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近年来国内外紫癜肾患者的发病率呈逐年上升趋势，人们

生活方式的改变与气候的变异，以及常见的感染、药物、食

物等致病因素，以及饮食结构和生活方式、患者的个人体质

等均对本病的发生有很大影响。目前西医多用激素类等药

物治疗[1]，治疗效果有限、副作用较大，疗效不甚理想而费

用不低，病情反复，患者痛苦，并发症较多。中医药在控

制紫癜与蛋白尿、血尿，改善患者的过敏体质等方面均有

可靠的疗效，且安全可靠，无副作用，治疗方案可持续。根

据紫癜肾的临床表现，中医辨证分为 5 型[2]：气不摄血、血

热妄行、气阴两虚、热毒内炽、脾肾两虚，笔者进一步研究

了紫癜肾发病的影响因素，观察患者临床影响因素的规律，结

果报道如下。
1 临床资料

山西省 11 个地区医院 49 例紫癜肾住院患者中初次就诊

确诊者(30 例)或多次复发者(19 例)，男 23 例，女 26 例；年龄

4～58 岁。49 例患者均为过敏性紫癜患者，患者发病多集中

在冬、春、夏 3 季，春季发病 16 例，夏季发病 20 例，冬季

发病 13 例。
2 研究方法

采用问卷调查方法，并用 SPSS17.0 进行统计学分析。

3 研究结果

3.1 年龄因素与紫癜肾的关系 见表 1。年龄因素与紫癜肾

发病有密切的关系。将受试者年龄分为 4 段，可见紫癜肾患

者年轻化明显，大部分患者为 1～15 岁儿童，共 28 例，占总

人数的 57.1%。

表1 发病因素与紫癜肾的关系 例

3.2 性别因素与紫癜肾的关系 见表 2。性别因素与紫癜肾

发病没有显著影响。紫癜肾患者男 23 例(46.9% )，女 26 例

(53.1% )，差异无显著性意义(P＞0.05)。
3.3 肾损害与紫癜肾的关系 见表 3。27 例患者发生肾损害

(占 55.1% )，表现为单纯血尿者 5 例，单纯蛋白尿者 8 例，血

尿 + 蛋白尿患者 12 例，肾病综合征患者 2 例，因此可见紫癜

紫癜肾患者临床影响因素分析
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［摘要］ 目的：通过对紫癜肾患者临床影响因素进行调查，分析其影响规律。方法：采用流行病学问卷调查的方式，调查 49
例患者，有初次就诊确诊者，也有多次复发者。结果：年龄因素与紫癜肾发病有密切的关系。将受试者年龄分为 4 段，可见紫癜

肾患者年轻化明显，大部分患者为 1～15 岁儿童，共 28 例，占总人数的 57.1%。性别因素与紫癜肾发病没有显著影响。紫癜肾患

者男 23 例 （46.9%），女 26 例 （53.1%），差异无显著性意义 （P＞0.05）。27 例患者发生肾损害 （占 55.1%），表现为单纯血尿者 5
例，单纯蛋白尿者 8 例，血尿 + 蛋白尿患者 12 例，肾病综合征患者 2 例，因此可见紫癜肾患者发生肾损害比例较大，而血尿 +
蛋白尿患者临床表现最为明显。18 例 （48.6%） 患者为呼吸道感染从而诱发，食物、药物及接触性过敏也是导致紫癜肾发病的主

要原因。出现并发症患者 16 例，其中 37.5%患者出现关节肿痛的症状，31.3%患者出现腹痛症状。49 例患者中，血热妄行证患者

22 例，占 44.9%，气阴两虚证患者 15 例，占 30.6%。缺乏锻炼者占 42.2%，均匀型体型占 51.1%，瘦长型体型占 40.0%。结论：年

轻、缺乏锻炼等不良生活方式、体型、呼吸道感染、食物、药物等对疾病的发病有影响，血热妄行的中医证型、关节肿痛及腹痛

的并发症、血尿 + 蛋白尿的肾损害的患者均较多见。
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肾患者发生肾损害比例较大，而血尿 + 蛋白尿患者临床表现

最为明显。

表 2 性别因素与紫癜肾的关系 例

表 3 肾损害与紫癜肾的关系 例

3.4 过敏发病诱因与紫癜肾的关系 见表 4。18 例(48.6% )患
者为呼吸道感染从而诱发，食物、药物及接触性过敏也是导致

紫癜肾发病的主要原因。

表 4 过敏发病诱因与紫癜肾的关系 例

3.5 并发症与紫癜肾的关系 见表 5。出现并发症患者 16
例，其中 37.5% 患者出现关节肿痛的症状，31.3% 患者出现

腹痛症状。

表 5 并发症与紫癜肾的关系 例

3.6 中医辨证分型与紫癜肾的关系 血热妄行证：皮肤出现

青紫斑点或斑块，或伴有鼻衄，齿衄，便血，尿血，或有发

热，口渴，便秘，舌红、苔黄，脉弦数。气阴两虚证：胃脘痞

满，食后尤甚，心烦不舒，或有恶心呕吐，口干咽燥，头晕肢

乏，小便淡黄，大便干燥，舌红、苔少，脉细数。49 例患者

中血热妄行证患者 22 例，占 44.9%，气阴两虚证患者 15 例，

占 30.6%。

3.7 不 良 生 活 方 式 与 紫 癜 肾 的 关 系 见 表 6。缺 乏 锻 炼

(42.2% )造成机体抵抗力下降，最易发生紫癜肾。

表 6 不良生活方式与紫癜肾的关系 例

3.8 体型与紫癜肾的关系 见表 7。患者分为均匀型、瘦长

型、矮胖型 3 种体型，其中均匀性和瘦长型患病比例较高。

表 7 体型与紫癜肾的关系 例

4 讨论

近年来山西省中医院肾病科的紫癜肾患者占肾病科住院患

者的比率由 10%增长到了 30%。本病患者中 2%～15%发展

至终末期肾脏病，并且少数患者在急性期死于急进性肾炎，故

应引起高度重视。根据临床观察，随着人们生活方式的改变与

气候的变异及环境的污染，除了常见的感染、药物、食物等致

病因素，紫癜肾患儿的发病与母亲在怀孕时的饮食结构和生活

方式也有很大关系，另外环境中水污染、放射性污染和噪声污

染等使生活在城市中的紫癜肾的发病率和复发率都增高，与此

同时，食品中防腐剂、添加剂、着色剂的添加也是导致紫癜肾

发病的因素。
本研究运用循证医学的研究方法，对山西省紫癜肾患者的

年龄、性别、发病诱因、辨证分型、并发症等临床影响因素进

行调查研究，调查发现年轻、缺乏锻炼等不良生活方式、体

型、呼吸道感染、食物、药物等对疾病的发病有影响，血热妄

行的中医证型、关节肿痛及腹痛的并发症、血尿 + 蛋白尿的

肾损害的患者均较多见，此为预防及控制其发生发展提供了有

效的数据依据。
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