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硫辛酸联合前列地尔治疗糖尿病足临床疗效及对氧化应激的影响
臧文军，王 荔，赵 颖

（辽宁省大连市第五人民医院内分泌科，辽宁大连１１６０２１）
摘要：目的探讨硫辛酸联合前列地尔治疗糖尿病足的临床疗效及对血清超氧化物歧化酶（ＳＯＤ）、丙二醛（ＭＤＡ）和晚期蛋白氧化产物
（ＡＯＰＰｓ）的影响。方法回顾性分析医院２０１５年１０月至２０１６年８月收治的８８例糖尿病足患者的临床资料，根据治疗方法的不同分
为对照组及观察组，各４４例。对照组应用硫辛酸治疗，观察组加用前列地尔治疗，均治疗３周。结果观察组总有效率为９３． １８％，明显
高于对照组的７２． ２７％（Ｐ ＜ ０． ０５）；治疗后，两组患者血清ＳＯＤ，ＭＤＡ，ＡＯＰＰｓ，ＴＮＦ － α，ＩＬ － ６，ＣＲＰ水平均明显下降（Ｐ ＜ ０． ０５），且观察
组患者降低更明显（Ｐ ＜ ０． ０５）；两组患者不良反应发生率相当（１１． ３６％比９． ０９％，χ２ ＝ ０． ０９７，Ｐ ＝ ０． ９４８）。结论硫辛酸联合前列地尔
治疗糖尿病足临床疗效显著，血清ＳＯＤ，ＭＤＡ，ＡＯＰＰｓ水平均明显改善，炎性反应也能较好控制，且安全可靠，值得临床推广。
关键词：糖尿病足；硫辛酸；前列地尔；临床疗效；氧化应激；炎性因子
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ｏｆ ｐａｔｉｅｎｔｓ，ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｌｙ ｃｏｎｔｒｏｌ ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙ ｒｅｓｐｏｎｓｅ，ｗｈｉｃｈ ｉｓ ｗｏｒｔｈｙ ｏｆ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｐｒｏｍｏｔｉｏｎ．
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ：ｄｉａｂｅｔｉｃ ｆｏｏｔ；ｌｉｐｏｉｃ ａｃｉｄ；ａｌｐｒｏｓｔａｄｉｌ；ｃｌｉｎｉｃａｌ ｅｆｆｅｃｔ；ｏｘｉｄａｔｉｖｅ ｓｔｒｅｓｓ；ｉｎｆｌａｍｍａｔｏｒｙ ｆａｃｔｏｒｓ

糖尿病患者长期的高血糖状态，导致血管内皮损
坏，各种并发症也相继出现，其中糖尿病足较严重，可造
成残疾，甚至会导致死亡犤 １ － ２ 犦。糖尿病足临床主要表现
为肌肉萎缩、患肢疼痛及运动功能受限，严重影响患者
的生活质量犤 ３ － ５ 犦。其治疗相对棘手，一旦发展到截肢，患
者预后很差（截肢后５ 年死亡率达５０％ 犤６ 犦），且治疗费
用较高。本研究中观察了硫辛酸联合前列地尔治疗糖
尿病足的临床疗效及对血清氧化应激因子水平的影响。
现报道如下。
１ 资料与方法
１． １ 一般资料

纳入标准：符合《糖尿病足国际临床指南》犤７犦诊断标准；
经影像学检查和医师确诊；年龄４５ ～ ７２岁；患者对本研
究知情并签署知情同意书。

排除标准：恶性肿瘤；对本研究药物过敏；合并其他

慢性或急性感染性疾病；临床及随访资料不完整；合并
严重心、肝、肾等重要脏器损伤；合并严重感染，需截肢
治疗。

病例选择与分组犤８犦：选取我院２０１５年１０月至２０１６年
８月收治的糖尿病足患者８８例，按治疗方式的不同分为
对照组和观察组，各４４例。两组患者一般资料比较，差
异无统计学意义（Ｐ ＞ ０． ０５），具有可比性。详见表１。
１． ２ 方法

对照组患者将硫辛酸注射液（亚宝药业太原制药有限
公司，国药准字Ｈ２０１００１５８，规格为每支６ ｍＬ ∶ ０． １５ ｇ）
６００ ｍｇ溶于０． ９％氯化钠注射液２５０ ｍＬ，静脉滴注，
每日１次。观察组患者在此基础上将前列地尔注射液
（北京泰德制药股份有限公司，国药准字Ｈ１０９８００２３，规
格为每支１ ｍＬ ∶ ５ μｇ）２０ μｇ溶于０． ９％氯化钠注射液
２０ ｍＬ缓慢静脉注射，每日１次。两组患者均治疗３周。
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９１

观察组
对照组
ｔ值
Ｐ值

治疗前
６． ７１ ± ０． ８３
６． ５２ ± ０． ７１
０． ５１５
０． ２７１

治疗后
４． ３１ ± ０． ５０ａｂ

５． ５２ ± ０． ６３ａ

５． １１５
＜ ０． ００１

治疗前
２５． １５ ± ４． ０１
２５． ５４ ± ４． ３８
０． ８９４
０． ０８６

治疗后
３４． ９２ ± ５． １２ａｂ

２９． ４７ ± ４． ２６ａ

６． ０７４
＜ ０． ００１

治疗前
６６． ８８ ± ９． ７３
６５． ４７ ± ８． ８４
０． ０７５
０． ９７２

治疗后
５１． ０８ ± ６． ５５ａｂ

５８． ９１ ± ７． ４６ａ

５． ２１３
＜ ０． ００１

ＭＤＡ（Ｕ ／ ｍＬ） ＳＯＤ（ｎｍｏｌ ／ Ｌ） ＡＯＰＰｓ（ｎｍｏｌ ／ Ｌ）

ＩＬ － ６（ｐｇ ／ Ｌ） ＴＮＦ － α（ｐｇ ／ Ｌ） ＣＲＰ（ｍｇ ／ Ｌ）

观察组
对照组
ｔ值
Ｐ值

治疗前
２３． ２１ ± ５． ２２
２２． ８４ ± ５． ０８
０． ２７６
０． ５３４

治疗后
１０． ０３ ± ３． ３３ａｂ

１５． ５８ ± ４． ０１ａ

３． １８４
０． ０２４

治疗前
２４． ０９ ± ４． ２８
２４． ０７ ± ４． ２２
０． ８４１
０． ０７６

治疗后
１１． ８２ ± ３． ０６ａｂ

１６． ３５ ± ４． ５９ａ

３． ０９７
０． ０１９

治疗前
３． ５３ ± ０． ５３
３． ６１ ± ０． ５４
０． ９４６
０． ０６２

治疗后
１． ４６ ± ０． ２６ａｂ

２． ２９ ± ０． ２９ａ

４． ２８１
＜ ０． ００１

表１ 两组患者一般资料比较（ｎ ＝ ４４）

表３ 两组患者血清氧化应激指标及炎性因子水平比较（Ｘ ± ｓ，ｎ ＝ ４４）

注：与本组治疗前比较，ａ Ｐ ＜ ０． ０５；与对照组治疗后比较，ｂ Ｐ ＜ ０． ０５。

表２ 两组患者临床疗效比较犤例（％），ｎ ＝ ４４ 犦

注：与对照组比较，χ２ ＝ ６． ２１０， Ｐ ＝ ０． ０１４ ＜ ０． ０５。

组别
观察组
对照组

痊愈
７（１５． ９１）
３（６． ８２）

显效
１２（２７． ２７）
８（１８． １８）

有效
２２（５０． ００）
２３（５２． ２７）

无效
３（６． ８２）
１０（２２． ７３）

总有效
４１（９３． １８）
３４（７７． ２７）

组别

组别

０． ０９７
０． ９２５

组别
观察组
对照组
χ２ ／ ｔ值
Ｐ值

性别
（男／女，例）
２３ ／ ２１
２４ ／ ２０
０． ０５１
０． ８３１

年龄
（Ｘ ± ｓ，岁）
４９． ０１ ± ５． ０９
４８． ３１ ± ５． ２９
０． ３４９
０． ６７５

病程
（Ｘ ± ｓ，年）
４． ７１ ± １． ４６
４． ６９ ± １． ６９
０． ０６３
０． ８７４

Ｉ级
１８
１７

Ⅱ级
１４
１５

Ⅲ级
９
８

Ⅳ级
３
４

缺血性
２０
１９

神经性
１９
１９
０． １３７
０． ７６８

混合性
５
６

Ｗａｇｎｅｒ分级牗例牘 疾病类型牗例牘

１． ３ 观察指标及疗效判定标准
观察指标：血清氧化应激指标犤血清超氧化物歧化

酶（ＳＯＤ）、丙二醛（ＭＤＡ）和晚期蛋白氧化产物
（ＡＯＰＰｓ）犦和炎性因子犤血清白细胞介素６（ＩＬ － ６）、肿瘤
坏死因子－ α（ＴＮＦ － α）、Ｃ反应蛋白（ＣＲＰ）犦。患者均禁
食禁饮１２ ｈ后，于次日凌晨在我院检验科抽取静脉
血５ ｍＬ，置抗凝管中，在４ ℃条件中静置６０ ｍｉｎ后，以
３ ０００ ｒ ／ ｍｉｎ的速率离心１０ ｍｉｎ，取上清液分装于
Ｅｐｐｅｎｄｏｒｆ管中并标记，置－ ８０ ℃冰箱冷冻保存，待测。
ＭＤＡ采用硫代巴比妥酸（ＴＢＡ）反应法进行检测，ＳＯＤ
利用ＯｌｙｍｐｕｓＡＵ５４００型全自动生化分析仪进行检测，
ＡＯＰＰｓ利用分光光度计检测。炎性因子均采用酶联免疫
吸附（ＥＬＩＳＡ）法进行检测，检测试剂盒来源于北京晶美
生物工程公司，严格按说明书要求操作。

临床疗效：痊愈，症状完全缓解，足溃疡处肉芽组织
生长较快，创面完全愈合；显效，症状明显改善，足溃疡
处肉芽组织生长较慢，创面愈合８５％以上；有效：症状
有一定好转，创面愈合４５％ ～ ８５％；无效：症状无好转
或有加重，创面愈合４５％以下。总有效＝痊愈＋显效＋
有效。

安全性：统计恶心、恶吐、头晕、心率加快等不良反
应发生情况。
１． ４ 统计学处理

采用ＳＰＳＳ １８． ０统计学软件进行分析。计量资料以

Ｘ ± ｓ表示，行ｔ检验；计数资料以率（％）表示，行χ２检验。
Ｐ ＜ ０． ０５为差异有统计学意义。
２ 结果

结果见表２和表３。对照组患者出现恶心、呕吐各
２例，心率加快１例，观察组患者出现头晕、呕吐各１例，恶
心２例，两组不良反应发生率相当（１１． ３６％比９． ０９％，
χ２ ＝ ０． ０９７，Ｐ ＝ ０． ９４８）。两组患者治疗过程中均未出现
严重不良反应。
３ 讨论

糖尿病患者因其外周血管疾病合并过高与周围神
经病变的机械性压力，可导致骨关节系统与足部软组织
破坏和畸形，导致轻度的神经症状，以及严重的感染、血
管疾病、溃疡、神经病变性骨折等犤 ９ 犦。糖尿病足治疗费用
较高，治疗相对棘手，如不及时治疗，将造成更严重的后
果犤 １０ 犦，一旦发展到截肢，患者预后很差犤 １１ 犦，故应早期防
治犤 １２ 犦。本病是多种危险因素相互作用的结果。一般认
为，糖尿病周围神经病变导致患者感觉减退或消失，创
伤时自我保护功能下降，足部伸屈肌张力失衡，骨骼关
节变形，承重能力下降等，是糖尿病足的重要发病基础，
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可严重影响患者的生活质量，甚至致残或致死犤 １３ 犦。糖尿
病足的主要治疗方法包括内科保守治疗、外科手术治疗
和介入治疗等，后两者由于对设备和技术要求较高，在
足部微血管与神经的修复方面仍有一定局限，因此目前
仍以内科保守治疗为主犤 １４ 犦。本研究中，观察组总有效率
明显高于对照组，两组患者治疗后的血清氧化应激指标
及炎性因子均明显降低，且观察组患者降低更明显，提
示联合用药效果更显著。ＡＯＰＰ为新型氧化应激标志
物，本身可加重或诱导机体氧化应激损伤，在冠心病、糖尿
病等多种疾病的氧化应激反应中发挥着重要作用犤 １５ 犦；
ＳＯＤ是自由基防御的重要酶，能将超氧离子自由基歧化
分解，同时反应产生的过氧化氢酶能延缓自由基对患肢
的损害犤 １６ 犦。ＭＯＤ为具有生物毒性的不饱和醛，是活性氧
簇诱导脂质过氧化过程中产生的下游产物犤 １７ 犦。前列地
尔在机体内广泛存在，是一种生物活性物质，具有良好
的扩张血管及促进血液循环作用，可增加糖尿病足患者
患肢的血流量犤 １８ － １９ 犦。硫辛酸具有较强的抗氧化作用，能
抑制氧化应激反应，减少氧自由基的产生，具有的抗氧
化特性可介导神经血流速率，改善神经周围营养支持，
减少神经损伤，增加神经反应性和传导速率，改善临床
症状犤 ２０ － ２１ 犦。治疗过程中两组患者均未发生严重不良反
应，且少数患者出现的轻度恶心、呕吐、头晕等症状均在
停药后消失，表明联合用药较安全。

综上所述，硫辛酸联合前列地尔治疗糖尿病足临床
疗效显著，血清氧化应激水平明显改善，炎性反应得到
了很好的控制，且安全可靠，值得临床推广。但本研究存
在样本量有限和疗效观察时间较短等不足，尚需加大样
本量进一步研究。
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