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醒脑静注射液治疗肺性脑病

!"例疗效观察
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"$$%年%月—"$$&年’月，我们使用醒脑静注射
液治疗慢性阻塞性肺病（()*+）并发肺性脑病!"例，
并与同期单纯西药常规综合治疗的"&例进行对比观
察，现报告如下。

临床资料

根据%,-$年全国第!次肺心病专业会议修订的
肺性脑病诊断和临床分级标准，将我院内科收治的’#
例肺性脑病患者按随机数字表法分成两组，治疗组!"
例，男"%例，女%%例；年龄’"!-&岁，平均#-.!岁；
病程-!""年，平均%!."年；其中嗜睡伴神志恍惚%"
例，浅昏迷%#例，深昏迷&例。对照组"&例，男%’
例，女,例；年龄’%!-/岁，平均#,.$岁；病程/!"$
年，平均%".-年；其中嗜睡伴神志恍惚%"例，浅昏迷

%$例，深昏迷"例。两组患者资料比较差异无显著性
（!!$.$’），具有可比性。
治疗方法 两组患者均予常规综合治疗，包括吸

氧、抗炎、平喘、使用呼吸兴奋剂、纠正电解质酸碱平衡

紊乱等，均未予插管及呼吸机治疗。治疗组在上述治

疗基础上加用醒脑静注射液（每%$01含麝香/’02、
冰片%$02、栀子!$$02、郁金!$$02，无锡山禾药业
有限公司提供）!$01加入’3葡萄糖注射液"’$01
中静脉滴注，每日%次。
统计学处理：计量资料用""4#表示，采用$检

验，计数资料比较采用""检验。
结 果

% 疗效评定标准 有效："&5内神志转清，神
经、精神障碍基本消失，&-5内缺氧、呼吸困难、心力
衰竭等症状体征明显改善；无效：达不到上述标准或加

重或死亡。

" 两组临床疗效比较 治疗组!"例，有效"/
例，无效’例，有效率-&.&3；对照组"&例，有效%&
例，无效%$例，有效率’-.!3。治疗组疗效明显优于
对照组（""6&./&，!#$.$’）。其中有效病例平均神
志转清时间，治疗组（-.&4"."）5，对照组（%#.&4
&."）5，两组比较差异有显著性（$6-.-"，!#$.$%）。

! 两组血气分析比较 见表%。两组治疗前后

*7)"、*7()"均有改善，且治疗组治疗后*7)"、*7()"
明显优于对照组（!#$.$%）。治疗组治疗前后89值
改善显著（!#$.$’），而对照组改善不明显（!!
$.$’）。

表! 两组治疗前后血气分析比较 （""4#）

组别例数 时间 89值 *7)"
（0092）

*7()"
（0092）

治疗 !" 治疗前 /.!%4$.$’ ’$.%4/./ //.-4%&.,
治疗后 /.!&4$.$&$% /’."4’.#$$%% &!.%4&.-$$%%

对照 "& 治疗前 /.!$4$.$’ &,.#4,.% /#.,4%&.&
治疗后 /.!%4$.$# ’-.,4/.,$$ ##."4%%.%$$

注：与本组治疗前比较，$!#$.$’，$$!#$.$%；与对照组治疗后

比较，%!#$.$’，%%!#$.$%

讨 论

肺性脑病是机体缺)"和()"滞留引起的中枢神
经系统功能障碍，患者主要表现为意识障碍、自主呼吸

减弱，加上咳嗽反射消失，排痰困难，痰液阻塞气道，使

通气量进一步下降，更加重机体缺)"和()"滞留，两
者形成恶性循环，最终导致死亡。能否及早催醒是治

疗成败的关键。醒脑静注射液是由安宫牛黄丸精制而

成，由麝香、冰片、栀子、郁金等中药组成，具有醒脑止

痉、清热解毒、豁痰开窍、行气活血的作用。现代药理

研究证实，醒脑静注射液具有拮抗阿片受体样作用，能

明显改善各种原因所致的意识障碍。我们认为，醒脑

静注射液可通过下列机制改善肺性脑病患者病情：（%）
促使患者及早清醒，增强自主呼吸及排痰能力，改善肺

泡通气。（"）清解痰浊瘀热诸邪，开窍醒脑、安神定志。
（!）清热解毒，抗菌消炎。尤其对痰热内闭型者合适。
本研究结果亦显示，醒脑静注射液能使肺性脑病患者

短期内神志转清，呼吸改善，血气指标明显好转，临床

总有效率明显优于对照组，且使用安全，无不良反应，

值得临床推广使用。

（收稿："$$&:$-:%, 修回："$$&:%$:%’）

针灸治疗慢性前列腺炎!$例
泰山医学院护理学院（山东泰安"/%$$$） 王松梅

泰安中医院针灸科 李兴国

中国人民解放军第--医院中医科 张立群

"$$"—"$$&年期间，我们采用针灸治疗慢性前列
腺炎（;5<=>?;8<=@A7A?A?@，简称(*）患者#$例，并与单
纯药物治疗进行了对比观察，疗效较满意，现报道

如下。

临床资料 #$例慢性前列腺炎患者均来源于泰

·’#&·中国中西医结合杂志"$$’年’月第"’卷第’期(BCDEF，F7G"$$’，H=1I"’，J=I’

万方数据


