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丹参酮 HA 磺酸钠注射液联合降脂方治疗非酒精性脂肪肝疗效观察
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2
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【摘要」目的 : 观察丹参酮 ll A 磺酸钠 注射液联合降脂方治 万非酒精性脂肪肝的临床万效
。

方法 : 将 60 例 患者随机分为 2 组

各 30 例
,

试验组予丹参酮 H A 磺酸钠注射液静脉滴注
,

并口服中药降脂方 ; 对照组予阿托伐他汀钙 口服
,

观察比较 2 组患者治 万

前与治 万 4 周后肝 /脾 C T 值
、

甘油三 醋
、

总胆固醇及中医证候积分 变化
。

结果 : 治 万后 2 组患者肝 /脾 C T 值
、

甘油三醋
、

总胆固

醇
、

中医证候积分均较治 万前明显 改善 (尸
< 住0匀 ; 治万组各项指标改善较对照组更为显著 (尸

< 住0匀
。

结论 : 丹参酮 ll A 磺酸钠

注射液联合降脂方能改善患者临床症状及肝 /脾 C T 值
、

甘油三醋
、

总胆固醇
,

万效优于阿托伐他汀钙
。
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非酒精性脂肪肝 (N A「L )D 是遗传
一

环境
一

代谢应激相关

性疾病
,

包括单纯性脂肪肝
,

及其进展所成的脂肪性肝炎
、

肝

脏纤维化和肝硬化 !月。

随着人们生活水平的提高
,

饮食脂肪含

量的增加及多坐少动生活方式的形成
,

N A「LO 的发病率逐渐

升高
,

在人群中发病率达 14 % 一 2 4 % 团 ,

并且有 5 一 10 % 的患

者在 5 一 10 年内发展成为肝硬化
。

本病发病机制不明确
,

目

前现代医学治疗以祛除病因及诱因和调整饮食为主
,

同时采用

改善胰岛素抵抗
、

改善脂类代谢
、

抗氧化等辅助治疗
,

但临床

尚无治疗该病的特效药物
。

近年来
,

中医学在辨证论治的基础

上灵活加用保肝调脂抗氧化作用的中成药
,

提高了 N A「L O 的
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丹参酮 IIA 磺酸钠注射液具有促进体内脂肪氧化
、

降低

脂质过氧化反应
、

抗肝组织纤维化等功效团 。

临床中
,

笔者应

用丹参酮 IIA 磺酸钠注射液联合降脂方治疗 N A「L O
,

收到较

好临床疗效
,

现将结果报道如下
。

1 临床资料

1
.

1 纳入标准 ①符合 2 0 0 6 年中华医学会肝脏病学分会脂

肪肝和酒精性肝病学组制订的 《非酒精性脂肪性肝病诊疗指

南 ) 叫的诊断标准 ; ②中医辨证为湿热内蕴兼痰痕者 ; ③近 1

月内未使用治疗非酒精性脂肪肝的药物
。

1
.

2 排除标准 ①合并药物性肝损伤
、

自身免疫性
、

甲
、

乙
、

中西 医结合消化系统疾病
。
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丙
、

戊型肝炎等 ;②合并心
、

脑
、

肾
、

肺
、

内分泌
、

血液
、

代

谢及胃肠道严重原发病者
,

或精神病患者 ; ③肌醉大于正常值

上限者 ; ④使用药物减肥者 ; ⑤酗酒者或药瘾者 ; ⑥孕妇
、

喃

乳期妇女或近期内准备妊娠者以及应用雌激素避孕者 ; ⑦过敏

体质及对多种药物
、

或本药方组成成分过敏者 ; ⑧病情危重
,

难以对新药的有效性及安全性作出确切评价者 ; ⑨患者不愿意

合作者
。

1
.

3 一般资料 观察病例均为 2 0 12 年 6 月 1 日 ~ 2 01 4 年 1

月 31 日在南海区第七人民医院肝病科门诊就诊及住院患者
,

共 6 0 例
,

随机分为 2 组各 3 0 例
。

试验组男 18 例
,

女 12 例 ;

平均年龄 (3 7
.

5 6 士 .5 4 8) 岁 ; 平均病程 (4 0
.

71 士 3 5
.

2 6) 月
。

对照

组男 2 0 例
,

女 10 例 ; 平均年龄 (3 8
.

5 0 士 .6 3 7) 岁 ; 平均病程

(4 2
.

31 士 3 7
.

9 4) 月
。

2 组患者性别
、

年龄
、

病程等一般资料经

统计学处理
,

差异均无显著性意义 (P > 0
.

05 )
,

具有可比性
。

2 治疗方法

2
.

1 基础治 万 2 组患者均要求 : ①适当控制饮食
,

不宜高

脂肪
、

高热量食物的摄入 ; ②加强运动
。

2
.

2 试验组 丹参酮 llA 磺酸钠注射液 (上海第一生化药业有

限公司生产
,

国药准字 日31 0 22 5 5 8)
,

每次 50 m g
,

加入

25 0 m L 生理盐水中静脉滴注
,

每天 1 次
。

并 口服中药降脂

方
,

处方 : 山植 3 0 9
,

泽泻
、

丹参
、

决明子各 2 0 9
,

姜黄
、

何首乌
、

虎杖各 巧 g
,

人参
、

柴胡各 10 9
。

每天 1 剂
,

水煎

服
。

4 周为 1 疗程
,

共治 1 疗程
。

2
.

3 对照组 口服阿托伐他汀钙 (北京嘉林药业有限公司生

产
,

国药准字 : 1H 99 9 02 58 )
,

每次 20 m g
,

每天 1 次
,

睡前

服
。

4 周为 1 疗程
,

共治 1 疗程
。

3 观察指标与统计学方法

3
.

1 观察方 法 于治疗前
、

后观察各项指标的变化 : 肝 /脾

C下值
、

甘油三醋
、

总胆固醇及评定中医证候积分吼

3
.

2 统计学方法 所有数据均运用统计软件 5 p S S 1 .3 0 处理
,

计量资料以石士
、

)表示
,

计量资料呈正态分布且方差齐
,

采用 艺

检验 ; 计数资料采用丫检验 ; 等级资料采用 R分析
。

4 治疗结果

见表 1
。

治疗后 2 组患者肝 / 脾 C下值
、

甘油三醋
、

总胆

固醇
、

中医证候积分均较治疗前明显改善
,

与治疗前比较
,

差

异均有显著性意义 (P < 0
.

0 5) ; 试验组各项指标改善较对照组

更为显著
,

差异均有显著性意义 (P < 0
.

0 5)
。

5 讨论

N A「L O 的发生多与糖尿病
、

肥胖
、

高脂血症等代谢性

疾病密切相关
,

以弥漫性肝细胞大泡性脂肪变为主要病理

特征 问 ,

已成为我国最常见的慢性肝病之一
。

临床表现为乏

力
、

消化不良
、

肝区隐痛
、

肝脾肿大等非特异症状和体征
,

同

时伴有血清生化多项指标异常
。

控制并改善 N A「L O 患者的症

状
,

防止疾病进一步发展
,

是我们的治疗目标
。

中医学并无非酒精性脂肪肝病名
,

其描述散在分布于胁

表 1 2 组治疗前后肝 /脾 C下值
、

甘油三醋
、

总胆固醇及中医证候积分比较任士
、

)

时 间

治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

肝/脾rC 值

0
.

73士0
.

10

0
.

89士0
.

13①②

0
.

71士0
.

22

0, 82士。
、

测

甘油三酩(帆 }几) 总胆固醇(nrDT }几)中医证候积分(分)

3
.

46士1
.

32

2
.

15士1
.

伪哪

3
.

44 士 1
.

37

2另士 1
、

理

6
.

叫士 2
.

07

.4日士 1
.

卿
②

6
.

12士 2
.

41

引 5士1
、

测

13
.

24 士 3
.

73

6
.

20士 3
.

弱哪

12
.

日士 4
.

16

7咫士 3
、

尹

节刁口口U节」
n二J“刁n

与本组治 万前比较
,

①尸 < 0 05
; 与对照组治 万后 比较

,

②尸 < 0 0 5

痛
、

积聚
、

痰浊
、

肥气等记载中
。

其病因包括饮食不节
、

情志

不畅
、

劳逸失衡等
,

或它病变迁而来日 。

病机多为肝失疏泄
,

脾失健运
,

湿热内蕴
,

痰浊郁结
,

痰痕阻滞四 。

降脂方是笔者

根据岭南人体质特征及多年临床经验总结出的治疗 N A「LO 有

效方剂
。

方中丹参
、

山植为君
,

祛痰活血化痕
,

有改善微循

环
,

抗氧化
,

增强脂质的代谢和排泄的作用
,

有减轻肝细胞脂

肪变性等作用 团 。

柴胡
、

虎杖为臣
,

清热利湿化痰
,

具有降血

脂
、

抗氧化
、

保肝利胆等功效
。

人参
、

何首乌补气健脾
,

对

胆固醇
、

甘油三醋具有双向调节作用
,

可抑制脂质过氧化作

用
,

阻止胆固醇在肝内的沉积
。

泽泻
、

决明子
、

姜黄清泻肝

火
、

利湿活血
、

通经止痛
,

有减轻肝内脂肪量
,

加速甘油三醋

的分解及抗氧化作用 9[] 。

全方共奏疏肝健脾
、

祛湿除浊
、

祛痰

化痕之效
。

丹参酮是丹参中具有橙黄色和橙红色特征的脂溶性二菇类

化合物
,

其中丹参酮 II A 是丹参中脂溶性成分的代表
。

由于醒

类成分易被还原为二酚类衍生物
,

后者又被氧化而转变为醒
,

因此起到电子传递作用
。

它们作为生物体内新陈代谢的产物
,

通过促进或干扰生物的多种生化反应
,

从而表现 出多种生

物活性
。

丹参酮 II A 还具有天然抗氧化作用
,

大量的研究表

明丹参酮在抗肿瘤
、

心脑血管疾病
、

消炎等方面均有良好的

治疗作用 10[]
。

本研究表明
,

2 组治疗后各项疗效指标均得到改善
,

且

试验组改善更为显著
,

提示丹参酮 I执 磺酸钠注射液联合降

脂方治疗非酒精性脂肪肝疗效优于阿托伐他汀钙
,

值得临床

推广使用
。
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壳脂胶囊治疗非酒精性脂肪性肝病临床疗效及疲劳特征观察

付喜花
1 ,
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1

1
.

广州市番禺区中心医院
,
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.
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【摘要」目的 : 观察壳脂胶囊治 万非酒精性脂肪性肝病 (N A F L助 的临床万效
。

方法 : 将确诊为 N A FL D 12 0 例 的患者
,

采用

随机数字表法分为 2 组
,

治 万组患者 口服壳脂胶囊
,

每次 1
.

25 9
,

每天 3 次
。

对照组 口服 多烯磷脂酞胆碱胶囊
,

每次 4 56 m g
,

每

天 3 次
。

万程均为 3 月
。

观察治 万前后 患者疲劳特征改善情况
,

检测谷丙转氨酶 (A L劝
、

谷草转氨酶 (A S劝
、

总胆红素 (T B山
、

谷氨酞转肤酶 ( G G劝 ; 血清总胆 固 醇 ( T O
、

甘油三 醋 ( T动
、

高密度脂蛋 白胆 固醇 ( H D L 一O
、

低密度 脂蛋 白胆 固醇

(L D L 一O
。

结果 : 治万组治 万后 A L T
、

A S T
、

G G T
、

T c
、

T G
、

L D L一 c 和 H D L 一 c 较治 万前改善明显 (尸
< o

一

0 1)
,

治 万组 A L T
、

A s T
、

G G T 优于对照组 (尸
< o

一

05
,

尸 < o
一

0 1)
。

治 万后治 万组血脂各项指标与对照组比较
,

差异有显著性或非常显著性意义 (尸
<

O
一

05
,

尸 < O
一

0 1)
。

2 组治万后
,

总体疲劳
、

生理疲劳
、

精神疲劳
、

兴趣减少积分都表现为降低的趋势 (尸
< O刀 1)

,

治 万组与对照组

各项疲劳特征积分 比较
,

差异均有非常显著性意义 (尸
< 0

.

0 1)
。

结论 : 壳脂胶囊能有效改善 N A FL D 患者的肝功能
,

有效降低血

脂
,

并能明显 改善患者的疲劳特征
。

〔关键词」非酒精性脂肪性肝病 (N A FL 动 ; 壳脂胶囊 ; 肝功 能 ; 血脂 ; 疲劳特征
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