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Abstract
誗 AIM: To research the clinical curative effect of
Xueshuantong combined with calcium dobesilate on
visual field defect caused by diabetic retinopathy.
誗METHODS: Sixty - four cases with diabetic retinopathy
treated in our hospital patients were selected as the
research objects. They were randomly divided into
observation group and control group. The control group
was treated with Xueshuantong, and the observation
group was treated with combined treatment of calcium
dobesilate. After 5mo, the clinical efficacy was compared
between the two groups of diabetic retinopathy, and
before and after treatment fundus photography,
fluorescein angiography and visual field changes,
observation of patients with adverse reactions and
recurrence were performed.
誗RESULTS: The condition of patients was improved, and
the effective rate of treatment group was 97%, and higher
than that of the control group 78%, the differences were
statistically significant ( P < 0. 05 ); the patients in the
observation group were significantly reduced bleeding
spot, before and after treatment were significant
difference, with statistical significance (P<0郾 05), field of
vision gray, hemorrhage spots, and hemangioma

changes in obsenartion group were significantly better
than that of the control group, with statistical significance
(P<0. 05) . In observation group, patients had no adverse
reaction, and the recurrence rate was significantly less
than the control group, and the recurrence rate were
significant difference (P<0. 05) .
誗CONCLUSION: The patients with diabetic retinopathy
treated with Xueshuantong combined with calcium
dobesilate achieve satisfactory effect, and it can
effectively reduce the recurrence rate and the adverse
reactions, and improve the clinical symptoms. It would
be widely applied in clinical practice.
誗 KEYWORDS: retinopathy; Xueshuantong; calcium
dobesilate; visual field defect
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摘要
目的:探讨血栓通联合羟苯磺酸钙应用于糖尿病视网膜病
变导致的视野缺损的临床疗效。
方法:选取我院收治的糖尿病视网膜病变患者 64 例作为
研究对象,将其随机均分为观察组和对照组,对照组采用
血栓通进行治疗,观察组在上述治疗的基础上加用羟苯磺
酸钙进行联合治疗。 治疗 5mo 后,比较两组糖尿病视网
膜病变患者的临床疗效,治疗前后视野、荧光造影及眼底
照相变化情况,观察患者的不良反应及复发情况。
结果:两组患者的病情均明显好转,且观察组患者治疗有
效率为 97% ,高于对照组的 78% ,差异比较有统计学意义
(P<0. 05);观察组患者出血斑明显降低治疗前后比较有
显著性差异,具有统计学意义(P<0. 05),观察组的视野灰
度值、出血斑、血管瘤变化情况均明显优于对照组,具有统
计学意义。 观察组患者未出现不良反应,且复发率明显少
于对照组,复发率比较有显著性差异(P<0. 05)。
结论:血栓通联合羟苯磺酸钙对糖尿病视网膜病变患者进
行治疗,取得了比较满意的疗效,可以有效降低复发率,减
少不良反应,显著改善临床症状,可在临床上推广应用。
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0 引言
摇 摇 糖尿病性视网膜病变(diabetic retinopathy,DR)是一
种具有特异性改变的眼底病变,导致患者的视野缺损,在
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眼科中较为常见[1]。 在临床上,DR 可以分为非增殖性糖
尿病性视网膜病变(也可以称为单纯型)和增殖性糖尿病
性视网膜病变[2]。 增殖性糖尿病性视网膜病变对患者的
危害更加严重,还会导致患者严重的视力下降,如果治理
不及时会导致患者失明[3]。 本研究对血栓通联合羟苯磺
酸钙治疗糖尿病视网膜病变导致的视野缺损患者的应用
价值报告如下。
1 对象和方法
1. 1 对象摇 本研究选取 2012-05 / 2014-05 期间我院收治
的 64 例糖尿病视网膜病变的患者作为研究对象,将其随
机均分为观察组和对照组,其中观察组男 17 例,女 15 例,
年龄 43 ~74(平均 56. 4依2. 1)岁,病程 10 ~ 61(平均 35. 8依
1郾 3)mo,观察组所有患者中微血管瘤者 12 例,出血斑者
15 例,黄斑水肿者 5 例;对照组男 16 例,女 16 例,年龄 42 ~
76(平均 55. 3依1. 2)岁,病程 12 ~ 64(平均 40. 2依1. 4)mo,
对照组所有患者中微血管瘤者 13 例,出血斑者 13 例,黄
斑水肿者 6 例;两组患者在性别、年龄、病程等方面比较无
显著性差异,具有可比性(P>0. 05)。 所有患者入院前均
确诊为糖尿病患者(按 1997 年美国糖尿病协会提出的诊
断标准),患者均参照中华医学会第三届全国眼科学术会
讨论通过的标准证实为有糖尿病性视网膜病变史[4]。
1. 2 方法摇 对照组给予复方血栓通胶囊进行治疗,3 粒 / 次,
3 次 / d,连用 5mo。 治疗过程中要保证合理的饮食进行治
疗,而且患者要保证血糖水平平稳,可以口服降血糖药物,
也可以皮下注射胰岛素来控制血糖水平[5]。 糖尿病患者
如果伴有高血压、血脂等异常情况的患者,应该应用降血
压药物来调整血压,降血脂的药物来保证血脂水平
达标[6]。
摇 摇 观察组在上述治疗的基础上,加用羟苯磺酸钙片进行
联合治疗,所有患者均口服羟苯磺酸钙片,500mg / 次,
3 次 / d,连续治疗 5mo 后,观察对比两组患者的临床疗效,
并将对比的结果及两组患者的临床资料进行分析。
摇 摇 观察指标包括眼科常规、视野、眼底血管荧光造影、视
网膜出血、视网膜渗出的范围、视网膜渗出的程度、OCT 等
的变化情况。 在正常瞳孔下行静态视野检查,主要观察视
野缺损状况。 眼底荧光造影利用荧光素钠经静脉注入患
者体内,在光的激发下产生荧光,荧光素钠在眼底循环时
能显示眼底血管的形态。 眼部血管瘤用 X 线拍片及电子
计算机 X 射线断层进行定位及定性。 所有患者进行 OCT
检查前均用托吡卡胺滴眼液扩瞳,采用 OCT 进行 RNFL 厚
度测量,扫描 2mm 的线深度,图像为 500 伊500 的像素。
OCT 检查时以视盘及黄斑为中心对其周围视网膜进行环
形扫描,自动扫描 3 次后由计算机计录并输出平均值记
录。 主要观察黄斑水肿程度等。
摇 摇 临床疗效情况判定[7]:患者视力改善情况大于 2 行,
眼底水肿病变得到了大部分的吸收,患者眼底出血以及患
者眼底出血渗出病变得到很好的改善为显效;患者视力改
善情况为 1 ~ 2 行,眼底水肿病变得到了部分的吸收,患者
眼底出血以及患者眼底出血渗出病变有部分改善为有效;
患者视力无改善,眼底水肿病变无吸收,患者眼底出血以
及患者眼底出血渗出病变均无改善甚至加重为无效。 治
疗有效按(显效+有效)进行计算。
摇 摇 统计学分析:对文中所得数据采用 SPSS 13. 0 软件进
行统计学处理,数据以均数依标准差表示,计量资料采用 t
检验,计数资料采用 字2 检验,两组患者复发率使用 Fisher

确切概率法,P<0. 05 为差异有统计学意义。
2 结果

2. 1 两组患者临床疗效情况比较 摇 观察组显效 22 例,有
效 9 例,无效 1 例,治疗有效率为 97% ,对照组显效 17 例,
有效 8 例,无效 7 例,治疗有效率为 78% ,两组治疗有效率
比较有显著性差异,具有统计学意义(P <0. 05)。
2. 2 两组患者治疗前后视野、OCT、荧光造影及眼底照相

情况比较摇 两组患者治疗前后视野、荧光造影及眼底照相
变化情况比较结果如下[8]:对照组与观察组的视野灰度
值、血管瘤情况均明显降低,两组治疗后与治疗前比较有
显著性差异,具有统计学意义(P<0. 05);观察组患者出血
斑明显降低,治疗后与治疗前比较有显著性差异,具有统
计学意义(P<0. 05),对照组患者出血斑降低较少,比较无
统计学意义(P>0. 05)。 观察组患者黄斑水肿明显降低,
治疗后与治疗前比较有显著性差异,具有统计学意义(P<
0. 05),对照组患者黄斑水肿降低较少,比较无统计学意
义(P>0. 05)。 观察组的视野灰度值、血管瘤变化情况明
显优于对照组,而且出血斑也与对照组有显著性差异,具
有统计学意义(P<0. 05),见表 1。
2. 3 两组患者不良反应和复发情况比较摇 两组患者在治
疗期间均未出现不良反应,治疗结束 1mo 后,观察组复发
1 例,复发率为 3% ,对照组复发 5 例,复发率为 16% ,两
组患者复发率使用 Fisher 确切概率法,两组患者的复发率
存在显著差异,具有统计学意义(P<0. 05)。
3 讨论

摇 摇 糖尿病由多种原因引起,当胰岛素及细胞代谢异常
时,就会引起眼组织的改变,神经、血管微循环的异常变
化,会使眼的营养和视功能遭受到损坏[9]。 糖尿病视网膜
病变的患者可以通过定期进行血糖检查来监控糖尿病病
情的发展,通过肾功能检查来及时了解糖尿病肾病的并发
症情况,还可以通过检查胆固醇以及血脂的水平、眼底荧
光血管造影(眼底荧光血管造影可检测出异常的荧光形
态)、视网膜电图振荡电位(发现视网膜内层血循环的状
态)、应用彩色多普勒血流成像技术(观察患者球后动脉
血流动力学改变)来检查是否有视网膜病变的视野缺损
症状[10]。 视网膜的损害会导致新生血管的生长,新生血
管生长后会对视网膜有严重的危害,比如视网膜病变可以
引起纤维增生、视网膜脱离、引起玻璃体出血等危害。 治
疗糖尿病性视网膜病变的有效方法为激光治疗,通过激光
治疗不仅可以使新生血管退化,阻止新生血管的再生,而
且可以减少黄斑水肿[11]。 基于生长激素与糖尿病性视网
膜病变有关的理论,垂体摘除方法虽然已渐成为历史,但
是,垂体摘除对视网膜病变的糖尿病患者治疗的意义可以
促进我们对该病的发病机制做进一步的认识[12]。
摇 摇 丹参、三七、黄芪、玄参四味药组成了复方血栓通胶
囊,由于三七可以缩短凝血、凝血酶原的时间,抑制血小板
的聚集、血栓的形成、血管通透性的增加,改善血管微循环
等作用,在复方血栓通胶囊中起着重要的作用。 三七总皂
苷、黄酮苷是三七中的有效成分,还可以通过抗氧化作用
抑制细胞的凋亡。 复方血栓通胶囊中的黄芪、玄参与三七
的作用也一致,不仅可以改善微循环,而且有抗脂质过氧
化等的作用。 羟苯磺酸钙与复方血栓通胶囊联用,是因为
羟苯磺酸钙能够降低毛细血管的通透性,抑制还原酶的产
生,减少山梨醇的形成。 有助于减轻内皮细胞的渗透性、
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摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 表 1摇 两组患者治疗前后各项指标变化情况比较 軃x依s
分组 n 时间 视野灰度值 血管瘤(cm3) 出血斑 黄斑厚度(滋m)
观察组 32 治疗前 4. 22依0. 16 18. 40依2. 32 2. 91依0. 63 390. 0依9. 63

治疗后 1. 34依0. 18a,c 10. 36依3. 58a,c 1. 07依0. 67a,c 300. 1依3. 20a,c

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
t 2. 11 3. 14 3. 02 2. 01

对照组 32 治疗前 4. 24依0. 18 19. 08依2. 66 2. 71依0. 02 400. 2依11. 63
治疗后 2. 26依0. 19a 13. 26依2. 37a 1. 97依0. 67 370. 2依12. 63

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇
t 3. 14 4. 02 1. 35 3. 21

t忆 4. 34 1. 98 2. 81 4. 01

摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 摇 aP<0. 05 vs 治疗前;cP<0. 05vs 对照组。 注:t忆为观察组和对照组的治疗后的比较。

功能的紊乱性,使患者的血液黏稠度降低。 羟苯磺酸钙与
复方血栓通胶囊联用,可以改善血小板的聚集性,降低血
小板的聚集反应,糖尿病视网膜病变患者服用羟苯磺酸钙
与复方血栓通胶囊可以改善血液淤滞、毛细血管的闭塞。
摇 摇 本研究选取我院收治的 64 例糖尿病视网膜病变的患
者作为研究对象,观察组患者的临床疗效明显高于对照组
患者,差异显著(P<0. 05),具有统计学意义。 对照组与观
察组的视野灰度值、血管瘤情况均明显降低,观察组患者
的出血斑也明显降低,患者治疗后与治疗前比较有显著性
差异,具有统计学意义(P<0. 05);但是,对照组患者出血
斑降低较少,比较无统计学意义(P>0. 05)。 观察组的视
野灰度值、血管瘤、出血斑、黄斑水肿的变化情况明显优于
对照组,具有统计学意义(P>0. 05)。 观察组患者的复发
率明显优于对照组,比较有显著性差异,具有统计学意义
(P<0. 05)。 由此可见,应用血栓通联合羟苯磺酸钙治疗
糖尿病患者视网膜病变患者的临床疗效显著,并且长期坚
持用药,能大大改善患者的症状,提高患者生活质量,值得
在临床上推广应用。
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