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糖尿病肾病是糖尿病常见的慢性并发症之一。由于糖尿

病肾病起病隐匿，早期无明显症状，大多数患者在有明显蛋

白尿或肾功能损害时才被诊断，这时往往缺乏有效治疗方

法。所以对早期糖尿病肾病进行有效干预显得尤为重要。笔

者应用银杏达莫注射液治疗早期糖尿病肾病 72 例，现报道

如下。
1 临床资料

1.1 一般资料 选取 2012 年 9 月～2013 年 12 月住院的早

期糖尿病肾病患者 142 例，采用随机数字表法分为治疗组和

对照组。治疗组 72 例，男 38 例，女 34 例；年龄(54.1±3.6)

岁；病程(1.6±1.1)年。对照组 70 例，男 38 例，女 32 例；

年龄(53.9±3.5)岁；病程(1.9±1.2)年。2 组性别、年龄、病程

等一般资料经统计学处理，差异均无显著性意义(P＞0.05)，具

有可比性。
1.2 纳入标准 2 型糖尿病符合《中国 2 型糖尿病防治指南

(2010 年版)》 [1]有关诊断标准；按 Mogensen 分期[2]符合Ⅲ期

诊断标准；血糖控制稳定；签署知情同意书。
1.3 排除标准 依从性差，不配合的患者；1 型糖尿病引起

的糖尿病肾病患者；其它脏器的严重疾病患者；对本次试验所

用药物过敏的患者。

2 治疗方法

2.1 对照组 采用常规治疗方案：控制饮食及血压、血糖、
血脂等。
2.2 治疗组 在对照组的基础上加用银杏达莫注射液(贵州益

佰制药有 限 公 司 生 产 )， 每 次 20 mL 加 入 0.9% 生 理 盐 水

250 mL 中静脉滴注，每天 1 次。
14 天为 1 疗程，2 疗程后观察疗效。

3 观察指标与统计学方法

3.1 观察指标 观察 2 组患者治疗前后的血液流变学、血清

超氧化物歧化酶(SOD)及血清胱抑素 C(Cys-C)变化。
3.2 统计学方法 采用 SPSS15.0 统计软件进行统计分析，

计量资料以(x±s)表示，采用 t 检验；计数资料用率表示，采

用 χ2 检验。
4 治疗结果

4.1 2组治疗前后血液流变学指标比较 见表 1。2 组治疗前

血液流变学指标比较，差异无显著性意义(P＞0.05)；2 组治疗

前后组内血液流变学指标比较，差异均有显著性意义(P＜

0.05)；2 组治疗后比较，差异也有显著性意义(P＜0.05)。
4.2 2组治疗前后血清 SOD及 Cys-C比较 见表 2。2 组治

疗前血清 SOD 及 Cys-C 比较，差异无显著性意义(P＞0.05)；
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有显著性意义（P ＜ 0.05）；2组治疗后比较，差异也有显著性意义（P ＜ 0.05）。结论：银杏达莫注射液对早期糖尿病肾病患者血液
流变学和血清 SOD、Cys-C有显著改善作用，对预防和改善糖尿病肾病症状有良好的效果。
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2 组治疗前后组内血清 SOD 及 Cys-C 比较，差异均有显著性

意义(P＜0.05)；2 组治疗后比较，差异也有显著性意义(P＜

0.05)。

表1 2 组治疗前后血液流变学指标比较(x±s) mPa·s

与本组治疗前比较，①P ＜ 0.05；与对照组治疗后比较，
②P ＜ 0.05

表 2 2组治疗前后血清 SOD 及 Cys-C 比较(x±s)

与本组治疗前比较，①P ＜ 0.05；与对照组治疗后比较，
②P ＜ 0.05

5 讨论

糖尿病肾病的发病机制较为复杂，目前认为与血液动力学

障碍、氧化应激、细胞及生长因子异常分泌等关系密切 [3]。
Cys-C 是半胱氨酸蛋白酶抑制剂的一种，肾脏是其惟一的排

泄器官，可完全被肾小球滤过，被认为是反映肾小球滤过功能

较敏感的内源性标志物[4]。SOD 是生物机体内超氧自由基清除

剂，SOD 可以歧化 O2
- 生成 H2O 保护细胞不受氧自由基的损

伤。糖尿病时，内皮细胞 O2
- 产生增多，致细胞内 Ca2+ 释放、

内流增多，从而激活 cNOS 而致内皮细胞舒张因子形成增多，

使肾脏自由基防御机能下降，肾脏抗氧化酶活性减弱[5]。
银杏达莫注射液是由中药银杏叶中提取物加入双嘧达莫组

成的复合制剂，主要成分为银杏总黄酮、双嘧达莫等，可有效

清除自由基，减少糖基化终末产物产生和沉积，改善肾微循

环，防止肾微血管的减少，防止肾小球硬化，同时抑制血小板

聚集，降低血液黏稠度[6]。临床研究表明，银杏达莫注射液具

有明显改善糖尿病肾病患者肾血流动力学，减少肾血管床的阻

力、增加肾脏的血液灌注的作用[7]。本研究显示，治疗组的血

液流学指标及血清 SOD、Cys-C 改善程度优于对照组，差异

均显著性意义(P＜0.05)。提示银杏达莫注射液可能通过改善血

液黏度、血清 SOD 及 Cys-C，达到抗自由基损伤、抗血栓、
抗凝、改善微循环等作用，从多种途径对肾脏起到保护，从而

延缓糖尿病肾病的进展。但因本研究病例数小，疗程较短，故

对银杏达莫注射液治疗糖尿病肾病的安全性及远期疗效有待进

一步研究。
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组 别

对照组

治疗组

n

70

72

时 间

治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

全血高切黏度

6.35±1.21

5.03±0.85①

6.51±1.23

4.12±0.62①②

全血低切黏度

12.38±2.32

10.24±1.98①

12.45±2.39

8.67±1.02①②

血浆黏度

1.98±0.41

1.61±0.31①

1.96±0.41

1.48±0.23①②

组 别

对照组

治疗组

n

70

72

时 间

治疗前

治疗后

治疗前

治疗后

SOD(μg/L)

67.5±5.2

74.3±5.8①

68.1±5.3

86.6±7.6①②

Cys-C(mg/L)

1.36±0.34

1.12±0.28①

1.34±0.33

0.91±0.23①②
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