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中西医结合治疗危重病且有独特优 

势 。我们用血必净注射液治疗慢性肺 

源性心脏病(肺心病)心功能不全取得满 

意疗效 ，报告如下 。 

1 临床资料 

1．1 病例：选择 2005年 3月一20O7年 

1月我院急诊科及呼吸科患者 3O例，均 

符合 1977年全国第二次肺心病会议修 

订的诊断标准。 。按随机原则分为治疗 

组和对 照组 ，两 组患者 年龄 、性 别、病 情 

程度等 比较差异无显著性 (P>o．05)， 

具有可 比性 。 

1．2 治疗方法：两组均给予常规西医治 

疗，包括持续低流量吸氧，抗感染，保持 

呼吸道通畅，解痉、平喘、祛痰、降低肺动 

脉压、强心利尿、维持内环境稳定、对症 

支持等综合治疗。治疗组在此基础上联 

合使用血必净注射液 5O ml加质量分数 

为 0．9％的生理盐水 10O ml静脉滴注， 

每 日 2次 ，2周为 1个疗程。 

1．3 观察指标 ：治疗前后动脉血氧分压 

(PaO2)、二氧化碳分压(PaCO 2)，血 pH 

值、超声心电图、心排血量(CO)、心排血 

指数(CI)、射血分数(EF)的变化。 

1．4 疗效标准 ：根据《中药新药临床研 

究指导原则》。 定为显效、有效和无效。 

2 结 果 

2．1 两组临床疗效 比较 (表 1)：治疗组 

有效率明显高于对照组(P<O．05)。 

表 1 两组疗 效比较 例 ( ) 

注 ：与对照组 比较 ： P<0．05 

2．2 检测指标变化 比较 (表 2)：治疗 组 

治疗后 pH值、PaO 、CO、CI和 EF显著 

升高，PaCO 显著下降(P均d0．05)。 

3 讨 论 

肺心病合并心功能不全属 中医学 

“喘证”、“痰饮”、“肺胀”等范畴，起病在 

肺，但久病影响心脏，心主血脉，气虚无 

力推动血脉运行，加之痰湿内阻，血脉不 

利，形成血瘀，导致心力衰竭，本虚标实 

和血瘀贯穿于本病始终，因此活血化瘀 

为治疗的关键 。 

血必净注射液主要成分为红花、川 

芎、赤芍、丹参、当归。血必净注射液临床 

大多用于治疗急性危重病、多脏器功能 

障碍综合征和由感染引起的全身炎症反 

应综合征，经过临床实践证 明，疗效满 

意“ 。本研究证明血必净注射液能够有 

效改善慢性肺心病心功能不全患者的血 

液流变性，提高 PaO ，降低 PaCO ，改善 

呼吸状态，改善心脏收缩功能，说明对于 

慢性肺心病心功能不全具有良好的治疗 

作用，且为纯中药制剂，临床上未见明显 

不良反应，故有广阔的应用前景和进一 

步的研究推广价值。 
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表 2 两组治疗前后血气分析及心功能的比较( ± ) 

注 ：与本组治疗前 比较 ： P<O．05；与对照组治疗后 比较 ： P<O．05 
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