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复方丹参注射液治疗慢性肾功能衰竭 17例 
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慢性肾功能衰竭(cRF)是由多种因 

素引起的肾脏损害并呈进行性恶化，治 

疗 目的在于改善症状，延缓或阻止肾功 

能减退的进程，保护肾脏功能。20O3— 

2005年我院共收治 34例 CRF非血液 

透析患者，对其中17例用复方丹参注射 

液治疗，取得了满意疗效，现总结如下。 

1 临床资料 

1．1 病例：34例患者均符合 CRF的诊 

断标准 ，均有引起肾功能不全的因素，血 

肌酐(SCr)为 178～568~mol／L，尿素氮 

(BUN)9．O～25．6 mmol／L，均伴有不同 

程度的乏力、食欲不振、夜尿多、贫血等 

症状。34例患者均有不同程度的蛋白 

尿，其中少尿、水肿、纳差 12例，高血压 

21例，心功能不全 4例，血糖升高2例； 

心电图表现 ST—T改变 15例(主要为 

下壁 和侧壁心肌缺血)；超声心动图提示 

左心室增大、左室压力负荷过重、二尖瓣 

轻度反流 17例。慢性肾小球肾炎 21例， 

高血压合并肾功能不全 7例，糖尿病肾 

病 2例，多囊肾 2例，肾结核、药物性肾 

损害各 1例；病程 2～16年。按随机原则 

分为两组，每组 17例。治疗组男 1O例， 

作者简介：阿达来提(1967一)，女 (维吾 

尔族)，新疆自治区人，主治医师。 

女7例 ；年龄 24～62岁，平均 43．5岁。 

对照组男 8例，女 9例；年龄 28～70岁， 

平均 43．7岁。两组患者一般情况比较差 

异无显著性，有可比性。 

1．2 治疗与转归 

1．2．1 治病方法 ：治疗组用质量分数为 

5 的葡萄糖共550 ml、复方丹参注射液 

2O m1和能量合剂(辅酶 A 100 U、三磷 

酸腺苷 6Om1、维生素C 5．0 g)静脉滴注 

(静滴)，每日1次，15 d为 1个疗程；对 

照组用能量合剂静滴。两组其他辅助治 

疗方法相同。在治疗前与治疗后各复查 

24 h尿蛋白、SCr和BUN。 

1．2．2 疗效判定标准：与治疗前比较， 

显效：24 h蛋 白尿下降率≥3O ，SCr下 

降率≥4O ，BUN 下降率≥ 5O ；有 

效 ：分 别 为 1O％～ 29 ，2O ～ 39 和 

3O％～49 ；无 效 ：分别 < 1O ，< 20％ 

和<3O 。 

1．2．3 结果：治疗组显效 8例 ，有效 

7例，无效 2例，总有效率 88．24 ；对照 

组显效 2例，有效 7例，·无效 8例，总有 

效率 52．94 。 

2 讨 论 

CRF是 由多种因素所致 肾脏慢性 

损害，导致肾小球、肾小管缺血、缺氧，血 

· 经 验 交 流 · 

管通透性增强 ，重 吸收 障碍 ，并逐 渐发展 

到不能维持肌体内环境的稳定状态，出 

现代谢产物的潴 留、贫血 以及水 、电解 质 

紊乱和酸碱平衡失调。治疗原则为纠正 

和延缓 cRF的进展，改善一般状态及治 

疗合并症。我们采用复方丹参注射液治 

疗，轻症者病情可完全改善，较重者也可 

以明显好转 ，但对尿毒症晚期疗效不佳。 

复方丹参注射液的主要功能为活血 

化瘀、改善微循环、降低全血黏度、降压、 

利尿等。其作用机制为 ：①扩张小血管， 

解除微血管的痉挛，增加毛细血管开放 

数目，改善组织灌流，增加肾血流量 ，提 

高肾小球滤过率；②降低全血及血浆黏 

度 ，减轻和消除血小板 、血细胞的 聚集造 

成肺、肾等主要脏器血管内淤塞。③通过 

激活纤维 酶原一纤溶酶 系统 ，促进纤维蛋 

白原溶解 ，并能减轻红 细胞 聚集 ，加速血 

流，增加毛细血管网开放。①调节免疫 

反应 ，改善高凝状态，减少微血栓栓塞的 

危险，改善肾功能。⑤增加毛细血管张 

力，降低毛细血管通透性，促进组织修复 

和再生，对于清除尿蛋 白、降低 SCr和 

BUN有一定疗效 。 
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