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摘
!

要"目的
!

探讨丹参注射液对高血压合并左室心力衰竭患者的
&

型脑钠肽的影响#为临床治疗提供实验室依据$方法

!

选取
6$"!

年
6

月至
6$"9

年
6

月该院
$̂

例高血压合并左室心力衰竭患者#随机分为
6

组#

+$

例患者采用常规治疗!对照组"#

+$

例患者在常规治疗的基础上增加丹参注射液!实验组"$比较
6

组患者治疗前后
&

型脑钠肽水平%炎性因子水平%临床疗效$

结果
!

治疗前#

6

组患者的
&

型脑钠肽%超敏
R

反应蛋白!

B15RSQ

"%

4

末端前脑利钠肽!

4=5

J

F>&4Q

"水平差异无统计学意义!

!

&

$7$!

"&治疗后#实验组患者
&

型脑钠肽明显低于对照组!

!

#

$7$!

"&左心室射血分数%左心室质量指数比对照组明显升高!

!

#

$7$!

"&左心室容积指数比对照组显著降低!

!

#

$7$!

"$实验组患者治疗后显效和总有效率明显高于对照组!

!

#

$7$!

"&无效率比

对照组明显降低!

!

#

$7$!

"$结论
!

丹参注射液对高血压合并左心室心力衰竭患者疗效显著#明显改善患者
&

型脑钠肽水平#具

有临床价值$
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目前$我国高血压患者的发病率逐年增加$其中
8$

"

<!

岁

人群的高血压发病率约为
8$g

$严重威胁患者生存质量'

"

(

)

中医认为高血压合并左心室心力衰竭为高血压日久$累及他

脏$久而及心$同时$久病入络$心脉不通$心血瘀阻$病位主要

在心及血*脉'

6

(

)现探讨丹参注射液对高血压合并左心室心力

衰竭患者的治疗效果$为临床提供实验室依据)现报道如下)

?
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资料与方法

?7?

!

一般资料
!

选取
6$"!

年
6

月至
6$"9

年
6

月该院治疗的

$̂

例高血压合并左心室心力衰竭患者为研究对象$均无其他

严重原发性疾病)将患者随机分为
6

组!对照组
+$

例患者采

用常规治疗$男
6+

例$女
"9

例$年龄
8<

"
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岁$平均年龄

#
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%岁&实验组
+$

例患者在常规治疗的基础上增加

丹参注射液$男
68

例$女
"<

例$年龄
+$

"

<<

岁$平均年龄

#

967̂W"87+

%岁)采用不同方式治疗后$分别观察
6

组患者治

疗前后
&

型脑钠肽水平*炎性因子水平*临床疗效)

6

组患者

的年龄*性别*身体状况等一般资料比较$差异无统计学意义

#

!

&

$7$!

%$具有可比性)
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治疗方法
!

对照组患者进行常规治疗$方法!患者半坐

位$保持呼吸通畅$双脚下垂)将近
6!g

的乙醇石化氧气雾化

吸入$流速
+

"

9-

"

H);

)静脉注射硝酸甘油*利尿剂等'

8

(

)实

验组患者在常规治疗的基础上增加丹参注射液$方法!

6H-

参

麦注射液溶于
!g

葡萄糖或生理盐水
6!$H-

$静脉滴注$

"

次"

"

天$连续滴注半个月'

+

(

)

?7A

!

疗效标准
!

#

"

%炎性因子*

&

型脑钠肽!治疗前后均采集

所有患者静脉血$

8$$$F

"

H);

离心
"$H);

$收集上清液$采用

酶联免疫吸附法检测血浆中
&

型脑钠肽水平$使用免疫比浊

法检测血清中超敏
R

反应蛋白#

B15RSQ

%和
4

末端前脑利钠肽

#
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'
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(

)#

6

%心脏超声!治疗前后根据彩色多普勒超

声仪测量患者的左心室射血分数#

-',T

%$计算患者的左心室

质量指数#

-'(.

%*左心室容积指数#

-0'.

%

'
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(

)#

8

%心功能改

善评价标准!显效为体征和心力衰竭症状消失$心功能改善
6

级以上)好转为体征和心力衰竭症状有所缓解$心功能改善
"

级以上)无效为临床症状及体征未改善甚至恶化$心功能无

改善'
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统计学处理
!

采用
/Q//"!7$

统计软件进行数据分析$

计量资料使用
/

检验$计数资料应用
!

6 检验$

!

#
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为差异
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国际检验医学杂志
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有统计学意义)
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结
!!

果
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6

组患者治疗前后各指标检测结果比较
!

治疗前$

6

组患

者
&

型脑钠肽*

B15RSQ

*

4=5

J

F>&4Q

水平差异无统计学意义

#

!

&

$7$!

%&治疗后$实验组患者
&

型脑钠肽明显低于对照组$

差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%)见表
"

)

表
"
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6

组患者治疗前后
&

型脑钠肽检测结果比较#

)W4

$

检测项目 对照组 实验组
/ !

&

型脑钠肽#

%

*

"

-

%

!

治疗前
879#W$7<# 87!̂W$7#" 678"! $7""9

!

治疗后
67<8W$7̂9 "796W$7++ !7"<6 $7$+"

B15RSQ

#

H

*

"
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!

治疗前
87!"W$7̂8 8796W$7<9 "7!+6 $7+8#

!

治疗后
87$+W$79# 67#+W$79! 879"" $7$!!
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*

"
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!

治疗前
!!+̂768W""$"79!!++97+#W"$#<7!8 "7"<< $78#6

!

治疗后
+̂ $̂7!8W#$#7̂ +##+7+"W"$$+7#! 67$<< $7"+9
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!

6

组患者治疗后心动图检测结果比较
!

实验组患者

-',T

和
-'(.

比对照组明显升高#

!

#

$7$!

%$

-0'.

比对照

组显著降低$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%)见表
6

)

表
6

!!

6

组患者治疗后心动图指标结果比较#

)W4

$

检测项目 对照组 实验组
/ !

-',T 887+W976 ++7!W<78 9789# $7$6<

-'(. 68<$7!W9<<7+ !98#7̂Ŵ"#78 <79<6 $7$$8

-0'. 8+7"W!7̂ 697̂W97+ !78!" $7$+<
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6

组患者治疗后临床疗效结果比较
!

实验组患者治疗后

显效和总有效率明显高于对照组$差异有统计学意义#

!

#

$7$!

%$无效率比对照组明显降低#

!

#

$7$!

%)见表
8

)

表
8

!!

6

组患者治疗后临床疗效结果比较#

g

$

类别
对照组

1

百分率#

g

%

实验组

1

百分率#

g

%

!

6

!

显效
"8 867! "# +<7! !78"̂ $7$+9

好转
"̂ +!7$ "# +<7! "79!6 $7++!

无效
# 667! 6 !7$ 7̂##" $7$"<

总有效
8" <<7! 8̂ #!7$ !7+"6 $7$8̂

A

!

讨
!!

论

!!

心力衰竭是各种心血管疾病患者的终末期表现$高血压病

日久$可导致心力衰竭)中医认为心主血脉$高血压病程较长$

正气虚弱$临床表现为气阳两虚$虚则血行不畅$停而成瘀$血

流通不利则为水$故临床可见水饮内停)左心室心力衰竭时$

可见水饮上凌心肺$患者喘息不能平卧$右心室心力衰竭时$可

见血瘀水停$浸渍全身$水肿甚$水行不利$更致血行不畅$体循

环淤血发生$加重血瘀证$可见肝*脾肿大'

5̂#

(

)丹参注射液中

的丹参具有活血化瘀*养心安神*理气开窍*凉血消痈*理气止

痛的作用$可有效治疗心绞痛*心肌梗死*脑缺氧*脑栓塞*神经

衰弱等'

"$

(

)本研究对
$̂

例患者采用
6

种不同方式治疗$结果

表明$治疗前$

6

组患者
&

型脑钠肽*

B15RSQ

*

4=5

J

F>&4Q

水平

差异无统计学意义#

!

&

$7$!

%&治疗后$实验组患者
&

型脑钠

肽明显低于对照组#

!

#

$7$!

%)丹参注射液的主要成分丹参

可增加
a0(Q

水平$抑制血栓素形成$降低
&

型脑钠肽水平$

改善血管血循环$增加血流量)实验组患者
-',T

和
-'(.

比对照组明显升高#

!

#

$7$!

%$

-0'.

比对照组显著降低#

!

#

$7$!

%$说明丹参注射液可通脉养心*活血化淤$具有扩张冠状

动脉$增强心肌收缩力$提高血流量的功能$有效改善心功能)

实验组患者治疗后显效和总有效率明显高于对照组#

!

#

$7$!

%$无效率比对照组明显降低#

!

#

$7$!

%)

综上所述$丹参注射液对高血压合并左心室心力衰竭患者

的临床疗效确切$明显降低
&

型脑钠肽水平$提高患者心功

能$增加心肌收缩力)
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