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中医治疗狼疮性肾炎研究进展
盛梅笑

*

指导
:
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狼疮性肾炎( L
u p。 n 5e ph抓们

S,

I助 是系统性红斑狼疮 及活血化疲药
;
合并肾衰时加大黄

、

牡蝠以化湿泄浊
,

并配

(S y
s t em i C I。 p u s e r

yt h em at
o s u S ,

SL )E 多器官损害的最常见 合西药加用补气养血药
、

滋阴降火药或温阳益气药
。

结果完

表现
,

属于免疫复合物介导性肾炎
。

在我国肾活检病例中占 全缓解 25 例
,

显著缓解 37 例
,

部分缓解 14 例
,

无效 4 例
,

总

继发性肾脏病之首位川
,

约 2%0 的患者将于确诊后的 10 年内 有效率 9%5
。

发展至终末期肾衰「2 }

随着糖皮质激素和细胞毒药物在临床 1
.

3 基本方加减治疗

卜的应用以及新型免疫抑制剂的问世
,

LN 患者及肾脏的存活 针对 L N 肾虚癖毒之病机
,

金氏 111 〕以滋阴补肾
、

清热解

率得到了显著的提高
,

但治疗中仍面临着许多函待解决的问 毒
、

化癖通络立法
,

制成狼疮静颗粒
,

经临床随机对照研究表

题
。

笔者就中医药治疗 LN 的研究进展综述如下
。

明
,

在降低狼疮活动性积分
、

减少蛋白尿
、

改善肾功能
、

调

1 临床研究 节血清异常细胞因子 ( s I L
一

2R
、

NT F
一 a
和 5 1以M

一 1 等)
、

减少

1
.

1 对病 因病机的认识 激素及细胞毒药物的用量和副作用方面中西药治疗组优于单

目前
,

对本病正虚邪实这一病机特点 己取得共识
。

一般 纯西药对照组 (P <0
.

01 )
,

总有效率 89
.

18 %
。

苏氏 l2[ 〕采用养

认为系由先天察赋不足
、

肝肾阴亏
,

或病后体虚
,

致热毒之邪 阴清热为主的中药汤剂
,

基本方为
:

生地黄
、

玄参
、

忍冬藤
、

侵入体内
,

或由饮食劳倦
、

七情过极
、

服药不当等
,

扰动机体 虎杖
、

六月雪
、

落得打
、

接骨木
、

猫爪草
、

石龙苗各 30 9,

阴阳而内生虚火
;
火热毒邪郁于脏腑经络

,

气血失调
,

煎熬津 麦门冬
、

黄答
、

知母
、

生慧该仁各 1 5 9
,

随症加减
,

60 例中显

液
,

酿生癖热发为本病
。

肾虚为发病之本
,

热毒为致病之标
,

效 16 例
,

有效 30 例
,

无效 14 例
,

总有效率 76
.

%7
。

周氏13[ 〕通

癖血阻络贯穿于病程的始终
。

在病程的演变中又可变生出水 过临床观察发现本病 以气阴两虚为多见
,

且有夹湿
、

夹癖
、

湿
、

湿热
、

浊毒等病理
,

并可阴损及阳
,

致气阴两虚
、

脾肾阳 夹热之别
,

治疗上采用益气养阴法
,

基本方为
:

黄茂 30 9
,

女

虚之证候 叶氏 :3L] 早就提出肾虚是发病基础
,

热毒内侵是起 贞子 10 9
,

地黄 209
,

杜仲 10 9
,

青篙 3鲍
,

麦芽 609
,

丹参 10 9,

病的诱因
。

张氏川将虚
、

癖
、

湿
、

逆列为本病的四大病机
。

牡丹皮 1鲍
,

虎杖 3摊
。

赵氏 l[’ 〕在活血化癖的基础上分型论

李氏侧认为在活动期湿热毒邪是疾病发展的主要矛盾
,

而缓 治
,

以丹参
、

赤芍
、

川芍
、

益母草
、

桃仁
、

红花为基本方进

解期以本虚为卞
。

王氏困则强调癖血内阻既是疾病过程中的 行加减
,

治疗 25 例
,

总有效率达 9%6
。

李氏 l5j[ 自拟四草汤治

主要病理产物
,

也是直接伤肾并促使疾病进展的关键因素
。

疗 L N18 例
,

完全缓解 14 例
,

部分缓解 4 例
,

认为清热解毒药

金氏 7j[ 经多年临床实践体会到
,

虚 (肾虚阴亏 )
、

毒 (热毒
、

火 有刺激网状内皮系统和增强白细胞吞噬的作用
,

从而使机体

毒 )
、

癖 (血络癖滞 )乃本病之病机关键
,

三者互为因果
,

肾虚 免疫状态得到改善
。

王氏 l6[ 〕以大剂四妙勇安汤加丹参 30 9
、

阴亏
,

则易于蕴毒而生癖热
;
热毒播灼

,

耗伤阴血
,

则肾阴更 赤芍 109 为主方
,

治疗 12 例收效满意
,

用药后能迅速退热
,

皮

加亏乏
:

热毒搏结血分
,

血脉痹塞
,

则成为癖血
,

终致本虚标 疹隐退
,

尿蛋白减少
,

免疫指标改善
。

叶氏17j[ 以狼疮方为主

实
、

虚实错杂
,

使病情缠绵难治
。

辨证加味
,

并联用激素
、

环磷酞胺及透析疗法等
,

治疗 NL 伴

1
.

2 辨证分型 治疗 尿毒症
,

结果 20 例中有 19 例 (95 %) 成功地脱离了透析
,

而单

李氏洲辨证分为阴虚火旺
、

气阴两虚
、

脾肾阳虚 3 型
,

用西药组 17 例仅 12 例 ( 70
.

6%) 脱离透析
,

可见中西医结合治

分别予知柏地黄丸合二至丸
、

八珍汤
、

肾气丸加减治疗
。

肖 疗能明显增加疗效
。

氏等 9j[ 分为热毒炽盛
、

阴虚内热
、

肝肾阴虚
、

气阴两虚
、

脾 1
.

4 单味药治疗

肾阳虚 5 型
,

分别以清瘟败毒饮
、

知柏地黄汤
、

六味地黄汤 早在 20 世纪 80 年代初
,

国内就有人对雷公藤类药物治

合五子衍宗丸
、

四君子汤合五子衍宗丸
、

右归饮加减
,

治疗 疗 S LE 进行了系列研究
,

随后 10 余年的临床实践证实了雷公

21 例
,

结果显效 6 例
,

好转 12 例
,

无效 3 例
。

吴氏等 10[ 〕将 LN 藤治疗 LN 的有效性
,

并证实了它的免疫调节作用和抗炎症作

表现为肾病综合征者辨为脾肾阳虚证
、

脾肾气虚证和阴虚湿 用
。

蒋氏等 l8[ 〕在激素或激素加环磷酞胺治疗的基础上加用

热证
,

予真武汤
、

参等白术散
、

二至丸合大补阴丸加减治疗
,

雷公藤
,

结果显示近期疗效明显优于西药组
,

总有效率 95
.

9%,

每方必加用娱蛤
、

白花蛇舌草
、

乌梢蛇
、

半枝莲
、

紫草根等 认为雷公藤对控制狼疮病情活动
、

长期巩固治疗及减少并发
一

—
一

—
症有重要意义

,

并能减少激素维持治疗的用量
。

李氏 l9[ 」联合

*
20 01 级博士 生 使用激素加雷公藤多昔片

,

观察治疗前后性激素的变化及与
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疗效的关系
,

发现雷公藤的疗效与其对性激素的影响明显相

关
,

从而认为对性激素的影响也是雷公藤治疗 NL 的机理之

一
。

苏氏等 20[ ]采用大剂量黄茂 (6 0 9 / d) 为主配合丹参静滴
,

经对 30 例气虚血癖型 NL 患者的临床观察
,

疗效优于单纯 口

服激素组
,

不仅能改善症状
,

而且能改善蛋白尿
、

肾功能及免

疫学指标
。

卢氏 2[ ` 1观察了冬虫夏草和青篙素抑制 LN 复发的

作用
。

经激素及环磷酞胺冲击治疗已无狼疮活动的 61 例 LN

患者
,

治疗组 31 例予虫草粉 3一 4 9 d/
、

青篙素粉 0
.

69 d/
,

连

续服用 3 年
,

并与 30 例 口服雷公藤多昔片和 /或保肾康片者

作对照
。

结果 5 年内治疗组稳定病情的显效率明显高于对照

组
,

达 83
.

%9
。

指出预防 NL 复发的关键在于调节免疫系统
,

使之处于稳定状态
。

冬虫夏草
、

青篙素不但可以在免疫稳定

层面上发挥作用
,

可能还有抑制炎症反应的作用
。

川芍嗓是

临床治疗 LN 的常用药物之一
,

李氏 22[ 味口汪氏旧 〕等的研究表

明
,

川芍嚓能下调 NL 外周血单个核细胞 工L一 12 的表达
,

并能抑

制活动期 LN 外周血单核细胞的共刺激分子 B 7
一 1 和 B 7

~
Zm NR A

的表达
,

从而在基因水平 上证实了川芍嗦和激素一样
,

能够阻

断其刺激信号的传导
,

抑制 T 细胞对 自身抗原的激活
。

1
.

5 分期治 疗

鉴于 LN 不同的病程阶段具有不同的病机特点
,

不少学者

认为应区别标本缓急进行分期论治
。

时氏 24[ 〕提出急性活动

期以清热解毒为主
,

兼顾气阴
;

缓解期则以扶正为主
,

兼顾祛

邪的治法要点
。

李氏圈亦提出活动期以滋阴凉血
、

解毒化癖

为原则
,

方选六味地黄汤或犀角地黄汤加清热解毒之品
;

缓

解期治当平补肾阴肾阳佐健脾益气之品
,

以六味地黄丸或桂

附地黄丸为主加入大量黄茂
。

史氏 25[ 〕则提出了配合激素的

中医分阶段治法
,

即强的松首始治疗阶段
,

采用养阴清火
、

清

热解毒
、

活血化癖的方法 ; 强的松减量治疗阶段
,

以补益肺

肾之阳气为主
,

佐以活血化癖
;

强的松维持量阶段
,

以温 肾助

阳
、

滋阴填精为原则
。

2 实验研究

梁氏等 26[ 了观察了中药狼疮方对狼疮样小鼠外周血 工L
一
6

和 IL
一
10 水平的影响

,

结果显示狼疮方可抑制狼疮样小鼠淋

巴细胞分泌 工L一 6 和 工L一 10
,

减少小鼠体内自身抗体的产生
,

从而推论该方具有一定的免疫抑制作用
。

金氏等 自`了研究表

明
,

中药狼疮静能降低 BXBS 狼疮鼠血清抗 d --s DNA 抗体滴度
,

下调腹腔巨噬细胞 1a 抗原表达
,

并具有诱导脾脏 B 淋巴细胞

凋亡
,

改善周围血 T 淋巴细胞亚群 CD
4
丫CD S`比值和抑制单核

细胞表面 工CMA
一
1 高表达的作用

。

陈氏27[ 〕利用计算机图像分

析系统及免疫荧光技术研究了黄茂对 MRL l p r/ I rP 小鼠肾脏

组织中 工CAM一 l 的分布及表达的影响
,

发现经黄蔑治疗后小鼠

肾组织粘附分子的分布及免疫球蛋白
、

补体 C
3

的沉积明显

减弱
。

说明黄茂能通过免疫调节作用减轻自发狼疮鼠的肾脏

病变
。

许氏 28j[ 以 BwF I 小鼠为防治 NL 肾小球硬化的研究对

象
,

在不同发病时间
、

用不同剂量的雷公藤红素对 BWFI 小鼠

进行连续 20 周的腹腔注射
·

结果雷公藤红素可显著减少狼

疮小鼠的蛋白尿
,

抑制血清抗 d
s 一

DNA 抗体的产生
,

免疫组化

和逆转录
一

巢式 P CR 的结果提示雷公藤红素可能通过降低肾

脏局部细胞因子 TGF一 日, mNR A 水平
、

上调 MM P
一
2 及下调其抑

制剂 IT MP一 2 等途径
,

抑制肾组织 I
、

VI 型胶原等细胞外基质

成分的合成
,

促进其降解
,

从而对肾硬化起保护作用
。

刘氏29[ 〕

幼 LN 患者肾活检组织体外培养分离出成纤维细胞
,

用
“ H一 T dR

掺入法和流式细胞术检测不同浓度的大黄素对人肾成纤维细

胞增殖
、

凋亡及
C一

my c 蛋白水平的表达情况
,

得出了大黄素

能通过抑制成纤维细胞的分裂增殖并促其凋亡以减轻 NL 肾

间质纤维化病变的结论
。

张氏 30[ 〕的研究亦提示丹参对狼疮

肾患者成纤维细胞的增殖有抑制作用
,

并能使 C 一 m y C

蛋白高

水平表达
,

诱导细胞发生凋亡
,

指出其机理可能通过增强

P5 3 、

拮抗 B c l ~ 2 的效应
,

使细胞增殖终止而陷入凋亡
。

3 述评

综上所述
,

中西医结合是治疗 LN 的可取途径
,

中医药在

缓解症状
、

提高疗效
、

减少复发和西药的副作用等方面具有

独特的优势
,

而分期辨证结合辨病的治则治法能涵盖 NL 整个

病程中的病机演变
,

应予推崇
。

近年来
,

虽然临床治疗和基础

研究均取得了较大的进展
,

却仍存在着一些问题
:

①尚无统

一的辨证分型和疗效评定标准
,

从而使研究资料之间存在较

大的差异
,

以至于难以对治疗方法和水平进行科学的评估
;

②研究多限于临床资料的总结
,

缺乏远期疗效的追踪及前瞻

性
、

随机对照和专病专方的研究
;

③对证的客观化指标研究

的不多
,

如中医证型与病理
、

免疫指标相关性的研究等
;

④

基础研究较薄弱
,

如从组织病理
、

细胞和分子免疫学水平对

治疗机制的探讨等
。

这些均是我们今后进一步努力的方向
。
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2 0 00
,

7 ( 9)
:

37
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火麻仁的研究进展
△

尹燕 霞 吴和珍 魏 群

(北京师范大学生命科学学院 北京 10 08 7 5)

火麻仁又名大麻仁
、

大麻子
、

麻仁
、

火麻子
、

麻子仁
,

为桑科植物大麻 C
a n n a

h 1 5 :
at i v a

L
.

的果实或除去果皮的

种爪
_ _ ,

始载于 《神农本草经》
,

列为上品
。

其性甘
、

平
,

归脾
、

胃
、

大肠经
,

具有润燥
、

滑肠
、

通淋
、

活血的作用
。

临床上

用十治疗胃癌
、

血虚津 亏
、

肠燥便秘
、

热淋
、

风痹
、

痢疾
、

月经不调
、

疥疮等
。

火麻仁还可用于食品
,

是保健饮料的良

好原料
〔〕

现将火麻仁的化学成分
、

药理作用
、

临床应用作一

综述
,

为其进一步的开发利用提供依据

1 化学成分

1
.

1 脂肪酸及其酉旨类

火麻仁含脂肪油约 3 0吩
` ,

。

新榨出的油呈绿黄色
,

久则

变为褐黄色
;

碘价为 14 0一 170 (通常为 巧 O一 1 60)
,

属于干性

油
。

脂肪油中主要含饱和脂肪酸
、

不饱和脂肪酸及其醋类等
。

饱和脂肪酸含量为 4
.

%5 一 9
.

%5
,

主要有硬脂酸
、

花生酸
、

豆

翘酸
、

山箭酸
、

木蜡酸
、

棕搁酸等厂’ 〕 ;
不饱和脂肪酸占总量的

7 0%一 8 0%
,

其中油酸 占 8
.

4%~ 14
.

8%
、

亚油酸 占 59
.

7%一

6 2
.

9%
、

亚麻酸占 14
.

7%一 17
.

4%[ 幻
,

另含棕搁油酸
、

二 十碳二

烯酸及 e i
e o s e m i e a e

i d 和
s a t i

v
i

e a e
i d (C

32
H

6 2
0

1 ,
) [ 3 J

。

酷类

有棕桐酸甲酷
、

油酸甲酷
、

硬脂酸甲酷
、

亚麻酸甲酷等叫
。

2 木脂素酞胺类 ( 1 i g n a n a m
i d e )

火麻仁 中含有 大麻酞胺 A[
5」

、

B
、

C
、

D [6〕
、

E
、

F
、

△国家重点基础研究项 目 (G1 99 80 5 l i)

G
f 7」( c a n n a b i s i n A

一 G)
;

大海米酞胺 ( g r 。 S S am i d e )
:

N
一

反
一

咖

啡酞酪胺 (N
一 t r a n s 一 e a

f f
e o y l t y r a m i n e )

; N一反
一
阿魏酞酪胺

(N
一 t r a n s 一

f e r u l o y l t y r a m i
n e

)
;

N
一
对

一
香 豆 酞 酪 胺 (N

一 p -

e o u m a r o y l t y r a m i n e ) ! 5〕
。

1
.

3 苗体类

火麻仁种子中含菜油凿醇
、

豆幽醇
、

日
一
谷谢醇

、

麦角

幽醇及其衍生物 s
a 一
豆街烷

一
3
一
酮和 s

a 一

麦角幽烷
一
3
一
酮

。

1
.

4 大麻酚类

大麻酚类化合物主要存在于大麻的叶
、

茎
、

根中
,

种子

中含量很低
。

果实中的酚类化合物主要存在于果皮中
,

主要

有大麻酚 (
e a n n a b i n n o

l )
、

大麻二酚 ( e a n n a
b i d i l )

、

四氢大

麻酚 ( t
e t r a h y d r o C a n n a

b i 。 1 )等 [日〕
。

该类化合物为大麻主要

成瘾性成分和毒性成分
。

1
.

5 生物碱类

火麻 仁 中生物 碱含 量较少
,

主要含 有 Can
n

ab in o id

l i g a n 。 l [ 9了、

葫芦巴碱 [8 〕、

异亮氨
、

酸甜菜碱
、

胆碱等
。

1
.

6 黄酮及其普类

12 苏 晓
,

沈小安
.

中医辨治狼疮性肾炎 60 例
.

辽宁中医杂志
,

19 96
,

2 3

( 4 )
: ] 64

13 周 锦
.

狼疮性肾炎 中西医结合的诊断及治疗
.

浙江中医学院学报
,

2 00 1
,

25 ( 3 )
:

2 7

讨 赵从禄
,

杨 秀
,

殷玉敏
.

中西医结合治疗狼疮性肾炎 25 例疗效观察
.

云南中医杂志
,

1 994
,

15 ( 6)
: 9

巧 李 玉堂
,

刘学耀
.

中西医结合治疗难治性狼疮性肾炎 18 例
.

湖北中

医杂志
,

2 00 1
,

2 3 ( 7 )
:

19

16 卜谧珠 大剂四妙勇安汤为主治疗红斑狼疮性肾炎
.

浙江中西医结合

杂志
,

19 94
,

4 ( 3)
: 17

17 叶任高
,

阳 晓
.

狼疮性肾炎尿毒症可逆性及其治疗
.

中国中西医结

合肾病杂志
,

20 01
,

2 ( l)
: 1

川 蒋 炜
,

黎磊石
,

唐 政
.

狼疮性肾炎中西医结合治疗研究
.

中华肾

脏病杂志
,

199 2
,

8 (3 )
: 13 7

19 李燕红
,

张庆怡
.

雷公藤多昔片治疗狼疮性肾炎的性激素变化及疗效

关系
.

中国中西医结合 肾病杂志
,

20 02
,

3 ( 5)
: 2 78

2 0 苏 励
,

陈湘君
,

胡建东
,

等
.

大剂量黄蔑为主配合丹参静脉滴注治疗

狼疮性肾炎 30 例临床观察
.

中医杂志
, 19 99

,

40 ( 8)
: 4 76

抓 卢 岚
.

冬虫夏草和青篙素抑制狼疮性肾炎复发的研究
.

中国中西医

结合杂志
,

2 00 2
,

2 2 (3 )
:

16 9

22 李志坚
,

李幼姬
,

李清刚
,

等
,

地塞米松和川夸嚷对狼疮性肾炎外周血

单个核细胞 白介素
一 12 表达的影响

.

中华肾脏病杂志
,

19 99
,

巧 (4)
:
Z H

23 汪华林
,

叶任高
,

李幼姬
,

等
.

川芍嗦对活动期狼疮性肾炎外周血单个

核细胞 B7几和 B 7 一 2二RNA表达的影响
.

中国中西医结合肾病杂志
,

2 0 01
,

2 (5 )
:

2 6 2

24 肖相如
.

时振声狼疮性肾炎的证治经验
.

辽宁中医杂志
,

19 98
,

2 5 ( 9) :

3 9 6

25 史 伟
,

唐爱华
,

吴金玉
,

等
.

中西医结合分阶段治疗狼疮性肾炎 32

例
.

现代中西医结合杂志
,

2 000
,

19 ( 10)
:

1 858

2 6 梁 鸣
,

李幼姬
,

阳 晓
,

等
.

中药狼疮方对狼疮样小鼠外周血 工L
一
6

和 IL
一

10 水平的影响
.

中国中西医结合肾病杂志
,

2 001
,

2 (9)
:

5 02

27 陈香美
,

于力方
,

卢英杰
,

等
.

自发狼疮 肾炎鼠细胞间粘附分子的变化

及黄蔑的作用
.

中华医学杂志
,

1 995
,

75 ( 4)
:

2 04

28 许 晨
,

吴兆龙
.

雷公藤红素防治狼疮性肾炎肾小球硬化的研究
.

中

国中西医结合肾病杂志
,

2 002
,

3 (3)
:

13 2

29 刘冠贤
,

叶任高
,

谭场 明
,

等
.

大黄素对狼疮性肾炎成纤维细胞生物学

行为的影响
.

中国中西医结合杂志
,

20 00
,

20 ( 3 )
: 19 6

30 张国强
,

叶任高
,

孔庆瑜
,

等
,

丹参对培养中狼疮性肾炎成纤维细胞的

影响
.

中国医药学报
,

19 97
,

12 ( 1)
:

19
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