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黄芪注射液治疗肾病综合征26例

李政周 岩 孙敏杰 孟华 苏 莉
(辽宁省普兰店Il『中心医院肾内科，116200)
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自1999年lO月一2004年4月，我们在常规疗法

的基础上，加用黄苠注射液治疗肾病综合征取得了满

意的效果，现总结报告如下。

1资料与方法

1．1 一般资料：共50例患者，随机分为治疗组和对照

组。治疗组26例，男1 1例，女15例，年龄17—52岁；

对照组24例，男11例，女13例，年龄15～58岁。两

组年龄、性别、病情具有均衡性，均符合肾病综合征诊

断标准‘1l。

1．2治疗方法：所有病例均应用糖皮质激素，首剂

1mg／kg／d，晨1次口服，待尿蛋白转阴2周后减量或应

用6—8周后逐渐减量，同时应用肝素、藻酸双酯钠、巯

甲丙脯酸、潘生丁、小剂量阿司匹林等。治疗组除采用

上述治疗措施外，加用成都地奥制药公司生产的黄芪

注射液60ml，加入5％葡萄糖注射液250ml中静滴，1

次／日，连续应用28天。

1．3观察方法：观察两组治疗前后血浆白蛋白、血胆

固醇、24h尿蛋白定量的变化，观察两组有效率及黄芪

的副作用。

1．4疗效判定【lJ：1)完全缓解：多次测定尿蛋白阴

性，定量≤o．29／24h，血浆白蛋白正常或接近正常，肾

功能正常，肾病综合征表现完全消除。2)显著缓解：

多次测定尿蛋白定量<19／24h，血浆白蛋白显著改善，

肾功能正常或接近正常。3)部分缓解：多次测定尿蛋

白，定量<39／24h，血浆白蛋白有改善，肾功能好转。

表l 两组有效率的比较

注：u=2．16．P<O．05

4)无效：尿蛋白与血浆白蛋白与治疗前比较无大改

变，肾病综合征临床表现未消除，肾功能无好转。

1．5统计方法：两组均数间差异性分析用f检验，有

效率的比较采用率的肛检验。

2结果

2．1两组有效率的比较，见表l。

2．2两组治疗前后血浆白蛋白、胆固醇及24h尿蛋白

定量变化的比较，见表2。

3讨论

肾病综合征患者由于应用糖皮质激素，导致免疫

功能低下。黄芪注射液能激活抗体形成，具有良好的

免疫增强作用口J，同时还能增加肾血流量，对肾炎、肾

病模型具有保护作用，已有动物及临床实验证实¨“J，

可明显促进肝细胞合成白蛋白，减少尿蛋白，减轻浮肿

等症状，同时还可以降低血脂及血黏度。本文统计资

料显示，治疗组和对照组治疗前血浆白蛋白浓度、血胆

固醇及24h尿蛋白定量无差异，但治疗后治疗组优于

对照组，且差异存在显著性(P<0．05)；治疗组有效率

也高于对照组，差异存在显著性(P<0．05)，与文献报

道H J一致。综上所述，黄芪注射液对肾病综合征有一

定疗效，可迅速缓解临床症状，降低蛋白尿，对降低血

脂，提高血浆白蛋白浓度等方面均有一定效果，且副作

用少，可作为肾病综合征治疗的辅助用药。
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表2两组治疗前后血浆白蛋白、胆固醇及24h尿蛋白定量的比较(x±s)

h’j时jif{纰比较，’P<0．05(，_2．26．2．26．2．4I)
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