
应理论中 的区分度 、 难度和项 目 信息峰值三个参数对量表进行筛选后 ， 共有

个条 目被删除 ， 最终形成了 由 个条 目 组成的简化版的中医健康量表 。 简化版

的 中医健康量表的总体克朗 巴赫 系数是 。 验证性因子分析各项拟合度指

标 、 、 、 、 和 分别为 、 、 、 、

和 。

结论 简化版的中医健康量表具有较好的信度和效度 可应用于中医药临床实践 。

关键词 ： 中医健康量表 ， 项 目反应理论 ， 简化版
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北京 市髙等 学校青年英才计划 （ 年北京 中 医药大 学优秀青年骨干教师专 项计划

目 的 ： 评价中药治疗癌因性疲乏的有效性和安全性 。

方法 ： 系统检索 个电子数据库和 个临床试验注册库 ， 纳入所有有关中药治疗

癌 因性疲乏的随机对照试验 。 由两位研宄者独立进行文献筛选和资料提取 ， 并使

用 协作网提供的偏倚风险工具进行方法学质量评价 。 采用

软件进行数据分析 。

结果 共纳入 项中药治疗癌因性疲乏的随机对照试验 ，共计 例受试对象 。

纳入试验的方法学质量普遍较差 。 中药单独应用或与化疗 、 支持疗法联合应用在

疲乏症状改善方面优于安慰剂 、 化疗或支持疗法。 同时中药加化疗或支持疗法有

助于提高患者生活质量 。 项研宄表明中药可有效缓解焦虑 ， 但在缓解抑郁方面

无明显作用 。 有 项研宄报告了不良反应 ， 均未在中药组发现严重的不 良反应。

结论 ： 中药治疗癌因性疲乏似乎是安全有效的 。 然而 ， 由于纳入试验的数量少且

方法学质量较低 ， 目前的证据不足以得出一个确定性的结论。 因此 ， 有必要开展

多 中心、 大样本 、 试验设计严谨的高质量的随机对照试验 ， 以进
一

步验证中药治

疗癌因性疲乏的疗效和安全性 ， 为临床试验提供更可靠的证据 。

关键词 ： 癌因性疲乏 、 中药、 随机对照试验、 系统综述
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目 的 ： 系统评价中药治疗突发性耳聋的有效性和安全性 。

方法 ： 图书馆 ， ， 万方等
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个数据库和 个国际临床试验注册库中系统检索中药治疗突发性耳碧的随机对

照试验 ， 检索时间从建库至 年 月 。 由两位研宄者独立对文献进行筛选和

资料提取 ， 采用 偏倚评价工具对纳入文献的方法学质量进行评价 ， 用

软件进行数据分析 。 疗效评价指标釆用相对危险度 （ 和均数差

及其 可信区间表示。

结果 ： 共纳入 项随机对照试验 ， 共计 例患者 。 纳入研究的方法学质量普

遍偏低 ， 没有研宄应用安慰剂对照 ，
也没有研究对受试者和研宄者施盲 ， 仅有

项研宄详细地报告了随机方法 。 纳入的研宄都采用中药与传统治疗方法如类固醇、

血管舒张药 、 抗凝剂 、 营养补充剂 、 高压氧疗单独或联合中药进行比较 。 项

研宄显示中药组纯音听阈值改善率优于对照组 ， 项研究显示中药有助于改善耳

鸣症状 。 未有证据显示中药有助于改善耳鸣 、 焦虑和抑郁症状 。 有 项研究报告

了不 良反应 ， 但中药组均未见严重的不 良反应 。

结论 ： 中药治疗突发性耳聋的研宄方法学质量较差 ， 其疗效和安全性尚不清楚 ，

现有证据不能有效的指导临床应用 。 因此 ， 需要开展高质量的研究来进
一

步验证

中药治疗突发性耳聋的疗效和安全性 。

关键词 ： 突发性耳聋 、 中药 、 随机对照试验、 系统综述

基于系统生物学的中医临床循证医学研宄思路与实践
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中医临床对慢性疾病的诊疗特色和优势体现在证候分类的基础上进行个体化的

治疗 ， 即辩证施治 。 当前 ， 重视整体性研宄已成生命科学发展的新趋势 ， 系统生

物学技术的进步和发展为中医临床证候分类及辩证施治研宄提供了可行性条件 。

本文介绍了包括基因组学 、 转录组学 、 蛋白质组学和代谢组学和生物信息学等系

统生物学的大通量检测技术和分析方法 ， 并以慢性乙型肝炎 （乙肝 ） 及其肝炎后

肝硬化中 医证候分类及辩证施治的系统生物学研究为例 ， 探讨了其证候分类与基

因多态性的关联、 基因和蛋 白表达谱的区别 、 尿代谢物的差异以及
“

同病异

证
” “

异病同证
”

的分子机制 。 结果显示乙肝及其肝炎后肝硬化的中医证候分类

具有分子生物学物质基础 ， 不同的证候类型具有各 自特征性的分子表达谱 ， 且基

于中医证候分类的中药复方干预具有显著的疗效 。 基于系统生物学的 中医临床研

宄方法能够为提高疗效的
“

病 证 效
”

结合研宄提供手段和工具 ， 有助于研究中

医证候分类及辩证施治的多因素 、 多表型和动态变化等特征 ， 为中医诊断和个体

化治疗提供参考依据 。

关键词 ： 系统生物学 证候分类 辩证施治 慢性乙型肝炎 肝炎后肝硬化

倾向指数在中医药疗效评价研宄中的应用
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尽管随机对照试验是临床干预研究因果推断的金标准 ， 但是在中医药临床研究的

现实中 ， 由于伦理 、 费用 、 时间 以及外部效度问题 ， 随机对照试验往往无法实施

甚至不适用 。 随机对照试验无法解决个体化治疗问题 ， 即在试验中不允许按照每

个对象
“

望闻 问切
”

的不同情况 ， 随时调整不同组方的配伍和剂量 。 而使用了辩
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