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糖尿病周围神经病变（DPN）是糖尿病最常见的慢性并发

症之一，可累及感觉神经、运动神经和自主神经，其中以感觉

神经受累最为常见。临床主要表现为以肢体皮肤对称性麻

木、疼痛、感觉异常[1]，属中医学“痹症”范畴，因消渴日久，气阴

两虚，瘀血阻闭血脉，或久病入络、血脉瘀滞所致。目前，临床

上尚无特异性的方法治疗该病。脉血康胶囊主要成分为水

蛭素，具有活血化瘀、疏通血脉之效。笔者采用脉血康胶囊联

合硫辛酸注射液治疗 51例DPN患者，取得了较好的疗效，现

报道如下。

1 资料与方法
1.1 一般资料

选择我院 2012年 1月－2013年 2月收治的DPN患者 102

例，按世界卫生组织（WHO）1999年发布的《关于糖尿病的新

诊断标准与分型》[2]进行诊断：（1）皮肤感觉异常（四肢疼痛、麻

木、末端袜套样感、走路步态不稳、脚踏棉花感）；（2）腱反射减

弱或消失；（3）肌电图神经传导速度减慢；（4）排除其他原因的

神经病变。参与试验的所有患者均知情同意且签署了知情同

意书。按随机数字表法均分为治疗组和对照组。其中，治疗
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摘 要 目的：观察脉血康胶囊联合硫辛酸注射液治疗糖尿病周围神经病变（DPN）的临床疗效和安全性。方法：选择102例DPN

患者，按随机数字表法均分为治疗组和对照组。所有患者均进行控制饮食、增加运动、口服降糖药物或注射胰岛素等常规治疗，待

血糖达标后，治疗组患者给予脉血康胶囊3粒，tid+硫辛酸注射液0.3 g加入0.9％氯化钠注射液250 ml中静脉滴注，qd；对照组患者

仅给予硫辛酸注射液0.3 g加入0.9％氯化钠注射液250 ml中静脉滴注，qd。两组患者疗程均为4周。比较两组患者的临床疗效，

观察两组患者治疗前、后的神经传导速度及不良反应发生情况。结果：治疗后，治疗组患者的总有效率（90.2％）显著高于对照组

（72.6％），两组比较差异有统计学意义（P＜0.05）；治疗后，两组患者的运动神经传导速度（MCV）、感觉神经传导速度（SCV）较同

组治疗前均显著升高，且治疗组患者的MCV、SCV显著高于对照组，两组比较差异有统计学意义（P＜0.05），两组患者不良反应发

生率比较差异无统计学意义（P＞0.05）。结论：脉血康胶囊联合硫辛酸注射液治疗DPN疗效较好，可促进神经纤维的修复，改善周

围神经组织的微循环，且安全性较好。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To observe the clinical efficacy and safety of Maixuekang capsules combined with Lipoic acid injec-

tion on diabetic peripheral neuropathy（DPN）. METHODS：102 DPN patients were randomly divided into treatment group and con-

trol group . The blood glucose of all patients was up to the standard after controlling diet，enhancing exercise and receiving routine

insulin. Treatment group was given 3 pieces of Maixuekang capsules，tid，and Lipoic acid injection 0.3 g added into 0.9％ Sodium

chloride injection 250 ml，qd，ivgtt. Control group received Lipoic acid injection 0.3 g added into 0.9％ Sodium chloride injection

250 ml，qd，ivgtt. Treatment course of 2 groups lasted for 4 weeks. Clinical efficacies of 2 groups were compared. The nerve con-

duction velocity and the occurrence of ADR were observed in 2 groups. RESULTS：Total effective rate of treatment group（90.2％）

was significantly higher than control group（72.6％）；there was statistical significance（P＜0.05）. The motor nerve conduction ve-

locity（MCV）and sensory nerve conduction velocity（SCV）of 2 groups were increased significantly after treatment，and those of

treatment group was significantly higher than control group after treatment；there was statistical significance（P＜0.05）. There was

no statistical significance in the incidence of ADR（P＞0.05）. CONCLUSIONS：Maixuekang capsules combined with Lipoic acid

injection can promote nerve fiber recovery and microcirculation of peripheral nerve tissue and is effective in the treatment of DPN

and show good safety.
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组男性 33例，女性 18例；年龄 45～80岁，平均（57. 4±9.6）

岁；糖尿病病程平均（12.1±5.3）年，DPN病程平均（4.6±1.2）

年。对照组男性 36 例，女性 15 例；年龄 46～79 岁，平均

（58.1±9.2）岁；糖尿病病程平均（11.9±5.2）年，DPN病程平均

（4.4±1.4）年。两组患者年龄、性别、糖尿病病程、DPN病程等

一般资料比较，差异无统计学意义（P＞0.05），具有可比性。

1.2 治疗方法

所有患者均进行控制饮食、增加运动、口服降糖药物或注

射胰岛素等常规治疗。待血糖达标后，治疗组患者给予脉血

康胶囊（贵州信邦制药股份有限公司，规格：0.25 g/粒）3粒，

tid+硫辛酸注射液（重庆药友制药有限责任公司）0.3 g 加入

0.9％氯化钠注射液250 ml中静脉滴注，qd；对照组患者仅给予

硫辛酸注射液 0.3 g加入 0.9％氯化钠注射液 250 ml中静脉滴

注，qd。两组患者疗程均为4周。

1.3 观察指标

比较两组患者的临床疗效；观察两组患者治疗前、后神经

传导速度及不良反应发生情况。

1.4 疗效判定标准[3]

（1）显效：肢端疼痛、麻木等自觉症状明显好转或消失，腱

反射明显改善或恢复，运动神经传导速度（MCV）、感觉神经传

导速度（SCV）较治疗前增加2 m/s以上或恢复正常；（2）有效：

自觉症状改善，腱反射好转，MCV、SCV 较治疗前稍有增加；

（3）无效：自觉症状无减轻或加重，腱反射无改善，MCV、SCV

无变化。总有效率＝（显效例数+有效例数）/总例数×100％。

1.5 统计学方法

采用 SPSS 3.1统计学软件对所得数据进行分析，计量资

料以x±s表示，采用 t检验；计数资料采用χ2检验。P＜0.05为

差异有统计学意义。

2 结果
2.1 两组患者临床疗效比较

治疗后，治疗组患者总有效率显著高于对照组，两组比较

差异有统计学意义（P＜0.05），详见表1。

表1 两组患者临床疗效比较[例（％％）]

Tab 1 Comparison of clinical efficacies between 2 groups

[case（％％）]

组别
治疗组
对照组

n

51

51

显效
16（31.4）

13（25.5）

有效
30（58.8）

24（47.1）

无效
5（9.8）

14（27.4）

总有效率，％
90.2＊

72.6

与对照组比较：＊P＜0.05

vs. control group：＊P＜0.05

2.2 两组患者治疗前后神经传导速度比较

两组患者治疗前的 MCV、SCV 比较，差异无统计学意义

（P＞0.05）；治疗后两组患者的MCV、SCV较同组治疗前均显

著升高，且治疗组患者治疗后的MCV、SCV显著高于对照组，

两组比较差异有统计学意义（P＜0.05），详见表2。

2.3 不良反应

治疗组患者出现1例头昏，2例静脉输液疼痛；对照组患者

出现2例静脉输液疼痛，所有不良反应均未治疗自行好转。两

组患者不良反应发生率比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。

3 讨论
DPN是糖尿病的常见并发症之一，其发病率约为58.3％～

62.5％[3]。DPN的病因和发病机制尚不确切，除高血糖代谢紊

乱和血管性缺氧为重要因素[4]外，还包括血管功能障碍、氧化

应激、神经营养因子缺乏、细胞因子异常和免疫因素等。DPN

可引起躯体神经病变和内脏神经病变，其中躯体神经病变造

成的损害中尤其是下肢神经病变，可导致糖尿病足的发生，是

患者截肢和死亡的主要原因；糖尿病合并冠心病患者发生内

脏神经病变后，心肌梗死的死亡率较未发生内脏神经病变的

糖尿病合并冠心病患者高。

硫辛酸为天然的抗氧化药物，具有类似维生素的作用。

其在患者体内可自由转化成具有抗氧化活性的二氢硫辛酸

（DH-LA），硫辛酸和DH-LA均可清除患者体内所有的有害自

由基[5]。硫辛酸具有脂溶性，DH-LA具有水溶性，二者结合可

深入到细胞各个部位[6]，修复受损细胞。此外，硫辛酸可降低

神经组织的脂质氧化现象[7]，阻止蛋白质的糖基化，抑制醛糖

还原酶，阻止葡萄糖或半乳糖转化为山梨醇。硫辛酸还是机

体三羧酸循环的重要辅酶，通过介导葡萄糖转运载体向细胞

膜移位，从而增强葡萄糖的代谢。同时，硫辛酸还可阻断线粒

体电子传递呼吸链产生过多的超氧化物，从而改善糖尿病患

者的麻木、疼痛、灼痛感等神经系统自觉症状，加快神经传导

速度，防止糖尿病足溃疡，还可增加晶状体谷胱甘肽（GSH）的

含量，防止糖尿病性白内障、糖尿病、控制血糖及高血糖造成

的神经病变。

脉血康胶囊是由鲜水蛭冷冻干燥粉末制成的肠溶胶囊

制剂 [8]，主要成分为水蛭。水蛭素是目前发现的最早、最强的

天然直接凝血酶特效制剂，存在于水蛭唾液腺中，由65个氨基

酸组成，可结合血小板凝血酶受体，显著延长血浆凝血酶原时

间、部分活化凝血酶时间。水蛭素可使前列腺素（PGF2a）显著

增高，血栓素（TXB2）显著降低，还可降低凝血酶活性，血液黏

稠度，缓解血管痉挛，防止血栓形成[9-11]；也可与血液中游离的

凝血酶结合，中和与纤维蛋白结合的凝血酶，从而减缓静脉注

射尿激酶或纤溶酶原激活物后所致的再栓塞[12]；也能有效抑制

血栓形成和血小板黏附，显著缩短红细胞电泳时间，降低血清

胆固醇（TC）及甘油三酯（TG）水平，延长血浆复钙、凝血酶原

时间，改善微循环，具有较强的纤溶活性和抗凝血活性，可有

效改善神经组织缺血缺氧，促进其功能恢复。

本研究结果显示，治疗组患者总有效率显著高于对照组，

两组比较差异有统计学意义；两组患者治疗后的 MCV、SCV

较同组治疗前均显著升高，且治疗组患者治疗后的MCV、SCV

显著高于对照组；两组患者不良反应发生率比较差异无统计

学意义，说明加用脉血康胶囊治疗DPN安全性较好。

表2 两组患者治疗前后神经传导速度比较（m/s，x±s）

Tab 2 Comparison of nerve conduction velocity between 2

groups before and after treatment（m/s，x±s）

组别

治疗组

对照组

时间

治疗前
治疗后
治疗前
治疗后

MCV

胫神经
35.1±3.9

44.3±4.6＊#

34.9±4.0

41.7±4.8＊

腓神经
35.9±4.3

44.9±5.0＊#

35.5±4.2

40.1±4.1＊

SCV

胫神经
41.3±4.5

51.9±6.4＊#

41.0±4.3

47.1±5.1＊

腓神经
42.4±4.7

52.7±6.2＊#

41.8±5.2

48.9±5.9＊

与同组治疗前比较：＊P＜0.05；与对照组治疗后比较：#P＜0.05

vs. same group before treatment：＊P＜0.05；vs.control group af-

ter treatment：#P＜0.05
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摘 要 目的：观察硝苯地平联合乌灵胶囊治疗原发性高血压伴焦虑症状的疗效和安全性。方法：将60例原发性高血压伴焦虑

症状患者采用随机数字表法均分为两组。对照组患者给予硝苯地平缓释片10 mg，bid，同时加服安神补脑液10 ml，bid。观察组

患者给予硝苯地平缓释片10 mg，bid，同时加服乌灵胶囊3粒，tid。两组患者均治疗8周。观察并比较两组患者治疗前后的血压水

平、汉密尔顿焦虑量表评分（HAMA）以及不良反应发生情况。结果：治疗后，观察组患者血压下降幅度、HAMA评分均显著优于

对照组，两组比较差异有统计学意义（P＜0.01）；观察组患者降压及抗焦虑的总有效率均显著高于对照组，两组比较差异有统计学

意义（P＜0.01）；两组患者均未见明显不良反应发生。结论：硝苯地平联合乌灵胶囊治疗原发性高血压伴焦虑症状，在改善患者焦

虑症状的同时提高了原发性高血压的治疗效果，且安全性较好。

关键词 原发性高血压；焦虑；硝苯地平；乌灵胶囊

Clinical Observation of Nifedipine Combined with Wuling Capsule in the Treatment of Primary Hyperten-
sion Complicating with Anxiety
ZHOU Yi-ming，ZHOU Wen-xiang（Dept. of General Medicine，Xujiang Center Hospital of Jiangshan City，Zhe-
jiang Jiangshan 324100，China）

ABSTRACT OBJECTIVE：To observe therapuetic efficacy and safety of nifedipine combined with Wuling capsule in the treat-

ment of primary hypertension complicating with anxiety. METHODS：60 patients with primary hypertension complicating with anxi-

ety were randomly divided into control group and treatment group with 30 cases in each group. Control group was given Nifedipine

sustained-release tablet 10 mg and Anshen bunao liquid 10 ml orally，twice a day. Observation group was given Nifedipine sus-

tained-release tablet 10 mg orally，twice day，and Wuling capsule，3 pills each time，3 times per day. A course of treatment lasted

for 8 weeks. RESULTS：The blood pressure of observation group was smoothly significantly decreased after treatment，compared

with that of control group（P＜0.01）；there was statistical significance. The anxiety symptoms were relieved obviously，and HA-

MA psychological stress score had significant difference between 2 groups after treatment（P＜0.01）. Total effective rate of blood

depresure and anti-anxiety in treatment group were higher than that of control group，there was statistical significance（P＜0.01）.

No ADR were found in both groups. CONCLUSIONS：Nifedipine combined with Wuling capsule can improve therapeutic efficacy

and have good safety in the treatment of primary hypertension compliacting with anxiety.

KEY WORDS Primary hypertension；Anxiety；Nifedipine；Wuling capsule
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综上所述，脉血康胶囊联合硫辛酸注射液治疗DPN疗效

较好，可促进神经纤维的修复，改善周围神经组织的微循环，

且安全性较好。
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