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来氟米特治疗中医不同证型类风湿关节炎疗效观察

王智明#吴#燕#李伟青

摘要#目的#观察来氟米特!

27B2-,1;<C7

"

D:E

#治疗中医不同证型类风湿关节炎!

.F7-;+G1<C +.GF.<

%

G<H

"

IJ

#的疗效有无差异$ 方法#选取
#6"

例类风湿关节炎患者"按照中医辨证标准分为湿热痹阻证%寒湿

痹阻证%肾气虚寒证%肝肾阴虚证%瘀血痹阻证
6

个证型组"应用
D:E

口服治疗"疗程
$

个月"观察
D:E

治疗

前后压痛关节数%肿胀关节数%晨僵时间%患者疼痛评分!

K<H-+2 +,+21> HA+27

"

0JL

#%类风湿因子!

.F7-

%

;+G1<C B+AG1.

"

IE

#%血沉 !

7.GF.1A/G7 H7C<;7,G+G<1, .+G7

"

:LI

#%

%

%反应蛋白 !

%

%

.7+AG<K7 M.1G7<,

"

%IN

#%美国风湿病协会标准
!"O

改善 !

J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/ !"O <;M.1K7;7,G

"

J%I!"

#%美国风湿病协会标准
6"O

改善!

J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/ 6"O <;M.1K7;7,G

"

J%I6"

#等指标的变化"进行统计分析$ 结果#与本组治疗前比较"各组治疗后压痛关节数%肿胀关节数均

减少"

0JL

%

:LI

%

%IN

%

IE

均降低"差异有统计学意义!

N P"

$

"6

#&除肾气虚寒证%肝肾阴虚证外"其余各组

关节晨僵时间均缩短"差异有统计学意义!

N P"

$

"6

#$ 其中湿热痹阻%寒湿痹阻%瘀血痹阻证型治疗后压痛

关节数%肿胀关节数%晨僵时间%

0JL

%

IE

改变及总有效率改善明显优于肾气虚寒证和肝肾阴虚证"差异有统

计学意义!

N P"

$

"6

#$ 结论#

D:E

治疗
IJ

疗效显著"其中湿热痹阻证%寒湿痹阻证%瘀血痹阻证效果明显

优于肝肾阴虚证和肾气虚寒证$

关键词#中医证型&类风湿关节炎&来氟米特

:BB7AGH 1B D7B2-,1;<C7 <, (.7+G<,> N+G<7,GH =<GF IF7-;+G1<C J.GF.<G<H 1B Q<BB7.7,G %F<,7H7 *7C<A+2

L/,C.1;7 N+GG7.,H

#

)J4R SF<

%

;<,>

"

)T U+,

"

+,C D' )7<

%

V<,>

#

Q7M+.G;7,G 1B IF7-;+G<A WHG71M

%

+GF/

"

R+,H- N.1K<,A<+2 X1HM<G+2 1B (.+C<G<1,+2 %F<,7H7 *7C<A<,7

"

D+,YF1-

$

5$""6"

%"

%F<,+

JZL(IJ%(

!

W[\7AG<K7

!

(1 HG-C/ =F7GF7. GF7 7BB7AGH 1B D7B2-,1;<C7 =7.7 C<BB7.7,G <, G.7+G<,> M+

%

G<7,GH =<GF .F7-;+G1<C +.GF.<G<H

$

IJ

%

1B C<BB7.7,G %F<,7H7 ;7C<A+2 H/,C.1;7 M+GG7.,H3 *7GF1CH

!

(1G+22/

#6" IJ M+G<7,GH =7.7 .7A.-<G7C +,C +HH<>,7C G1 6 %F<,7H7 ;7C<A+2 H/,C.1;7 G/M7H

"

<373

"

GF7 F7+G

%

C+;M

%

,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

A12C

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

LF7,

%

V< C7B<A<7,A/ A12C G/M7

"

R+,

%

LF7, /<, C7B<A<7,A/ G/M7

"

+,C HG+>,+,G [211C [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7 +AA1.C<,> G1 %F<,7H7 ;7C<A+2 H/,

%

C.1;7 G/M<,> HG+,C+.CH3 (F7/ =7.7 G.7+G7C =<GF D7B2-,1;<C7

"

$ ;1,GFH +H 1,7 GF7.+M7-G<A A1-.H73 (F7

M+.+;7G7.H <,A2-C<,> ,-;[7.H 1B \1<,G G7,C7.,7HH +,C H=722<,>

"

;1.,<,> HG<BB,7HH G<;7

"

HA1.7H 7HG<;+G7C

[/ 0<H-+2 J,+21> LA+27

$

0JL

%"

+H =722 +H 2+[1.+G1./ <,C<A7H <,K12K<,> .F7-;+G1<C B+AG1.

$

IE

%"

7./GF.1

%

A/G7 H7C<;7,G+G<1, .+G7

$

:LI

%"

%

%

.7+AG<K7 M.1G7<,

$

%IN

%"

J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/ !"O <;

%

M.1K7;7,G

$

J%I!"

%"

+,C J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/ 6"O <;M.1K7;7,G

$

J%I6"

%

=7.7 1[

%

H7.K7C [7B1.7 +,C +BG7. G.7+G;7,G

"

+,C HG+G<HG<A+22/ +,+2/Y7C3 I7H-2GH

!

JBG7. G.7+G;7,G GF7 ,-;[7.H 1B

\1<,G G7,C7.,7HH

"

,-;[7.H 1B \1<,G H=722<,>

"

0JL HA1.7H

"

:LI

"

%IN

"

+,C IE +22 C7A.7+H7C

"

HF1=<,> HG+

%

G<HG<A+2 C<BB7.7,A7 =F7, A1;M+.7C =<GF GF1H7 [7B1.7 G.7+G;7,G

$

N P"

"

"6

%

3 (F7 ;1.,<,> HG<BB,7HH G<;7 =+H

HF1.G7,7C <, GF7 F7+G

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

A12C

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

+,C

HG+>,+,G [211C [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

HF1=<,> HG+G<HG<A+2 C<BB7.7,A7

$

N P"

"

"6

%

3 WB GF7;

"

GF7 ,-;[7.H 1B

\1<,G G7,C7.,7HH

"

GF7 ,-;[7.H 1B \1<,G H=722<,>

"

GF7 ;1.,<,> HG<BB,7HH G<;7

"

IE

"

0JL HA1.7H

"

+,C GF7 <;

%

M.1K7;7,G 1B GF7 G1G+2 7BB7AG<K7 .+G7 =7.7 1[K<1-H2/ [7GG7. <, GF7 F7+G

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

A12C

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

+,C HG+>,+,G [211C [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7 GF+, <, GF7 LF7,

%

V< C7B<

%

A<7,A/ A12C G/M7 +,C R+,

%

LF7, /<, C7B<A<7,A/ G/M7

"

HF1=<,> HG+G<HG<A+2 C<BB7.7,A7

$

N P"

"

"6

%

3 %1,A2-H<1,H

!

D7B2-,1;<C7 HF1=7C H<>,<B<A+,G 7BB7AGH <, G.7+G<,> IJ3 WB GF7;

"

<GH 7BB7AGH =7.7 1[K<1-H2/ [7GG7. <, GF7
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F7+G

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

A12C

%

C+;M,7HH [21A]<,> A122+G7.+2 G/M7

"

+,C HG+>,+,G [211C [21A

%

]<,> A122+G7.+2 G/M7 GF+, <, GF7 LF7,

%

V< C7B<A<7,A/ A12C G/M7 +,C R+,

%

LF7, /<, C7B<A<7,A/ G/M73

^:U)WIQL

!

%F<,7H7 ;7C<A+2 H/,C.1;7 M+GG7.,

&

.F7-;+G1<C +.GF.<G<H

&

D7B2-,1;<C7

##类风湿关节炎$

.F7-;+G1<C +.GF.<G<H

"

IJ

%是以

关节为主要病变的全身性自身免疫性疾病"目前尚

无特异性的治疗方法"来氟米特$

27B2-,1;<C7

"

D:E

%

为治疗该病的基础用药之一"常单用或与甲氨喋呤

合用"因其对骨髓的抑制作用比甲氨喋呤相对小"故

成为治疗血细胞减少
IJ

的首选药物' 在临床工作

中笔者发现该药对中医不同证型的
IJ

患者效果差

别较大"为研究
D:E

对不同证型
IJ

患者的疗效与

中医证型之间的关系"选用
#6"

例
IJ

患者"按中医

证型分组"采用
D:E

治疗"比较不同证型组之间的

差异'

资料与方法

#

#诊断标准#

IJ

诊断参照美国风湿病协会

#8_5

年的诊断标准(

#

)

'

!

#中医辨证标准#参照*中药新药临床研究指

导原则+

(

!

)相关标准将患者分为湿热痹阻证,寒湿痹

阻证,肾气虚寒证,肝肾阴虚证,瘀血痹阻证
6

个证候

类型'

$

#纳入及排除标准#纳入标准#$

#

%符合诊断标

准&$

!

%年龄
#$ ` @6

岁&$

$

%签署知情同意书' 排除

标准#$

#

%肝功能异常者&$

!

%严重的心,肾等重要脏器

损伤及血液内分泌系统病变者&$

$

%免疫缺陷,未控制

的感染及活动性胃肠道疾病患者&$

9

%妊娠,哺乳期妇

女及有近期受孕意愿患者&$

6

%对
D:E

过敏者&$

@

%试

验前已接受慢作用抗风湿药治疗停药未满
#

个月者'

9

#一般资料#

#6"

例
IJ

患者均为
!""8

年

#

月-

!"#!

年
#

月甘肃省中医院风湿骨病科门诊就

诊患者"年龄
#$

&

@6

岁"平均年龄$

$9

$

#!

'

#_

$

6"

%

岁"病程为
@

个月 &

$#

年"其中女性
88

例"占
@@O

"

男性
6#

例"占
$9O

' 各组患者性别,年龄,病程分布

等一般资料比较 $表
#

%"差异无统计学意义 $

N a

"

$

"6

%'

表
#

!各组一般资料比较!$

b

'

H

%

组别 例数
性别

$男
c

女%

年龄

$岁%

病程

$年%

湿热痹阻证
$" @c!9 $$

(

!5

'

#_

(

$8 #_

(

#$

'

_

(

9"

寒湿痹阻证
$" #!c#_ $6

(

5$

'

#8

(

8_ !9

(

"8

'

#5

(

##

肾气虚寒证
$" @c!9 $9

(

"8

'

#5

(

## !#

(

59

'

_

(

@9

肝肾阴虚证
$" #@c#9 $9

(

98

'

#5

(

6! !#

(

89

'

5

(

$6

瘀血痹阻证
$" ##c#8 $9

(

"#

'

#_

(

9$ !"

(

"5

'

_

(

6_

##

6

#治疗方法#

#6"

例
IJ

患者均采用
D:E

$福

建汇 天 生 物 药 业 有 限 公 司 生 产" 生 产 批 号#

X!""6"#56

"

#" ;>c

片%口服治疗"每次
!" ;>

"每晚

#

次"疗程为
$

个月"疗程结束后进行疗效评定'

@

#观察指标#观察患者治疗前后压痛关节数,肿

胀关节数,晨僵时间,患者疼痛评分$

K<H-+2 +,+21>

HA+27

"

0JL

%,类风湿因子$

.F7-;+G1<C B+AG1.

"

IE

%,

血沉$

7.GF.1A/G7 H7C<;7,G+G<1, .+G7

"

:LI

%及
%

%反

应蛋白$

%

%

.7+AG<K7 M.1G7<,

"

%IN

%的变化'

5

#疗效评定标准

5

$

#

#临床缓解标准#参照文献(

$

)' 晨僵
P

#6 ;<,

&无疲劳感&既往疼痛关节现无静息痛&无关节

压痛或活动时关节疼痛&无关节软组织肿胀或腱鞘囊

肿&

:LI P$" ;;cF

$女性%或
!" ;;cF

$男性%' 上

述
@

项指标中有
6

项达标并至少持续
!

个月'

5

$

!

#临床好转标准#按美国风湿病协会标准

!"O

改善 $

J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/

!"O <;M.1K7;7,G

"

J%I!"

%,美国风湿病协会标准

6"O

改善 $

J;7.<A+, %1227>7 1B IF7-;+G121>/

6"O <;M.1K7;7,G

"

J%I6"

%评定标准(

9

)

' 临床好

转
J%I!"

标准#患者压痛关节数及肿胀关节数均减

少
a!"O

"且
0JL

,患者综合评分,医生综合评分,健

康评定问卷 $

F7+2GF +HH7HH;7,G V-7HG<1,,+<.7

"

XJd

%,

:LI

或
%IN

等
6

项指标中有
$

项评分减少

a!"O

&临床好转
J%I6"

标准#患者压痛关节数及肿

胀关节数均减少
a6"O

"且
0JL

,患者综合评分,医生

综合评分,

XJd

,

:LI

或
%IN

等
6

项指标中有
$

项

评分减少
a 6"O

' 无效#未达到
J%I!"

评定标准'

本试验选取
0JL

,

:LI

及
%IN

的变化"作为观察指

标进行疗效评定'

_

#统计学方法#采用
LNLL #5

$

"

统计软件"数

据以
b

'

H

表示"疗效等级资料采用秩和检验"每组治

疗前后计量资料采用配对
G

检验"多组计量资料采用

单因素方差分析'

N P"

$

"6

为差异有统计学意义'

结##果

#

#各组治疗前后临床指标比较$表
!

%#各组治

疗前压痛关节数,肿胀关节数,晨僵时间,

0JL

比较"

差异无统计学意义$

N a"

$

"6

%&与本组治疗前比较"

各组治疗后压痛关节数,肿胀关节数均减少"

0JL

均
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$

#

降低"差异有统计学意义$

N P"

$

"6

%"除肾气虚寒证

组,肝肾阴虚证组外"其余各组关节晨僵时间均缩

短"差异有统计学意义$

N P"

$

"6

%' 湿热痹阻证组,

寒湿痹阻证组,瘀血痹阻证组各指标组间比较"差异

无统计意义$

N a "

$

"6

%"但与肾气虚寒证组和肝肾

阴虚证组比较差异有统计学意义$

N P "

$

"6

%"肾气

虚寒证组和肝肾阴虚证组各指标比较"差异无统计

学意义'

!

#各组治疗前后实验室检查指标比较$表
$

%

各组治疗前
IE

,

:LI

,

%IN

比较"差异无统计学意义

$

N a"

$

"6

%'与本组治疗前比较"各组治疗后
IE

,

:LI

及
%IN

值均下降"差异有统计学意义 $

N P

"

$

"6

%&与肾气虚寒证组,肝肾阴虚证组比较"湿热痹

阻证组,寒湿痹阻证组,瘀血痹阻证组
IE

值下降更为

明显"差异有统计学意义$

N P "

$

"6

%"但湿热痹阻证

组,寒湿痹阻证组,瘀血痹阻证组
$

组组间
IE

值比

较"差异无统计意义$

N a "

$

"6

%"肾气虚寒证组和肝

肾阴虚证组两组间
IE

值比较"差异无统计学意义$

N

a"

$

"6

%&各组治疗后组间
:LI

及
%IN

值比较"差异

无统计学意义$

N a"

$

"6

%'

$

#各组临床疗效比较$表
9

%#与肾气虚寒证组,

肝肾阴虚证组比较"湿热痹阻证组,寒湿痹阻证组,瘀

血痹阻证组临床总有效率更高"差异有统计学意义

$

N P"

$

"6

%' 湿热痹阻证,寒湿痹阻证,瘀血痹阻证
$

组组间比较及肾气虚寒证,肝肾阴虚证两组组间比较"

差异无统计学意义$

N a"

$

"6

%'

讨##论

D:E

是一种新型的异唑类免疫抑制剂"能可逆

地抑制嘧啶核苷酸合成的限速酶---二氢乳清酸脱

氢酶的活性"阻断嘧啶核苷酸的合成"从而影响活化

淋巴细胞的嘧啶的合成&同时它还具有抗炎作

用(

6

"

@

)

"目前临床上主要用于治疗
IJ

"使用时单用或

与甲氨喋呤联合使用' 研究发现非甾体抗炎药,免

疫抑制剂联合应用并不适合所有的
IJ

患者"有些患

者单用甲氨喋呤或
D:E

就可以达到很好的治疗效

果"此时如果联合用药必将增大药物的副反应"增加

患者经济负担'

表
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!各组治疗前后临床指标比较!$

b
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组别 例数
压痛关节数$个%

治疗前 治疗后

肿胀关节数$个%

治疗前 治疗后

晨僵时间$

;<,

%

治疗前 治疗后

0JL

$分%

治疗前 治疗后
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&与肝肾阴虚证组同期比较"
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表
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!各组治疗前后实验室指标比较!$

b
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组别 例数
IE

$
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治疗前 治疗后
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治疗前 治疗后

%IN
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%

治疗前 治疗后

湿热痹阻证
$" 8@

(

@6

'

#_

(

!5

$_

(

9"

'

#6

(

!!

!"#

58

(

"9

'

#8

(

@"

!_

(

$"

'

#"

(

9#

!

!!

(

$$

'

9

(

5_

5

(

$9

'

$

(

"8

!

寒湿痹阻证
$" 8$

(

$9

'

#@

(

9"

$6

(

9$

'

#$

(

89

!"#

5_

(

$!

'

#9

(

5"

!9

(

#!

'

8

(

$@

!

!"

(

9@

'

9

(

$!

6

(

5$

'

$

(

#6

!

肾气虚寒证
$" _5

(

"9

'

#9

(

98

6@

(

#@

'

#6

(

5!

!

5!

(

5!

'

#@

(

#!

!5

(

$_

'

##

(

#"

!

#_

(

#6

'

6

(

9"

@

(

"$

'

!

(

6#

!

肝肾阴虚证
$" _8

(

$@

'

#5

(

8!

6$

(

65

'

#9

(

6#

!

5"

(

$!

'

#6

(

5$

!6

(

99

'

#"

(

8$

!

#8

(

@"

'

9

(

85

@

(

#5

'

$

(

@_

!

瘀血痹阻证
$" 89

(

55

'

#6

(

_#

$@

(

8$

'

#@

(

9@

!"#

5@

(

9$

'

#5

(

69

!8

(

!9

'

##

(

65

!

#5

(

9$

'

6

(

5!

6

(

5@

'

$

(

86

!

表
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!各组临床疗效比较!(例$

O

%)

组别 例数 临床缓解##

临床好转

J%I!" J%I6"

无效# 总有效#
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##由于体质和环境的差异"

IJ

可有不同的临床表

现"根据中医学理论将这些不同的临床症状辨证分为

不同的证型' 本研究显示#

D:E

对不同证型的
IJ

均

有疗效"其中湿热痹阻证,寒湿痹阻证及瘀血痹阻证疗

效明显优于肾气虚寒证和肝肾阴虚证"差异有统计学

意义$

N P"

$

"6

%' 从研究结果看"湿热痹阻证,寒湿

痹阻证,瘀血痹阻证均属实证"而肾气虚寒证和肝肾阴

虚证属虚证'

IJ

主要病变在关节筋骨"肾主骨"肝主

筋"肾虚不足以养骨"肝弱不足以柔筋"导致骨枯筋萎"

加之
D:E

的肝损害"使肝肾更虚"故疗效不理想' 赵

霞等(

5

)进行了甲氨喋呤治疗中医不同证型类风湿关

节炎的临床观察"发现单用甲氨喋呤治疗类风湿关节

炎湿热阻络组疗效优于其他组' 这说明免疫抑制剂对

IJ

的疗效与中医证型有着明显的相关性"该项观察

中没有虚证的中医证型"故无法判别甲氨喋呤对
IJ

虚证的疗效与实证的差别' 而本研究显示#

D:E

治疗

IJ

实证疗效优于虚证"从临床总有效率来看湿热痹

阻证优于寒湿痹阻证优于瘀血痹阻证"其原因可能为

湿热痹阻证,寒湿痹阻证一般见于疾病发作早期或感

受寒湿热邪后病情加重阶段"故临床症状缓解明显"而

瘀血痹阻证一般见于慢性期"临床症状缓解没有前两

种证型明显"此结论还需进行大样本临床观察验证"因

此临床治疗将中医的辨证治疗与西医的对症治疗有机

结合"必将提高
IJ

的临床疗效"减少毒副反应"减轻

患者的经济负担"这可能也是中西医结合的一条有效

途径'
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年度中国科协精品科技期刊工程

期刊学术质量提升项目资助

为进一步促进中国科协科技期刊创新发展"增强科技期刊核心竞争力"大力培育精品科技期刊"

中国科协
!"#!

年继续实施精品科技期刊工程"主要项目有精品科技期刊培育计划%科技期刊国际推

广计划和科技期刊能力发展建设平台项目$

截止到
!"#!

年
_

月
#"

日"

!"#!

年度中国科协精品科技期刊工程项目评审工作已经结束"共评

出精品科技期刊培育计划
55

项"科技期刊国际推广计划
5

项"科技期刊发展能力建设平台
$

项$

'中国中西医结合杂志(获精品科技期刊培育计划资助"资助亚类为期刊学术质量提升项目$ 以

此次资助为契机"本刊将进一步提高学术质量"扩大影响$ 欢迎广大中医及中西医结合工作者积极给

本刊赐稿或组稿"积极参加本刊的审稿工作"共同推进杂志影响力和竞争力的提升"为打造精品科技

期刊而继续努力)


