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要"目的
"

探讨华法林对房颤老年患者凝血功能及血流变指标影响%方法
"

选取该院
"%!$

年
!%

月

至
"%!+

年
!%

月收治的
!%+

例房颤老年患者!按照随机数字表法分为观察组"

)&

例$与对照组"

)&

例$%对照组

采用常规治疗!观察组在对照组基础上结合华法林治疗%两组疗程均为
$

周%比较两组治疗疗效!治疗前后心

动图指标&凝血功能指标及血流变指标变化%结果
"

观察组治疗总有效率"

*"#$)f

$高于对照组"

(&#)'f

$!差

异有统计学意义"

?

$

%#%)

$#两组患者治疗后
VV

&

2?VV

均增加!差异均有统计学意义"

?

$

%#%)

$#观察组患者

治疗后
VV

&

2?VV

高于对照组!差异均有统计学意义"

?

$

%#%)

$#两组患者治疗后血浆黏度&红细胞聚集指数&

纤维蛋白原降低!差异均有统计学意义"

?

$

%#%)

$#观察组患者治疗后血浆黏度&红细胞聚集指数&纤维蛋白原

低于对照组!差异均有统计学意义"

?

$

%#%)

$%结论
"

华法林对房颤患者疗效明显!且可改善患者凝血功能和

血液流变学功能%
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心房颤动$房颤'是一种常见的心律失常类型*由

于人口老龄化程度的不断增加*其发病率呈不断上升

趋势)房颤会导致不同程度的血流动力学障碍和临

床症状*同时*其发生常伴有明显的器质性疾病*从而

导致心脏功能的变化)其体征表现包括休克0低血压

等*具有较高的致残率和病死率*严重影响人们身心

健康和生活质量+

!0$

,

)因此*临床上采取有效的方法

治疗房颤尤为重要)本研究旨在探讨华法林对房颤

患者凝血功能及血流变指标指标的影响*以为临床治

疗提供参考*现报道如下)
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资料与方法

$#$

"

一般资料
"

将
"%!$

年
!%

月至
"%!+

年
!%

月于

本院确诊为房颤的老年患者
!%+

例纳入研究*按照随

机数字表法分为观察组$

)&

例'与对照组$

)&

例')观

察组*男
&$

例*女
!*

例*年龄
)!

$

(*

岁*平均

$

+)#"$i&#)*

'岁*患者病程
!

$

!$

个月0平均病程

$

+#(*i!#&)

'个月*原发病包括
"*

例冠心病0

!$

例风

湿性心脏病0

!%

例高血压性心脏病(对照组*男
&&

例0

女
"%

例*年龄
)"

$

'%

岁0平均$

+)#*'i$#%"

'岁*患

者病程
!

个月至
!&

个月0平均$

(#%&i!#$+

'个月*原

发病包括
"'

例冠心病*病
!)

例风湿性心脏*

!%

例高

血压性心脏病)本研究经医院伦理委员会审核*纳入

研究者均知情同意)两组患者一般资料比较差异有

无统计学意义$

?

%

%#%)

')

$#%

"

入组标准及排除标准
"

入组标准!$

!

'均经心电

图明确诊断为房颤($

"

'患者年龄
)%

$

'%

岁)排除标

准!$

!

'伴哮喘0严重肺疾病者($

"

'合并肺0肝0心等功

能严重异常者($

&

'药物原因致使的心房颤动($

$

'精

神疾病者($

)

'过敏体质者)

$#&

"

方法

$#&#$

"

治疗方案
"

对照组!采用常规治疗*包括降

压0调脂等对症支持治疗*口服盐酸胺碘酮片$北京嘉

林药业股份有限公司'

!

片"次*每日
&

次)观察组!在

对照组基础上结合华法林$上海信谊药厂有限公司'*

初始给药剂量为
"#)R

X

"

:

*按照患者国际标准化比率

$

A@1

'调整药物剂量*

A@1

控制在
"#%

$

&#%

)两组疗

程均为
$

周)
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"

指标的检测
"

$

!

'观察两组患者治疗前后凝

血功能指标的变化情况*包括凝血酶时间$

VV

'0部分

活化凝血酶时间$

2?VV

'*应用日本
L

>

.R4_H20)%

型凝血功能测试仪*

VV

和
2?VV

试剂盒购于苏州良

辰生物医药科技有限公司($

"

'观察两组患者治疗前

后血流变指标的变化情况*包括血浆黏度0红细胞聚

集指数0纤维蛋白原*采用重庆天海
FGAL0"%"%

型全

自动血流变仪及配套试剂盒进行测定)

$#&#&

"

疗效评价标准
"

显效!患者心律转为窦性或

者静息心室率每分钟
+%

$

'%

次(有效!患者静息心室

率达每分钟
+%

$

!%%

次或者心律较基础心室率降低

幅度
%

"%f

(无效!患者治疗后未达到以上标准)总

有效率
j

$显效例数
d

有效例数'"总例数
h!%%f

)

$#'

"

统计学处理
"

用
L?LL!+#%

统计学软件进行数

据分析*采用
F-;56.6S<Q_;48

建立数据库*计量资料

以
(iB

表示*两两比较采用
6

检验(计数资料以百分

率表示*组间比较采用
!

" 检验)

?

$

%#%)

为差异有

统计学意义)

%

"

结
""

果

%#$

"

两组疗效的比较
"

观察组治疗总有效率

$

*"#$)f

'高于对照组$

(&#)'f

'*差异有统计学意义

$

?
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'*见表
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两组治疗总有效率的比较

组别
'

显效

+

'

$

f

',

有效

+

'

$

f

',
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'
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f

',

总有效率
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f
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观察组
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对照组
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注!

Y

表示该项无数据
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两组患者治疗前后凝血功能指标变化的比较
"

两组患者治疗前
VV

0

2?VV

比较差异无统计学意义

$

?

%

%#%)

'(两组患者治疗后
VV

0

2?VV

增加*差异

均有统计学差异$

?

$

%#%)

'(观察组患者治疗后
VV

0

2?VV

高于对照组*差异均有统计学意义$

?

$

%#%)
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两组患者治疗前后凝血功能指标变化比较$

(iB

%

组别
'

VV

$

.

'

治疗前 治疗后

2?VV

$

.

'

治疗前 治疗后

观察组
)& !!#&)i"#!* !'#*$i&#"$

!
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!
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注!与本组治疗前比较*

!

?

$
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"

两组患者治疗前后血流变指标变化的比较
"

两

组患者治疗前血浆黏度0红细胞聚集指数0纤维蛋白

原比较差异无统计学意义$

?

%

%#%)

'(两组患者治疗

后血浆黏度0红细胞聚集指数0纤维蛋白原水平降低*

差异均有统计学意义$

?

$

%#%)

'(观察组患者治疗后

血浆黏度0红细胞聚集指数0纤维蛋白原均低于对照

组*差异均有统计学意义$

?

$
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&
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两组患者治疗前后血流变指标变化比较$
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'
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纤维蛋白原$

X

"

D
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房颤多是由心脏不能有效的舒张和收缩*心房电

活动紊乱*以及心脏的泵血功能出现丧失或者障碍导

致的心室极不规则的反应*通常会诱发休克0急性心

力衰竭及心绞痛等严重并发症+

)0(

,

)华法林是
"%

世

纪
$%

年代合成的一种香豆素类口服抗凝血药物*是

广泛应用的一种口服抗凝血药物*近年来用于房颤0

瓣膜置换0瓣膜病0肺栓塞0冠状动脉粥样硬化性心脏

病等+

'0*

,

)现代药理研究表明*华法林的抗凝机制主

要是与维生素
`

竞争羧化酶*从而使得凝血因子
)

0

-

0

.

0

/

合成过程中的谷氨酸羧基化受到抑制*而无

法活化这些依赖维生素
`

的凝血因子*仅停留在前体

阶段*达到良好的抗凝效果+

!%0!!

,

)华法林口服吸收完

全*生物利用度达
!%%f

*几乎完全经肝脏代谢清除*

是一种临床上用于房颤抗凝的有效药物+

!"0!&

,

)本研

究结果表明*观察组治疗总有效率高于对照组*说明

华法林可明显提高房颤患者的治疗疗效)

现代医学认为房颤影响红细胞聚集0黏附及变形

性而增加血栓发生危险)房颤患者红细胞聚集性明

显增大*血浆黏度和纤维原增加*从而使血流变学异

常*很容易形成高血黏症*而高血黏症可降低血流速

度*加之凝血因子在血管局部活化和沉积*激活凝血

过程*故而房颤患者常存在凝血功能和血流变学异

常+

!$

,

)张海青等+

!)

,学者研究报道显示*华法林能够

改善患者血流变浅情况0血小板餐时和凝血功能*且

具有强效活化血小板的作用)本研究结果表明*两组

患者治疗后
VV

0

2?VV

增加且观察组患者治疗后

VV

0

2?VV

高于对照组*两组患者治疗后血浆黏度0

红细胞聚集指数0纤维蛋白原降低且观察组患者治疗

后血浆黏度0红细胞聚集指数0纤维蛋白原低于对照

组*说明华法林可明显改善凝血功能和血流变学)

综上所述*华法林对房颤患者疗效明显*且可改

善患者凝血功能和血液流变学功能*具有重要研究意

义)但本研究相对还存在一些不足之处*观察例数相

对较少0观察时间相对较短*故而还需在后续研究重

增加观察例数和延长观察时间*提高可靠的临床参考

价值)
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