳期女性患者

�急性心肌梗死发生泵衰

竭 �肝
、

肾等重要脏器功能衰竭导致心力衰竭
�未控制的恶性心

律失常
�
血糖未得到有效控制的糖尿病患者

�
血压未得到有效

控制 �李��。���������的高血压病患者
�
合并心原性休克者

�

住院前 已系统使用过血管紧张素转换酶抑制剂或�和 俘受体阻

滞剂者及未满规定观察期而中断治疗
、

无法判定疗效或不按规

定用药或资料不全者
。

随机分为治疗组 �� 例
，

其中男性 ��例
，

女性 �� 例
�年龄 ���一�� 岁

，

平均 �”
�

为士 �
�

��� �岁 �
病程 �一 �

年
，

平均 ��
�

��士 �
�

�� �年 �原发病
�

冠心病 ��例
�

高血压心脏病

�� 例
，

风湿性心脏病 �例
，

慢性肺原性心脏病 �例
，

扩张型心肌

病 �例
�心功能 �级 ��例

，
�级 ��例

，
�级 �例

。

对照组 ��例
，

其 中男 性 ��例
，

女性 �� 例
�
年龄 �� 一 �� 岁

，

平 均 ���
�

��土

�
�

���岁 �病程 �一 �年
，

平均 ��
·

��士 �
�

���年 �原发病
�

冠心病

�。 例
，

高血压心脏病 �� 例
，

风湿性心脏病 �例
，

慢性肺原性心

脏病 �例
，

扩张型心肌病 �例
�心功能 �级 �� 例

，
�级 �� 例

，
�


