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慢性肾脏病中西医结合诊疗难点及展望

邓跃毅

邓跃毅教授

$$ 慢性肾脏病 $

D>I1A<D

J<@A4/ @<=4;=4

"

'KE

%已成

为全球重要的公共卫生问题之

一& 今年
6

月初发布的'中国

肾脏疾病年度科学报告( $以

下简称'报告(%统计了近
#""

万例肾脏疾病患者资料"全面

描述了我国
'KE

和终末期肾

脏病患者的疾病特征及负担&

现结合'报告(就
'KE

的中西

医结合诊疗难点进行分析探讨"并展望未来&

#

$难点

#

!

#

$临床诊断不确切$

'KE

是临床表型和功

能性分期诊断"临床上对
'KE

的病因诊断大多不清

楚& '报告(称"糖尿病肾病已成为我国
'KE

的首位

病因)

#

*

&

!""%

年美国肾脏病基金会$

3;L<1A;. K<@

#

A4/ M1-A@;L<1A

"

3KM

%制定的+糖尿病和
'KE

临床

实践指南和临床实践推荐,"建议将糖尿病导致的肾

脏病命名为糖尿病肾脏疾病"取代经肾脏活检证实的

糖尿病性肾小球肾病)

!

*

& 临床上大多数糖尿病肾病

未经肾穿刺病理证实"按国外指南根据糖尿病病史和

临床出现的肾脏损伤表现及糖尿病眼底病变的诊断"

未考虑中国原发性肾小球疾病的高发率"可能存在诊

断上较大的偏差"导致治疗上的不足&

#

!

!

$疗效判断有争议$

'KE

到达透析或死亡

的终点事件时间较长"多年来以尿蛋白量做为临床疗

效指标& 但近年随着长期随访研究的进展"对尿蛋白

做为疗效指标也提出了质疑& 有研究发现"

)BN

肾病

有的轻度蛋白尿或单纯血尿的
)BN

肾病患者的肾脏病

理比较严重"甚至可出现较重的肾小球硬化-肾小管萎

缩或者肾间质纤维化等提示预后不佳的病理改变)

&

*

&

蛋白尿是否能作为某些肾脏病的疗效评价指标还有待

商榷"不能以临床上血尿-蛋白尿的消失作为临床治愈

的指标"还需观察肾功能等变化& 如何建立早期-公认

的预后判断指标是临床上的一大难点&

#

!

&

$治疗药物有欠缺$

'KE

进展的病理过程

涉及肾小球硬化和肾间质纤维化"而目前无确切的治

疗肾小球硬化与肾间质纤维化的药物& 大多数
'KE

的发病与免疫机制有关"但临床常用的糖皮质激素和

免疫抑制剂只是单向的免疫抑制"在治疗时存在一定

的局限和风险"近年以糖皮质激素治疗
)BN

肾病的临

床研究中"有因不良反应而提前结束的情况)

6

"

8

*

& 在

治疗
'KE

中常用的
ONP

系统抑制剂只是针对血管

紧张素
!

的环节"疗效也不甚理想&

!

$展望

!
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#

$中西医结合诊治
'KE

理论上的创新$中

医药在诊治
'KE

有丰富的理论与实践经验"因此如

何采用现代科技手段"结合中医学理论"在理论上有所

阐微与创新"对临床疗效的提高有着较大意义& 如中

医的三焦-命门等理论与水液代谢密切相关"如能用现

代科技阐明这些理论的物质基础"结合针对性的新药

开发"必将提高难治性肾病的疗效& 如杭州市中医院

王永钧等提出+祛风法,治疗
)BN

肾病"本科室陈以平

等提出+斡旋三焦治疗
'KE

,均取得了较好疗效&

!

!

!

$诊断方法及疗效判断的创新$

P4I<A1 Q

等)

5

*发现血清中的
:<O

#

#67R

及
.4L

#

%R

可作为诊断

)BN

肾病的标志物存在"

,1I4=D1 O3

等)

%

*认为蛋白

质组学及
:<DI1O3N

等无创手段可以代替肾活检作

为诊断
)BN

肾病的方法& 随着此类研究的增多及完

善"并经临床实践检验"将对
'KE

的诊断提供帮助&

随着分子病理技术的蓬勃发展"越来越多的肾脏

疾病相关分子改变被发现并逐步应用于临床实践中&

如膜性肾病的组织病理学并不能很好地反应该病的本

质&

!""$

年"磷脂酶
N!

受体 $

S>1=S>1.<S;=4 N!

I4D4SL1I

"

TUN!O

%被证实为特发性膜性肾病的靶抗

原"在患者血浆中检测到抗
TUN!O

抗体"其特异性高

达
#""V

"敏感性约为
%"V W7"V

)

7

*

"抗
TUN!O

抗体

滴度可以预测疾病的活动性)

$

*

&

XUN

#

EYN#

与

TUN!O

基因均与特发性膜性肾病的发病相关"二者的

风险等位基因具有叠加效应)

#"

*

& 血浆抗
TUN!O

抗

体水平目前已经作为诊断和特发性膜性肾病疗效的分

子标志物运用于临床& 本科室使用定量蛋白质组学方
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法建立了重症
)BN

肾病个性化评估方法"具有比传统

方法更好的预测性"并从蛋白质组学特征上证实中西

医结合治疗比单纯西医激素治疗更有优势)

##

*

& 此类

研究的增多"也将丰富及完善
'KE

的诊断及疗效

判断&

!

!

&

$中西医结合治疗
'KE

临床研究的展望$中

西医结合治疗
'KE

具有+减毒增效,的作用为众多中

西医界同仁所认可& 本科室采用多中心-随机对照的

研究方法开展+中医综合方案治疗膜性肾病多中心-

前瞻性临床研究,"结果证明参芪膜肾颗粒在降低蛋

白尿方面与免疫抑制剂的疗效相当"并且无不良反应"

在保护肾功能上比免疫抑制剂更好)

#!

*

& 陈香美院士

团队自
!"#&

年开始"历时
8

年"开展了多中心前瞻性

双盲双模拟随机对照研究"以氯沙坦钾为对照药"随访

了中国
#""

个肾病中心
# 5""

例经肾活检证实的
)BN

肾病患者"随访时间长达
67

周"结果证实了黄葵胶囊

能够有效治疗
)BN

肾病的蛋白尿"同时证实了黄葵胶

囊的安全性)

#&

*

& 黄葵胶囊治疗
'KE

的相关研究成

果荣获
!"#5

年国家科学技术进步一等奖&

中医药在防治
'KE

方面已取得一定成果"如有

系统评价中药联合糖皮质激素治疗
)BN

肾病患者随机

对照试验"结果提示中药联合激素的治疗组比单纯激

素治疗组的临床总有效率-完全缓解率均更高"降低

!6 >

尿蛋白定量值以及血肌酐值更明显"差异均有统

计学意义)

#6

*

& 有较多文献报道了中西医结合治疗糖

尿病肾病有效"能够改善肾功能相关指标"且优于单纯

西医治疗"在治疗糖尿病肾病早期阶段具有优势)

#8

*

&

随着临床研究的规范化"相信会有越来越多的中西医

结合治疗
'KE

的临床研究成果为国际肾脏界所认

可& 大样本多中心临床随机对照研究的结果易得到业

界认可"但此类研究会因为各种条件的欠缺而受限&

因此临床上采用系统生物学策略"进行真实世界研究

将会越来越普遍及有信服力&
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