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为不仅有肾阴虚相火旺盛的一面
，

还有血疲痰湿为患

的 一面
。

由此提出
，

临证用药的原则
，

除滋肾阴降相火

以外
，

应当加用活血化疲
、

化痰软坚的药物
。

应用于临

床实践
，

许多患者取得了比服滋阴降火或益肾药起效
、
早

、

获效快的效果
。

为证实这一观点
，

有的学者选择了

血液流变学的五个指标
，

对精液不液化而不育患者进

行了随机检测
。

结果提示
，

全血粘度
、

血浆比粘度
、

红细

胞压积等指标变化均有显著的统计学意义
。

这种血液

粘滞度的变化可能与血疲证有关
。

故精液不液化之男

性不育治疗的关键
，

主要取决于正确的临床辨证论治

及对中药性味归经的认识
，

按照这一思路与方法
，
将会

取得较满意的效果
。

活血化疲法治疗小儿紫疲性肾炎的临床观察

石效平
，
广 凌

�

紫瘫性肾炎
，
在儿科临床较为常见

，
目前尚缺乏特

效的治疗方法
。

近年来
，

我们采用以活血化癖为主的方

法进行治疗
，

临床收到了较好效果
。

现报告于下
。

� 临床资料

共观察治疗 �� 例患儿
，

其中男 �� 例
，

女 �� 例
。

年

龄最大者 �� 岁
，

年龄最小者 �岁
。

病程在 �个月以内

者 �� 例
，
�一�个月

�

者 �� 例
，
����个月以内者 �例

，�

个月以上者 �例
。

本组病例均符合以下诊断标准
�

���具有典型的过

敏性紫瘫病史江��病程中或紫瘫消退后出现肉眼或镜
‘

�血尿和�或蛋
，

白尿
����可兼有肾炎或肾病综合征的

临床特征
。

按西医分型
�

肾炎型 �� 例
，
以血尿为主

，
伴有蛋白

尿
，
轻至中度浮肿或高血压

�肾病型 �例
，
兼有肾病综

合征的特征
，

即大量蛋白尿
，

血浆总蛋白������
，
或白

蛋白������
，
血总胆固醇� �

�

������
，

并有中度以

上浮肿
。

按中医分型
�

血热型 �例
，

小便黄赤
，
或见血尿

，
紫

瘫颜色鲜红或深红
，
轻度浮肿 �舌红苔黄

，

脉数有力
�
气

虚 �� 列
，

小便短少
，
全身或下肢浮肿

，

紫瘫颜色淡红或

消退
，

纳呆便塘
，

舌淡苔白
，

脉细弱无力 �阴虚型 �� 例
，

尿黄或赤
，

上肢浮肿
，

紫瘫色红或消退
，

头晕乏力 �手足

心热
，
舌红少苔

，

脉细数
。

临床分级
�
�分级标准见临床儿科杂志 ����年第 �

期�
��级 �例

，
�级 ��例

，
� 级 �例

。

� 治疗方法与结果

全部病例均采用以活血化疲为主的汤剂治疗
。

基

� 中 日友好医院
，
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本方
�

丹参
、

赤芍
、

红花
、

当归
、

川苔
、

益母草
、

茜草
。

血热

型加小蓟
、

白茅根 �气虚型加黄茂
、

获等
�
阴虚型加旱莲

草
、

女贞子
。

每剂药水煎 �次
，

取汁 �����
，

每日 �剂
，

分 �次 口服
。

疗效判定标准
�

临床症状消失
，

尿常规检查连续王

次正常为治愈
�临床症状基本消失

，

尿常规检查红细胞

��个���
，

尿蛋白��十 �为显效 �临床症状好转
，
尿常

规检查红细胞及尿蛋白明显减少为好转 �临床症状及

尿常规检查均无好转为无效
。

经治疗 �个月
，

�� 例患儿中治愈 � 例
，

全部为肾

炎型
，
其中�级 �例

，
�级 �例 �显效 �例

，
肾炎型 �例

，

肾病型 �诃
，

其中 �级 �例
，
� 级 �例

，
� 级 �例

�
好转

�例
，
肾炎型 �例

，
肾病型 �例

，

其中 �级 �例
，
�级 �

例
，
�级 �例 �无效 �例

，

均为肾病型
，
其中 �级 �例

，
�

级 �例
。

治愈率为 ��
�

��
，
总有效率为 ��

�

��
。

对 �例
，

无效的患儿加服强的松和潘生丁
，
亦未收明显效果

。

� 讨论

过敏性紫厕为儿童常见的一种疾患
，
目前认为本

病是一种与免疫有关的全身性小血管炎
。

除表现为皮

肤紫瘫
、

关节肿痛
、

腹部症状外
，

还累及肾脏
。

临床以血

尿为主
，

同时伴有蛋白尿
、

浮肿
、

高血压等表现
，

重者可

发展成为慢性肾功能不全
。

我们采用活血化疲药物治

疗小儿紫瘫性肾炎
，

能够改善微循环
，

对抗血小板凝

聚
，

调节机体的免疫机能
，
似可起到抗凝剂类似的作

用
，

且较西药抗凝剂更加安全可靠
，
又无副作用

。

我们

在临床应用过程中
，

未发现服药后有出血加重倾向
。

活

血化癖法对肾炎型患儿效果较好
，

而对肾病型疗效欠

佳
。

我们治愈的 � 例均系肾炎型
，
而无效的 �例均为

肾病型
。

曾对 �例患儿于治疗前后做了血液流变学观

察
，

发现血液流变学指标普遍低于治疗前
。

但由于我们

观察例数少
，
有待于进一步研究

。
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