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摘要$目的$观察调补心肾法对皮质下小血管病性轻度认知功能障碍!
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# 患者认知功能的干预效果$ 方法$

$B

例均为

!"#"

年
>

月%

!"#%

年
<

月在福建医科大学附属协和医院中医科门诊就诊或住院的
+&(

#

OO1E

患者"采用

随机数字表法随机分为调补心肾法治疗组!简称调补心肾法组"

!<

例#和盐酸多奈哌齐治疗组!简称多奈哌

齐组"

!>

例#"在针对血管危险因素治疗的基础上"分别给予调补心肾法中药和盐酸多奈哌齐治疗"疗程为

#!

周"并进行简易精神状态检查量表!

@A-A @;-J,3 MJ,J; ;P,@A-,JA2-

"

++O?

#&蒙特利尔认知评估量表

!

+2-J/;,3 D2I-AJAK; ,MM;MM@;-J

"

+2&Q

#和中医痴呆证候量表检查及比较$ 结果$治疗前两个治疗组

的
++O?

&

+2&Q

评分均低于健康对照组!

R S"

!

"$

#"尤其
+2&Q

评分更为显著!

R S"

!

"#

#'与本组治疗前

比较"两治疗组治疗后
++O?

&

+2&Q

评分均增加!

R S"

!

"$

#"但两组治疗后比较"差异无统计学意义!

R T

"

!

"$

#'与本组治疗前比较"调补心肾法组治疗后中医痴呆证候量表评分显著减少!

R S"

!

"#

#"而多奈哌齐

组差异无统计学意义!

R T"

!

"$

#'两治疗组治疗后
+2&Q

各分项检查中视空间与执行功能和延迟回忆评分

均有增加!

R S"

!

"$

"

R S"

!
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#$ 结论$调补心肾法可以改善
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#
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患者的认知功能$

关键词$调补心肾法'皮质下小血管病性轻度认知功能障碍'简易精神状态检查'蒙特利尔认知评估
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$$轻度认知功能障碍 $
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!
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%是指介于正常人与痴呆患者之间的过渡

状态!指个体与年龄和文化程度相匹配的正常人群比

较!存在显著的记忆或其他认知功能的损害!但日常生

活能力正常!尚达不到通常的痴呆诊断标准) 研究表

明!

>$

岁以上的老年人
+&(

患病率约为
#$b

!

$$b

+&(

在
B c$

年内进展为阿尔茨海默病$

Q37U;A@;/

%

M

HAM;,M;

!

QE

%!而相应年龄的正常人群每年
QE

的发

病率仅约
#b c!b

'

#

(

) 由此可见!

+&(

患者是
QE

的

高危人群)

+&(

包括多种原因!其中皮质下血管病及

阿尔茨海默病是
+&(

的两个主要原因'

#

(

) 早期发现*

早期识别*早期干预可能会延缓痴呆的发生!具有重要

的临床和社会意义) 关于
+&(

患者的治疗!目前尚无

明确的特效药物!临床运用较多的是安理申$盐酸多

奈哌齐%!其对轻*中度痴呆患者的认知功能*痴呆程

度和日常生活自理能力均有改善!但有腹泻*恶心*失

眠等不良反应'

!

(

) 中药在防治
+&(

中有效且相对安

全'

%

(

) 笔者采用中药调补心肾法观察其改善皮质下

小血管病性轻度认知功能障碍患者认知功能的临床效

果!现报告如下)

资料与方法

#

$皮质下小血管病性轻度认知功能障碍$

@A3H

D2I-AJAK; A@L,A/@;-J H.; J2 M.ND2/JAD,3 M@,33

K;MM;3 HAM;,M;

!

+&(

#

OO1E

%诊断标准$参照
EADU

#

I,-M +

等'

B

(在临床试验研究过程中使用的诊断标

准!并结合血管性认知障碍诊治指南'

$

(拟定#$

#

%患者

有轻度的认知损害!所有患者的临床痴呆评定量表

$

D3A-AD,3 H;@;-JA, /,JA-I

!

&E`

%评分为
"

!

$

分&$

!

%

影像学有中度或中度以上白质病变和$或%多发皮质

下腔隙性梗死!无皮质病灶!皮质下无直径
#$ @@

以

上的病灶&$

%

%日常能力基本保留$按照智能进行评

估%&$

B

%不符合痴呆诊断标准$

EO+

#

!

%

'

>

(

)

!

$中医辨证分型$参照+中医痴呆证候量表,辨

证属心肾两虚型'

=

(

)

%

$纳入标准$$

#

%符合西医的诊断和中医辨证

分型标准&$

!

%年龄
>" c <"

岁&$

%

%患者知情同意并

签署知情同意书&$

B

%社会功能调查表$

\Qd

%

'

<

(评

分
S$

分)

B

$排除标准$$

#

% 早期表现记忆缺损!且进行

性加重或其他认知功能障碍等!但影像学无相应的缺

血性病灶&$

!

% 伴有精神和神经发育迟滞&$

%

% 伴有脑

肿瘤*多发硬化*脑炎*癫痫*帕金森病*正常颅压脑积

水*梅毒&$

B

% 伴有 肝*肾功能不全!维生素缺乏!甲状

腺功能低下等&$

$

% 酗酒*药物滥用&$

>

% 严重的视力*

听力障碍!严重的失语或肢体力弱影响检查者) $

=

%

流行病学调查中心使用的抑郁量表$

&?O

#

E&

%

'

:

(

!

#>

分者$提示抑郁予以排除%)

$

$一般资料$

$B

例均为
!"#"

年
>

月-

!"#%

年
<

月在福建医科大学附属协和医院中医科门诊就诊

或住院的
+&(

#

OO1E

患者!采用随机数字表法分为调

补心肾法治疗组$简称调补心肾法组%和盐酸多奈哌

齐治疗组$简称多奈哌齐组%) 调补心肾法组
!<

例中

男性
#$

例!女性
#%

例&平均年龄$

><

!

%!

&

>

!

:<

%岁&

受教育年限$

#"

!

"=

&

!

!

<#

%年&多奈哌齐组
!>

例中

男性
#B

例!女性
#!

例&平均年龄$

>:

!

%$

&

=

!

#=

%岁&

受教育年限$

#"

!

"=

&

!

!

:!

%年&健康对照组
%%

名!均

为来自于附近社区的志愿者!无神经系统或精神系统

疾病及病史!无可能导致认知障碍的系统性疾病*酗酒

或药物滥用等!智能检查正常!

&E`

评分
"

分) 其中

男性
#$

名!女性
#<

名&平均年龄$

>$

!

%>

&

>

!

%#

%岁&

受教育年限$

#"

!

<!

&

%

!

!B

%年) 健康对照组*调补心

肾法组及多奈哌齐组间的性别组成$

"

!

e "

!

""B$

!

R T"

!

"$

%*年龄结构$

\ e!

!

=::

!

R e"

!

">=

%*受教育
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年限$

\ e"
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>!$
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R e"

!

$%<

%匹配!差异无统计学意义

$

R T"

!

"$

%)

>

$治疗方法$两组均予针对血管危险因素的基

础治疗) 包括#$

#

%高血压患者予钙离子拮抗剂$安内

真!每次
$ @I

!每天
#

次口服%*

#

受体阻滞剂$博苏!

每次
!

!

$ @I

!每天
#

次口服%*血管紧张素转换酶抑

制剂$洛汀新!每次
#" @I

!每天
#

次口服%*血管紧张

素
$

受体阻滞剂$缬沙坦!每次
<" @I

!每天
#

次口

服%等治疗!疗程均
#!

周) $

!

%糖尿病患者予磺脲类

$瑞易宁!每次
$ @I

!每天
#

次口服%*双胍类$二甲双

胍!每次
"

!

!$ I

!每天
%

次口服%*

%

"葡萄糖苷酶抑制

剂$拜糖平!每次
$" @I

!每天
%

次口服%*胰岛素增敏

剂$盐酸吡格列酮!每次
%" @I

!每天
#

次口服%*胰岛

素$优泌林
="G%"

!每日
!" c %" (Z

!每天
!

次皮下注

射%等药物治疗!疗程
#!

周&$

%

%高脂血症者予他汀类

药物治疗) 基础疾病治疗包括针对脑梗死的抗血小板

聚集*改善脑微循环*康复等) 调补心肾法组另服调补

心肾方$由调心方'

#"

(合补肾方'

#"

(加减而成!何首乌

#$ I

$黄精
#$ I

$黄芪
#$ I

$全当归
#" I

$枸杞子

#$ I

$五味子
: I

$远志
> I

$山茱萸
#$ I

$党参

#! I

$石菖蒲
> I

$赤芍
: I

%&每日
#

剂&多奈哌齐组

予盐酸多奈哌齐'

$ @IG

片!卫材$中国%药业有限公

司!批号#

Y!""$":=<

(治疗!每次
$ @I

!每天
#

次!晚

上睡前服) 两组疗程均为
#!

周) 健康对照组不做特

殊干预)

=

$观察项目和检测方法

=

!

#

$

++O?

及
+2&Q

评分$

%

组均进行简明精

神状 态 检 查 $

@A-A

#

@;-J,3 MJ,J; ;P,@A-,JA2-

!

++O?

'

##

(

%及蒙特利尔认知测验$

+2-J/;,3 D2I-A

#

JAK; ,MM;MM@;-J

!

+2&Q

'

#!

(

%)

++O?

测试包括时

间定向力*地点定向力*即刻回忆*注意力与计算力*延

迟记忆*语言*视空间
=

个方面!总分
%"

分&

+2&Q

测

试包括视空间与执行功能*命名*记忆*注意力*语言*

抽象*延迟回忆和定向力
<

个方面!总共
%"

分)

=

!

!

$中医痴呆证候量表评分$参照+中医痴呆

证候量表,中心气血两虚或肾精亏虚证的评分要点给

予评分'

=

(

)

<

$统计学方法$采用
OROO #>

!

"

软件包进行

数据处理) 各组资料先进行正态性检验!计量资料用

P

&

M

表示!采用单因素方差分析!组间比较采用
WOE

#

J

检验) 非正态计量资料比较采用
]/.M8,3

#

*,33AM Y

检验!计数资料比较采用
"

! 检验!

R S"

!

"$

为差异有

统计学意义)

结$$果

#

$

%

组治疗前后
++O?

及
+2&Q

评分比较

$表
#

%$调补心肾法组及多奈哌齐组治疗前的

++O?

*

+2&Q

评分均低于健康对照组 $

R S "

!

"$

!

R S"

!

"#

%)治疗后调补心肾法组及多奈哌齐组
++O?

及
+2&Q

评分均有增加!与治疗前比较!差异均有统

计学的意义$

R S"

!

"$

%&但治疗后两组比较!差异无统

计学意义$

R T"

!

"$

%)

表
#

#

%

组治疗前后
++O?

及
+2&Q

评分比较$$分!

P

&

M

%

组别 例数 时间
++O? +2&Q

健康对照
%% !<

'

B$

&

#

'

"> !>

'

$$

&

#

'

B>

调补心肾法
!<

治疗前
!>

'

#<

&

!

'

%#

"

!!

'

!$

&

!

'

!"

""

治疗后
!<

'

#!

&

!

'

B>

&

!B

'

#B

&

#

'

:!

&

多奈哌齐
!>

治疗前
!>

'

"#

&

!

'

">

"

!!

'

>:

&

!

'

<>

""

治疗后
!<

'

">

&

#

'

:<

&

!B

'

%#

&

!

'

%%

&

$$注#与健康对照组比较!

"

R S "

'

"$

!

""

R S "

'

"#

&与本组治疗前比

较!

&

R S"

'

"$

!

$调补心肾法组与多奈哌齐组治疗前后中医痴

呆证候量表评分比较$表
!

%$与本组治疗前比较!调

补心肾法组治疗后中医痴呆证候量表评分显著减少

$

R S"

!

"#

%&与多奈哌齐组治疗后比较!调补心肾法组

治疗后中医痴呆证候量表评分显著减少!差异有统计

学意义$

R S"

!

"#

%)

表
!

#调补心肾法组及多奈哌齐组治疗前后中医痴呆

证候量表评分比较$$分!

P

&

M

%

组别 例数 时间 中医痴呆证候量表评分

调补心肾法
!<

治疗前
#=

'

<>

&

B

'

:<

治疗后
#"

'

=<

&

!

'

=>

"&

多奈哌齐
!>

治疗前
#=

'

%!

&

$

'

%$

治疗后
#>

'

:<

&

B

'

##

$$注#与本组治疗前比较!

"

R S "

'

"#

&与多奈哌齐组治疗后比

较!

&

R S"

'

"#

%

$调补心肾法组与多奈哌齐组治疗前后
+2&Q

各分项检查结果比较$表
%

%$与治疗前比较!调补心

肾法组及多奈哌齐组治疗后视空间与执行功能*延迟

回忆评分提高!差异有统计学意义$

R S "

!

"$

!

R S

"

!

"#

%&但两组治疗前后命名*注意*语言*抽象*定向

力等项的评分比较!差异无统计学意义$

R T"

!

"$

%)

讨$$论

本研究发现!治疗
#!

周的观察期内调补心肾法可

以提高
+&(

#

OO1E

患者
++O?

和
+2&Q

量表评分&通

过
+2&Q

各分项检查结果发现该治疗对视空间与执

行功能以及延迟回忆均有改善作用&对
+&(

#

OO1E

患
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年
#

月第
%$

卷第
#

期
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!
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!

1234 %$

!
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!

#

表
%

#两组治疗前后
+2&Q

各分项检查结果比较$$分!

P

&

M

%

组别 例数 时间 视空间与执行功能 命名 注意 语言 抽象 延迟回忆 定向力

调补心肾
!<

治疗前
B

'

"=

&

"

'

<# !

'

>#

&

"

'

$" B

'

:!

&

"

'

<# !

'

>B

&

"

'

B: #

'

$!

&

"

'

$" %

'

B%

&

"

'

>% $

'

=#

&

"

'

B>

治疗后
B

'

#:

&

"

'

$"

"

!

'

=<

&

"

'

B! B

'

:<

&

"

'

>% !

'

>B

&

"

'

B% #

'

$%

&

"

'

%B

%

'

<:

&

"

'

$=

"

$

'

=<

&

"

'

B#

多奈哌齐
!>

治疗前
B

'

"=

&

"

'

<B !

'

>B

&

"

'

B: B

'

:!

&

B

'

:< !

'

>B

&

"

'

B> #

'

B>

&

"

'

B< %

'

B!

&

"

'

$< $

'

="

&

"

'

>%

治疗后
B

'

$=

&

"

'

$"

"

!

'

=:

&

"

'

B" B

'

:<

&

"

'

BB !

'

>%

&

"

'

!! #

'

B<

&

"

'

$>

B

'

""

&

"

'

B:

""

$

'

=$

&

"

'

B%

$$注#与本组治疗前比较!

"

R S"

'

"$

!

""

R S"

'

"#

者认知功能的改善程度与多奈哌齐治疗组相仿) 并可

明显降低中医痴呆辨证量表的评分)

+&(

#

OO1E

在临床上主要表现为注意力和执行

功能的早期损害!伴有运动执行和信息处理的延迟!记

忆力受损等'

#

!

$

(

)

++O?

和
+2&Q

量表是临床上对

认知进行筛选和评价的重要的神经心理学工具)

++O?

认知域条目少!对于
+&(

敏感性稍差!而
+2

#

&Q

较之
++O?

则敏感性更高'

#%

(

) 笔者在研究中发

现
+&(

#

OO1E

患者的认知障碍往往累及注意力*记忆

力*执行能力*空间结构能力等多个认知域!而且记忆

损害亦很严重!这与近年国内外的相关研究相

符'

#B

!

#$

(

!而与既往报道'

#>

!

#=

(的以执行功能损害突出

和记忆相对保留为特征的额叶一皮质下损害模式并不

完全相同) 分析
+2&Q

各分项检查!视空间与执行功

能包括的交替连线测验*视空间立方体*视空间钟表等

各项以及延迟回忆是
+&(

#

OO1E

患者失分的主要项

目) 交替连线测验中患者常常因连线不完整或连线交

叉而失分!复制立方体中患者常常因没能很好掌握其

结构特征而导致复制不完整) 画钟实验中因未能正确

标注指针而导致失分的较多) 延迟回忆检测中除主要

因记忆力下降而致失分外!个别低频的外来语如天鹅

绒等的出现可能也是影响患者得分的一个次要因素)

今后笔者将在目前研究的基础上汇集更多的病例做进

一步系统分析)

+&(

#

OO1E

属中医学的 .呆病/* .健忘/* .癫

病/等范畴) 老年人肾精不足!不能生髓充脑!髓海空

虚!则灵机记忆功能减退) 据此!从心*肾论治是治疗

的主要法则) 既往的研究通过补心气或补肾法都显示

有较好的临床疗效'

#"

!

#<

(

) 调补心肾方由调心方'

#"

(合

补肾方'

#"

(加减而成) 方中党参功善补元气*安神增

智!何首乌补精益髓*滋阴养血为君&枸杞子滋补肝肾*

生精!黄芪补中益气为臣&方中山茱萸补精安神*收敛

固涩!黄精滋阴养血*补脾益气!全当归补血养血!赤芍

活血祛瘀!石菖蒲*远志*五味子等药具有安神益智开

窍之功&诸药共奏还精补脑*积精养神之功) 笔者在

先前的基础研究中曾发现党参的主要成分人参皂苷

`N

#

G`I

#

可能在改善
QE

等认知障碍疾病的病理中

发挥作用'

#:

"

!#

(

!在此基础上力图在临床上能筛选出

改善认知功能的方药) 需要注意的是!在临床辨证

方面!随着病情进展!脏腑功能失调!患者在心气不

足或肾精不足等的基础上往往合并气滞*血瘀*痰凝

等!或发生转化从而蒙蔽清窍而为神志失常!故本病

的发生发展有虚亦有虚实夹杂!临证时切不可一概

以虚证论之)

笔者的研究发现调补心肾法可以有效改善
+&(

#

OO1E

患者的认知功能!但由于样本量偏小!所以仍需

更多的临床样本进一步验证) 笔者也将在此基础上引

入更多的客观指标以评价调补心肾法的功用)
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中国中西医结合杂志社微信公共账号已开通

$$近日"中国中西医结合杂志社已经开通微信

公共账号"可通过扫描右方二维码或者搜索微信

订阅号(中国中西医结合杂志社)加关注$ 本杂

志社将通过微信不定期发送*中国中西医结合杂

志+& *
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+的热点文章信息"同时可查看两本期刊的

全文信息"欢迎广大读者订阅$


