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益气活血败毒散联合小剂量干扰素治疗慢性
乙肝 42例临床观察
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%%%%%%%%慢性乙型肝炎是一种慢性进行性疾病， 容易发展成为
肝硬化，甚至诱发肝癌。1999年来，笔者采用益气活血败毒散
联合小剂量干扰素治疗 42例， 取得了较好疗效。 现总结如
下：
1%%%%临床资料
1.1%%%%诊断标准 所有病例均为长期在门诊诊治的患者，均符
合下列条件：（1）不同程度地有全身乏力、食欲不振、消瘦等
症状，体检可见面色黝黑、蜘蛛痣、黄疸、肝掌及肝脾肿大等
体征；（2） 肝功能检查 SALT异常升高， 超过正常值上限 2
倍以上；（3）血清病毒学标记检测，血清 HBeAg阳性（EIA
法）；（4）病程超过半年；（5）排除甲、丙等各型肝炎病毒重
叠感染及其它类肝炎。
1.2%%%%一般资料 78例患者随机分为治疗组和对照组。 治疗
组 42例，男 29例，女 13例；年龄 19~56岁，平均 36.5岁；病
程 8个月 ~3.4年，平均 2.1年。 对照组 36例，男 21例，女 15
例；年龄 21~58 岁，平均 37.8 岁；病程 9 个月 ~3.6 年，平均
2.3年。 2组患者在年龄、性别、病程、S%A%LT值方面，均无明
显差异，具有可比性。
2%%%%治疗方法
2.1%%%%对照组 肌注精制人白细胞干扰素（沈阳新乐制药厂
生产），每周 3次，每次 100万单位，疗程 3个月；同时使用一
般护肝药如维生素 C、复合维生素 B等。
2.2%%%%治疗组 在对照组治疗的基础上，口服中药制剂益气败
毒散。 其组成剂量为：黄芪 30g，党参 20g，赤芍 10g，川芎
10g，红花 5g，丹参 20，炙甘草 6g，茵陈 15g，虎杖 15g。每日 1
剂，疗程亦为 3个月。
2.3%%%%注意事项 以上 2组在治疗其间均不使用联苯双酯、强
力宁、糖皮质激素等降酶和免疫抑制剂等。 并每 2周查 1次
肝功能，治疗前后分别检查血清 HBeAg、HBsAg。
3%%%%疗效观察
3.1%%%%疗效标准 显效：主要症状消失或基本消失，肝功能恢
复正常。 有效：症状改善，肝功能好转，SALT下降 1/3以上。
无效：主要症状或体征无明显改善，肝功能无明显变化或加
重。
3.2%%%%治疗结果 治疗组：显效 19例，占 45.24%；有效 9例，
占 21.42%；无效 14例，占 33.33%：总有效率 66.67%。 对照
组：显效 8例，占 22.23%；有效 7例，占 19.44%，无效 21例，
占 58.33%：总有效率 41.67%。 2组相比，总有效率具有显著
性差异（P%%<%0.05）。 检测 HBeAg%2组病例治疗前后转阴例

数，治疗组 5例，占 11.90%；对照组 3例，占 8.33%。 2者比
较，无显著性差性（P%%>0.05）。
3.3%%%%随访结果 对 2组病例中显效及有效病例作停药后 6
个月 ~2年的随访， 观察停药后 SALT反跳情况。 治疗组 28
例中 8例复发，占 28.57%；对照组 15例中 10例复发，复发
率 66.67%。 2组相比，有显著性差异（P%%<0.05）。提示治疗组
远期疗效较优。
4%%%%讨论
4.1%%%%慢性乙型肝炎的治疗，迄今仍是一个棘手的问题，干扰
素虽有一定的疗效，资料显示在 33%~53%之间，但停药后复
发率达 60%左右，临床实际治愈率仅 20%左右，延长疗程不
能降低复发，长期大剂量治疗又有较多的不良反应[1，2]。因此，
我们尝试在使用小剂量干扰素的基础上，联合使用益气活血
败毒散，取得了 66.67%的总有效率，停药复发率仅 28.57%的
较好疗效，证实中西医结合治疗能提高疗效及减少复发。
4.2%%%%笔者认为慢性乙型肝炎以气虚为本，血瘀为标，气虚血
瘀是该病的主要病机。王清任《医林改错》云：“元气既虚，必
不达于血管，血管无气，必停留而瘀。 ”血瘀既成，脉气不利，
气血不运，进一步加重气虚，导致血脉广泛瘀阻，形成恶性循
坏。 近来的研究也显示，慢性乙型肝炎有广泛的肝微循环障
碍，主要表现为血管内及肝窦郁血，内可见微血栓，导致肝细
胞缺氧性坏死，微血栓还可延长修复时间，影响肝细胞的再
生。
4.3%%%%益气活血败毒散中，取黄芪、党参、炙甘草补气助运，红
花、丹参、赤芍活血化瘀；川芎为血中气药，以活血而助调气，
故气得补而能运，血得活而能通；辅以茵陈、虎杖清热解毒，
利胆退黄。 现代药理学研究表明，本方所选诸药具有抗炎保
肝、增加肝脏血流量、改善肝内微循环、减少氧自由基形成、
促进肝细胞再生等作用，还能调动机体免疫功能和促进肝功
能的恢复。
4.4%%%%本组病例均使用小剂量干扰素，明显减少了发热、白细
胞减少等干扰素的不良反应， 而且益气活血败毒散的组方，
长期服药，未见明显毒副作用，值得临床进一步观察使用。
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