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特发性膜性肾病的现代医学治疗

进展及中医辨证论治现状

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摘　要：特发性膜性肾病（ＩＭＮ）是指除继发因素外的原因不明的膜性肾病。目前，其机制尚未明确，多认为

是系统性免疫性疾病，存在多种研究方向及机制学说。常用治疗方案是激素、免疫抑制治疗，但有部分患者治疗

效果不佳或存在应用禁忌。因此，越来越多的新型免疫抑制剂、中药及其他方式治疗逐渐应用于临床，制定个体

化的中西医治疗方案治疗，提高临床效果，为中西医结合疗法治疗膜性肾病提供进一步的探索和验证。
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　　膜性肾病（ＭＮ）是病理学的诊断名称，根据其

发病病因可分为原发性、继发性、家族性、药物性

等，继发性膜性肾病（ＳＭＮ）多见于狼疮肾炎，乙肝

相关性ＭＮ。而特发性膜性肾病（ＩＭＮ）的发病病

因不清楚，多认为是系统性免疫性疾病，存在多种

研究方向及机制学说。国内原发性肾小球肾炎中

ＩＭＮ占比为９．８９％，而西方报道 ＩＮＭ占原发性肾

小球肾炎的比例约为３０％。对于表现为肾病综合

征的 ＩＭＮ患者，临床中多应用激素加免疫抑制剂

治疗。免疫抑制治疗在一定程度上延缓膜性肾病

进展，取得临床缓解或部分缓解，但感染、劳累、腹

泻等常致复发，而且患者预后存在个体化差异。

由于长时间应用免疫抑制剂，引起较多的副作用，

如感染、免疫力下降、骨髓抑制及增加患癌病风险

等。近代中医肾脏病专家应用中医中药或联合西

药治疗膜性肾病取得较为显著的疗效成果，并能

减少长期应用激素和免疫抑制带来的副作用。现

将ＩＭＮ的西医治疗进展及中医的辨证治疗做如下

论述。

１　特发性膜性肾病西医的治疗

国内外研究均发现膜性肾病具有自发缓解，

肾功平稳持续蛋白尿，肾功能减退伴有大量蛋白

尿三种自然病程，约三分之一的膜性肾病患者能

自发缓解。晚近的国外报道ＩＭＮ肾脏５年、１０年、

１５年的生存概率分别为８６％、６５％、５９％，即使部

分患者未进入肾脏终末阶段，肾病综合征相关的

并发症也可引起相当的死亡率［３］。由于膜性肾病

患者的临床表现、病理类型、对激素和免疫抑制剂

敏感性等的差异，导致膜性肾病患者的临床预后

不同。故选择ＩＭＮ的治疗时机和治疗方案为研究

的重点方向。

１．１　特发性膜性肾病的治疗时机　《中国肾脏病

学》以尿蛋白小于 ３．５ｇ／ｄ，３．５～８．０ｇ／ｄ，大于

８．０ｇ／ｄ分为三个层次治疗，这一分类法与２０１２版

ＫＤＩＧＯ指南基本相同。由于膜性肾病具有 ３０～

３５％的自发缓解率，目前国内外指南均建议对于

部分中危及低危险分层的患者，在没有严重并发

症及肾功能恶化的情况下，可给予６个月的一般治

疗，未缓解的再行免疫抑制治疗。而近期台湾的

学者对２０年间１６１例膜性肾病患者做了一项回顾

发现早期治疗的患者（确诊后６个月内开始免疫

抑制治疗，包括单用激素）较未早期治疗组具有明
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