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基于肾络瘀阻病机探讨尿毒宝胶囊作用机制


胡筱娟　秦艳
（陕西省中医医院内分泌科，陕西 西安 ７１０００３）

摘　要：目的 观察尿毒宝胶囊治疗肾络瘀阻型糖尿病肾病（ＤＮ）临床疗效，从而探讨尿毒宝胶囊治疗 ＤＮ

的作用机制。方法 将１２０例研究对象随机分为治疗组和对照组各６０例。两组均给予基础治疗，对照组只进行

基础治疗１２周，治疗组加尿毒宝胶囊（５粒．ｔｉｄ．ｐｏ）治疗１２周。观察治疗前后临床症状、血液流变学、血脂、血

管内皮损伤因子，进行对照分析。结果 治疗组临床症状改善优于对照组，两组治疗后血流变、血脂、血管内皮损

伤因子均较前有所改善，但治疗组明显优于对照组（Ｐ＜０．０５）。结论 尿毒宝胶囊运用肾络瘀阻这一病理机制提

高ＤＮ临床总体疗效。
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　　糖尿病肾病（ＤＮ）是糖尿病的慢性特异性微血

管并发症，最终进展为终末期肾脏疾病（ＥＳＲＤ）［１］。

最新数据指出［２］，１１．６％和３９．７％分别是中国２型

糖尿病与ＤＮ的患病率。到目前为止，尚无疗效确

切的治疗方法可以预防ＥＳＲＤ恶化的发展。本研究

从络脉理论出发，基于“肾络瘀阻”［３］病机，通过规

范化临床观察，标准化的研究分析，从而探讨尿毒宝

胶囊作用机制，现报道如下：

１　资料与方法

１．１　临床资料　选择２０１４年０６月 ～２０１５年１０

月就诊于陕西省中医药研究院内分泌科住院病人

１２０例，符合Ⅲ ～Ⅳ期糖尿病肾病、肾络瘀组诊断

标准，肾功能无明显下降，性别不限，年龄在１８～

６５岁之间，平均年龄为（６２．１±８．６）岁，均未使用

调脂、抗血小板聚集、抗凝等影响血液动力学指标

的药物。ＤＮ病程在６个月 ～１２年之间。将研究

对象分为治疗组６０例，对照组６０例。其中依据肾

络瘀阻积分，分为４２例轻度肾络瘀阻，５８例中度

肾络瘀阻，２０例重度肾络瘀阻；经统计学处理，两

组病人在年龄、性别、糖尿病肾病病程、肾络瘀阻

程度等一般资料均无统计学差别（Ｐ＞０．Ｏ５），具

有可比性。研究对象 １个月内 ＦＰＧ在 ４．４～

７．０ｍｍｏＬ／Ｌ之间，２ｈＰＢＧ＜ｌ０．０ｍｍｏＬ／Ｌ，ＨｂＡｌｃ＜

７％，合并高血压者，使血压控制在 １４０／９０ｍｍＨｇ

以下。

１．２　诊断标准　①遵照 ＷＨＯ１９９９年 ＤＭ诊断标

准［４］；②参照丹麦学者糖尿病肾病 Ｍｏｇｅｎｓｅｎ分

期［５］；③糖尿病肾病血瘀证参照１９８２、１９８６年全国

活血化瘀第１、２次学术会议制定的血瘀证诊断标

准、《中国瘀血证治疗大全》１９９６年中国中医药出

版社出版及国家中医药管理局２０１０年消渴肾病诊

疗方案制定。肾络瘀阻主要症状及体征：小便泡

沫增多，夜尿增多，下肢浮肿，肢体麻木或刺痛、夜

间加重，口唇紫暗，皮下瘀点瘀斑，肌肤甲错，胸

闷、胸痛，舌质暗紫，舌体瘀斑、瘀点，脉络瘀血，脉

细涩等。

１．３　排除标准　①诊断为妊娠糖尿病、１型糖

尿病及其他类型糖尿病者；②糖尿病急性并发
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