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"摘要#

!

目的
!

探讨中药热奄包外敷联合西药治疗慢性肾衰竭失代偿期的疗效$方法
!

选取
?**

例慢性肾衰

竭失代偿期患者!按随机数字表法平均分为治疗组和对照组各
/*

例!治疗组患者给予中药热奄包外敷联合西药治

疗!对照组患者仅使用常规西药治疗!比较两组患者疗效!以及两组治疗前后血压"

-<

#%血肌酐"

Y8;

#%血尿素氮

"

-H&

#%血尿酸"

H'

#%血红蛋白"

!A

#%内生肌酐清除率"

"8;

#及血电解质变化情况$结果
!

治疗组治疗总有效率为

FFD*i

!明显高于对照组的
/,D*i

!比较差异有统计学意义"

!

$

*D*/

#&治疗组患者经治疗后收缩压%舒张压较治疗

前明显降低!且低于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$

*D*/

#&治疗组患者经治疗后其血清
Y8;

%

-H&

%

H'

%

!A

和

"8;

水平较治疗前明显改善!且改善程度明显高于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$

*D*/

#$经治疗后!治疗组患

者血电解质中
_

k水平较治疗前明显下降!而
!"c

)

E较治疗前明显升高!且两种离子改善程度均明显优于对照组!

比较差异有统计学意义"

!

$

*D*/

#$结论
!

中药热奄包外敷联合西药治疗慢性肾衰竭失代偿期疗效显著!可有效

改善临床症状!延缓肾衰竭进展$

"关键词#

!

中药热奄包&

!

外敷&

!

西药&

!

慢性肾衰竭&

!

失代偿期
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!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$2&%3&%'/

文献标志码$

'

文章编号$
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"
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#
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!!

慢性肾衰竭$

"%>

%是由多种肾脏疾病或累及肾脏的全身

性疾病发展到一定程度所引起的慢性进行性肾脏功能损害#并

表现出一系列临床症状及内分泌等代谢紊乱的综合征*

?

+

#依据

其恶化程度临床分为四个阶段!代偿期-失代偿期-衰竭期及终

末期$尿毒症期%

*

,

+

,早中期患者以保守药物治疗为主#一旦进

入尿毒症期则需肾移植或长期透析治疗为主*

)

+

,因此#

"%>

失代偿期是治疗的关键时期#在此阶段给予患者合理有效的治

疗#可延缓肾脏功能的恶化#该时期的治疗日益受到人们的关

注,本研究使用中药热奄包外敷联合西药治疗
"%>

失代偿期

/*

例患者#疗效显著#现报道如下,

$

!

资料与方法

$D$

!

一般资料
!

取
?**

例患者#均符合慢性肾衰竭失代偿期

诊断标准#其中男
//

例#女
(/

例(年龄
)*

"

F+

岁#平均$

/(D+

?̂*DB

%岁(病程
)

个月至
(

年#平均$

,FD/̂ FDB

%个月,按随

机数字表法平均分为两组#

/*

例作为治疗组#

/*

例作为对照

组#两组患者均为首次入院的原发性肾小球疾病患者#且在性

别-年龄-病程等方面比较差异无统计学意义$

!

%

*D*/

%#具有

可比性,纳入标准!血肌酐$

Y8;

%在
?CC

"

((,

-

IJ9

"

2

之间#内

生肌酐清除率$

"8;

%在
,*

"

/*I2

"
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之间#血红蛋白$

!A

%在

?**

4

"

2

以下,排除标准!入组患者需排除其他继发性疾病或

精神疾患#剔除有严重并发症如心力衰竭-严重高血压-极重度

贫血和少尿无尿终末期患者,治疗过程中去除血液净化等其

他干扰因素的影响,

$D/

!

治疗方法
!

对照组患者应用常规西医治疗#以低蛋白低

脂饮食为主#糖尿病肾病患者积极控制血糖(适当摄入钠盐#积

极纠正水-电解质-酸碱平衡失调(对贫血-血压进行治疗和控

制#口服硝苯地平控释片
)*I

4

#每天
?

次#贫血患者加用硫酸

亚铁#饭后
?

片"次#每天
)

次(治疗组患者在常规西医治疗的

基础上全部加用中药热奄包外敷治疗#使用药物附子-细辛-红

花-川芎-穿山甲-王不留行-苍术-白花蛇舌草-大黄等#根据患

者病情辩证加减论治,对于伴有腰膝酸软#腹胀#纳少#倦怠乏

力#畏寒肢冷#舌淡脉弱者#适当加人参
/*

4

#肉桂
/*

4

#白术

+/

4

(伴有倦怠乏力#少气懒言#手足不温#夜尿清长#舌质淡有

齿痕#脉沉细#加黄芪
+/

4

#熟地
+/

4

#山萸肉
)*

4

(伴有头晕耳

鸣#失眠多梦#烦躁易怒#手足心热#腰膝酸软#苔薄黄#脉弦细

者#加用枸杞子
//

4

#夜交藤
//

4

#钩藤
//

4

等,每次
(*I3K

#

每天
,

次#连续治疗
+

个月,

$D'

!

观察指标
!

治疗过程中每月定期复查血压$
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-血

尿素氮$

-H&

%-血尿酸$

H'

%-血电解质-

!A

-

"8;

等#连续复查

半年,

$D1

!

疗效判断标准
!

依据.中药新药临床指导原则/制定的疗

效标准*

(

+

!显效#临床症状减轻或消失#

Y8;

降低大于或等于

)*i

(有效#临床症状减轻或消失#

Y8;

降低大于或等于
?/i

(

无效#不符合显效和有效条件者,

$D2

!

统计学处理
!

采用
Y<YY?+D*

统计软件进行数据分析#

计量资料以
H Ê

表示#组间比较采用
:

检验#计数资料以百分

率$

i

%表示#组间比较采用
"

, 检验#以
!

$

*D*/

为差异有统计

学意义,

/

!

结
!!

果

/D$

!

两组患者治疗疗效比较
!

治疗组经治疗后总有效率为

FFD*i

#明显高于对照组的
/,D*i

#差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%,见表
?

,

表
?

!

两组患者疗效比较

组别
-

显效$

-

% 有效$

-

% 无效$

-

% 总有效率$

i

%

治疗组
/* ?+ ,F +

FFD*

"

对照组
/* / ,? ,( /,D*

!!

注!与对照组比较#

"

!

$

*D*/

,

/D/

!

两组患者治疗前后血压变化比较
!

治疗组患者经治疗后

收缩压-舒张压分别为$

?),D/̂ ,)D?

%-$

F(D)̂ ?,DF

%

II !

4

#

较治疗前明显降低#且低于对照组的$

?(FDB̂ ,(DF

%-$

FBDF^

)
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#比较差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%,见表
,

,

表
,

!

两组患者治疗前后血压变化比较%

H Ê

'

II!

4

&

组别
-

收缩压 舒张压

治疗组
/*

治疗前
?/)D+̂ ,(D/ B+DF̂ ?)D,

治疗后
?),D/̂ ,)D?

#+

F(D)̂ ?,DF

#+

对照组
/*

治疗前
?/(D*̂ ,/D? B+D/̂ ?,DB

治疗后
?(FDB̂ ,(DF

#

FBDF̂ ?)D?

#

!!

注!与同组治疗前比较#

#

!

$

*D*/

(与对照组比较#

+

!

$

*D*/

,

/D'

!

两组患者治疗后各生化指标水平比较
!

治疗组患者经治

疗后其血清
Y8;

-

-H&

及
H'

水平较治疗前明显下降#且下降

程度明显高于对照组#比较差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%(另

外#其血液
!A

和
"8;

水平较治疗前明显升高#且高于对照组#

比较差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%,见表
)

,

/D1

!

两组患者治疗前后血电解质变化比较
!

治疗组患者经治

疗后血电解质中
_

k水平较治疗前明显下降#而
!"c

)

E较治

疗前明显升高#且两种离子改善程度均明显优于对照组#比较

差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%,见表
(

,

表
)

!

两组患者治疗后各生化指标水平比较%

H Ê

&

组别
- Y8;

$

-

IJ9

"

2

%

-H&

$

IIJ9

"

2

%

H'

$

-

IJ9

"

2

%

!A

$

4

"

2

%

"8;

*

I2

"$

I3K

)

?DC)I

,

%+

治疗组
/*

治疗前
,C+D/̂ +*D) ?(D)̂ (DF (+FD(̂ F*D/ B)D/̂ ,*D( )/D+̂ FD?

治疗后
,)BDĈ /FDB

#+

?*D)̂ )DB

#+

(*)D(̂ FCD+

#+

?*,D(̂ ,)DF

#+

((D,̂ CD)

#+

对照组
/*

治疗前
,F*D,̂ /BDF ?(D/̂ (DB (+BD/̂ F(D/ B)DB̂ BDF )/DF̂ BD*

治疗后
,+(D+̂ /FDC

#

?)D?̂ (D( ()/DF̂ FBD(

#

B+D,̂ ,*D+ )CD/̂ FD+

#

!!

注!与同组治疗前比较#

#

!

$

*D*/

(与对照组比较#

+

!

$

*D*/

,

表
(

!

两组患者治疗前后血电解质变化比较%

H Ê

'

IIJ9

)

2

&

组别
- _

k

&@

k

"9

E

"@

,k

!"c

)

E

治疗组
/*

治疗前
(D)̂ *D+ ?)FD/̂ )D* B+DĈ FD, ?DĈ *D, ?CD(̂ CD*

治疗后
(D?̂ *DB

#+

?(,D,̂ /D, ?**DB̂ FD/ ?DB̂ *D) ,/D/̂ +DB

#+

对照组
/*

治疗前
(D)̂ *D/ ?)CDB̂ ,DB B+D/̂ FD+ ?DĈ *D, ?CD+̂ +DB

治疗后
(D,̂ *D+ ?(*D?̂ +D? BFD,̂ FD( ?DF̂ *D, ?BDF̂ CD)

!!

注!与同组治疗前比较#

#

!

$

*D*/

(与对照组比较#

+

!

$

*D*/

,

'

!

讨
!!

论

!!

近年来#随着生活水平的提高#慢性肾衰竭患者呈逐年上

升趋势#临床表现为一系列消化系统-精神-造血系统-代谢紊

乱-电解质平衡紊乱以及继发感染等综合性病症*

/

+

,肾衰竭早

中期合理有效的用药治疗#可有效改善临床病症#延缓肾衰竭#

提高患者生存质量#传统西药综合治疗方案主要为限制蛋白

质-脂质及糖的摄入量#控制血脂#纠正贫血及水-电解质-酸碱

紊乱等#同时结合抗感染治疗#从而改善氮质血症及保护残存

的肾功能#但疗效一般*

+$C

+

,有研究组报道#采用中西医结合方

法治疗
"%>

疗效显著#并已取得一定的成绩*

F

+

,

中医认为#慢性肾衰竭属3水肿43关格43癃闭43腰痛43虚

劳43肾风4等范畴#其主要病理特点是正虚邪实#正虚以脾肾阳

衰为本#邪实以浊邪内阻为标*

B

+

,发病早期多表现为脾肾阳

虚#以正虚为主,其病情的恶化和发展也是由于各种慢性肾病

失治-误治而变迁延日久#脏腑功能虚损#其中以脾肾亏虚为

主#或因外邪侵袭-劳累过度-情志饮食所伤等使病情加重#脾

肾功能失调#气血两亏,慢性肾衰竭早中期的患者阴阳虽虚而

能相互协调#湿浊等邪力不重#临床症状表现相对较轻#此时治

疗应着重调理脾胃,本研究中药方包含附子-细辛-红花-川

芎-穿山甲-王不留行-苍术-白花蛇舌草-大黄等药材#近年研

究已证实大黄具有祛除湿毒#通腑降浊的功效#可抑制肾小球

系膜细胞增殖及残余肾的高代谢状态#减轻肾脏代偿性肥大#

减少蛋白尿#改善氮质血症#改善肾功能(附子能温阳散湿毒#

两者合用既可温阳又可降浊#可延缓肾衰竭进展,外敷法是传

统中医治法之一#早在古籍中便有用贴敷法消除水肿和治疗关

格病的记载,研究证实#汗腺不仅可分泌汗液-皮脂等#还可对

皮肤表层水-电解质及其他物质进行再吸收#可谓天然透析膜#

功能与肾脏相似#在排泄废物-保持电解质和水的平衡上起着

重要作用*

?*

+

,中药热奄包外敷#可软化角质层-溶解皮脂#药

物透入皮肤#扩张血管#促进局部的血液循环#其药力通过血

脉#经络等直达病所#将淤滞肾络祛风活血#提高肾小球滤过

率#并改善氮质血症的高凝状态#起到滋阴益气-活血祛淤的功

效*

??

+

,研究结果显示#采用中药热奄包外敷联合西药治疗的

治疗组总有效率为
FFD*i

#明显高于对照组的
/,D*i

#比较差

异有统计学意义$

!

$

*D*/

%(而两组患者经连续治疗
+

个月后

Y-<

-

W-<

均有所下降#治疗组更为明显#其治疗组患者血清

Y8;

-

-H&

-

H'

下降明显#而
!A

-

"8;

上升也较对照组明显#同

时在电解质检测中#

_

k 下降明显#而
!"c

)

E 明显升高#肾功

能-高钾血症-酸中毒及血电解质紊乱均得到改善#与对照组比

较差异有统计学意义$

!

$

*D*/

%,结果表明#中药热奄包外敷

可透过皮肤#进入血液循环直达病灶#起到扶正祛邪-健脾益

肾-通腑降浊-活血化淤的功效#有效降低血肌酐-血尿素氮及

血尿酸等血清毒素#提高内生肌酐清除率,

总之#中药热奄包外敷联合西药治疗慢性肾衰竭失代偿期

疗效显著#可有效延缓肾小球硬化及肾小管间质纤维化#阻止

慢性肾衰竭进展,
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家的相关报道基本一致#检出频度略有差异#可能与
!<#

亚

型在人群中的分布有地域差异有关#也可能与研究对象的来源

不同有关*

?*

+

,

研究已证实#

!<#

高危亚型感染是导致宫颈高度病变的

必要条件#有统计数据表明#

BBDF*i

的宫颈癌患者感染
!<#

高危亚型*

B

+

,本组研究显示#病理结果为
".&

#

-

".&

/

-宫

颈癌患者的
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高危亚型的阳性感染率分别为
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#可见
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高危亚型的感染率越高#宫颈

病变程度越高$
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高危亚型和病理活检
)

种方法进行对比分析显示#宫颈细胞学检查异常程度和病理活

检病变分级越高#

!<#

高危亚型阳性率越高(在
="=

结果异

常的患者中#

!<#

高危亚型阳性的患者宫颈高度病变发生率

更高#以病理活检为金标准#
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高危亚型筛查在
!Y.2

患者

中对宫颈高度病变的灵敏度高达
B*DB?i

#特异度高达
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#阳性预测值高达
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,因此#临床检查发现

!<#

高危亚型阳性的
!Y.2

患者需立即进行阴道镜采集病理

活检#以及早发现宫颈高度病变,

宫颈病变严重程度及其预后转归除了与感染
!<#

高危

亚型有关#还与遗传-年龄-免疫状态-婚育史-生活习惯等诸多

因素有关*

??

+

,因此#在临床工作中#应结合多种方法对高危人

群进行筛查,本组研究结果有助于了解笔者所在地区范围内

的
!<#

各亚型分布趋势#对疫苗研制或临床重点筛查具有重

要的指导意义#对
="=

不同分级的患者进行临床分层管理也

有参考价值,
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亚型检测对筛查宫颈癌和宫颈癌手术后随

访具有重要的临床应用价值,
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