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海珠益肝胶囊治疗慢性乙型肝炎近期疗效观察!

盛国光& 黄育华& 张建军& 张赤志& 王伯祥& 徐瑞平* 董圣山* 付菊萍*

&!!+年)月!*$$$年)月，我们应用海珠益肝胶

囊治疗慢性乙型肝炎+)例，并与应用干扰素治疗的

)+例进行对照，现将临床观察结果报道如下。

临 床 资 料

& 诊断标准 诊断标准参照&!!,年,月北京第

,次全国传染病、寄生虫病学术会议修订的《病毒性肝

炎防治方案》（&），乙肝病毒复制指标阳性（-./01或

-.201或-.34560中任何一项为阳性）、肝功能异

常、病程"个月以上者。中医辨证均属湿热中阻为主，

兼有痰阻或血瘀证。诊断标准主证：（&）胁胀脘闷，（*）

口粘口苦，（)）肢体困重乏力，（(）身、目、尿发黄，（,）苔

黄腻，舌体胖，舌边有齿印；兼证：（&）胁痛有定处，身、

目发黄，（*）面色晦暗，（)）舌质暗，或有瘀斑，（(）舌体

胖，舌边有齿印；（,）苔腻；（"）脉滑。凡具备主症)项，

或主症*项、兼症*项，或主症&项、兼症)项即属本

证。

* 一般资料 慢性乙型肝炎患者&&$例，采用随

机数目表法随机分为两组，治疗组+)例，男性,%例，

女性&,例；年龄&%!"$岁，平均)$’&岁；病程"!
*$(个月，平均,*’)个月。对照组)+例，男性)&例，

女性"例；年龄&%!((岁，平均*!’+岁；病程"!&%$
个月，平均(!’%个月。两组患者肝功能损伤轻度者分

别为((例（"$’)7）、*+例（+)’$7），中度者分别为*!
例（)!’+7）、&$例（*+’$7）。治 疗 组 中 乏 力,*例

（+&’*7）、纳差(+例（"(’(7）、腹胀)*例（()’%7）、

胁痛((例（"$’)7）、肝肿大!例（&*’)7）、脾肿大+
例（!’"7）；对照组中乏力)(例（!&’!7）、纳差)$例

（%&’&7）、腹胀&(例（)+’%7）、胁痛*$例（,(’&7）、

肝肿大)例（%’&7）、脾肿大(例（&$’%7）。两组患者

治疗前临床资料（性别、年龄、病程、病情程度、主要症

状、体征）差异无显著性，具有可比性。

治 疗 方 法

& 治疗药物 治疗组均口服海珠益肝胶囊〔由湖

北中医学院附属医院制剂室提供，由叶下珠（!"#$$%&’
(")*)+,&%+,%-产于湖北武穴）、海藻、白芥子等组成，

每粒$’,1，含生药,’+1〕，(粒／次，&日)次，疗程为)
个月；对照组肌肉注射干扰素"4&8)$$万9（商品名为

赛若金，由深圳科兴生物制品有限公司提供），第&周

每日&次，从第*周起隔日&次，疗程为)个月。

* 观察项目 两组患者每月观察记录主要临床

症状与体征，治疗前后分别采集血标本，留置，#%$:
冰箱保存备检。检测项目：（&）乙肝病毒标志物（-.34
;）：采用酶联法，试剂盒购自中外合资上海实业科华

生物技术有限公司；（*）-.34560定性：采用斑点杂

交法，试剂盒购自上海协恒生物工程有限公司；（)）肝

功能：采用常规生化方法，试剂盒均购自北京北方精细

化学品有限公司。

) 统计学方法 定性资料采用#*检验，定量资

料采用(检验、.,/,(检验或)检验。

结 果

& 疗效判定标准 参照&!!*年中国中医药学会

内科肝病专业委员会制定的“病毒性肝炎中医疗效判

定标准（试行）”（*），分为临床基本治愈、显效、好转、无

效。

* 临床疗效比较 治疗组临床基本治愈*%例

（)%’(7），显效&"例（*&’!7），好转*+例（)+’$7），

无效*例（*’+7），总有效率!+’)7；对照组临床基本

治愈&$例（*+’$7），显效&$例（*+’$7），好转&"例

（()’*7），无效&例（*’+7），总有效率!+’)7。两组

总有效率比较差异无显著性（)<&’&"，0"$’$,）。

) 两组患者治疗后主要症状及体征改善比较

治疗组主要症状及体征复常率略优于对照组，但两组

差异无显著性。见表&。

表! 两组患者治疗后主要症状及体征改善

比较 〔7，（治后例数／治前例数）〕

组别 乏力 纳差 腹胀 胁痛 肝肿大 脾肿大

治疗+"’!（($／,*）+*’)（)(／(+）+,’$（*(／)*）,!’&（*"／((）,,’"（,／!）&(’)（&／+）

对照+)’,（*,／)(）%$’$（*(／)$）+&’(（&$／&(）,,’$（&&／*$）))’)（&／)）*,’$（&／(）

( 两组-./01和-.34560阴转率比较 治疗

组-./01、-.34560的阴转率为,$’$7（),／+$例）

及,!’+7（()／+*例），对照组依次为($’,7（&,／)+
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表! 两组患者治疗前后肝功能改善情况的比较 （!!!"）

组别
"#$ "%$

（&／#）
"／’

$()#
（&／#）

治疗 治疗前 *+,-.*!*/0-1.（0*） **/-21!/+-33（11） *-.3!2-1+（0,） 42-01!12-..（0/）

治疗后 11-/0!4*-14"（0*） ..-,2!14-.1"（11） *-0+!2-1+（0,） **-23!.-,4"（0/）
对照 治疗前 **3-.4!32-.*（4,） **0-*1!/2-/.（*+） *-0,!2-43（1*） *3-+,!*4-1+（*/）

治疗后 .1-+,!+,-.3"（4,） *+-2+!*3-30"（*+） *-/4!2-43（1*） *4-,/!+-,4（*/）

注：与本组治疗前比较，"##2-20；（ ）内为例数

例）及+4-,5（44／10例），两组比较差异无显著性。但

治疗组有4例6(7"8转阴，而对照组6(7"8无*例

转阴。

0 两组肝功能改善情况 治疗组"#$、"%$、"／

’、$()#的 复 常 率 依 次 为32-.（.*／0*例），/4-/5
（4.／11例）、0/-+5（1.／0,例）、/1-/5（.4／0/例）；对

照组依次为/0-,5（44／4,例），+3-35（**／*+例）、

03-*5（*3／1*例）与+.-/5（**／*/例），两组比较差

异无显著性。详见表4。

讨 论

笔者认为慢性乙型肝炎的病因病机为湿热疫毒之

邪侵袭人体，损及肝脾，或热邪灼津为痰，或湿邪困阻

阳气，水湿停聚为痰，痰阻气滞，瘀血阻络，致使毒、痰、

瘀互结，相互为患。海珠益肝胶囊中叶下珠有清肝明

目，泻火消肿，收敛利水和解毒消积的作用；海藻性寒，

味苦、咸，消痰软坚，利水（1）。诸药合用，共奏解毒、化

痰、消瘀之功效，使慢性乙型肝炎患者湿热疫毒得清，

痰湿得化，瘀血消散，从而肝气条达，脾气健运，邪去正

安而痊愈。

通过本组临床资料研究显示，海珠益肝胶囊能够

改善患者临床症状和体征，其中对乏力、纳差、腹胀改

善较 为 明 显；能 够 抑 制 病 毒 复 制，消 除 病 因，对

6(9"8、6(:;<="的转阴率达到02-25、0,-/5；能

够保护肝细胞，恢复肝功能，防治肝纤维化。其总有效

率达到,/-15，与干扰素疗效相当。本药药源广泛，

价格低廉，服用方便，未见到明显毒副作用，是治疗慢

性乙型肝炎较好的药物。
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