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参附注射液治疗充血性心力衰竭的疗效观察
姜晓梅

我院内科于2000—2003年对收治的充血性心力衰竭

(CHF)患者在常规强心、利尿、扩血管治疗的基础上加用参附

注射液静脉滴注，取得一定疗效，现报道如下。

资料与方法

1 病例选择 60例CHF住院患者符合卫生部1993年

颁部的《中药新药治疗充血性心力衰竭和临床研究指导原则》

中诊断标准，随机分为参附治疗组与对照组。治疗组30例，男

19例，女11例，平均年龄58(19～74)岁；病因为缺血性心肌病

21例，高血压病9例，同时合并糖尿病19例；心功能NYHA分

级：Ⅲ级20例，Ⅳ级10例。对照组30例，男17例，女13例，平

均年龄57(18～76)岁，缺血性心肌病23例，高血压病7例，合

并糖尿病21例；心功能Ⅲ级18例，Ⅳ级为12例。两组临床资

料比较差异无显著性(P>0．05)，具有可比性。

2治疗方法 治疗组和对照组均使用标准治疗方法：洋

地黄类强心药、利尿剂、血管紧张素转换酶抑制剂或血管紧张

素Ⅱ受体阻滞剂，血管扩张剂，酌情加用_e受体阻滞剂。治疗

组辅用参附注射液(四川雅安三九药业有限公司生产，10 ml／

支，每毫升含生药红参O．19，附子0．19)50 ml加入5％葡萄糖

注射液或O．9％生理盐水250 mI静脉滴注，每分钟20滴，每天

1次，15天为1个疗程。

(sV)，每分博出量(C0)，心脏指数(cI)，左室射血分数(EF％)。

统计学处理：两组临床疗效的比较采用x2检验，超声指标

比较采用组间或配对￡检验。

结 果

1疗效判定显效：心功能改善≥2级，心衰症状、体征及

超声检查结果明显改善；有效：心功能改善1级，症状、体征及

超声检查结果有所改善；无效：临床症状、体征及心功能无变

化，甚至加重或死亡。

2两组疗效比较 治疗组30例，显效5例(16．7％)，有

效21例(70．O％)，无效4例(13．3％)，总有效率为86．7％；对

照组30例，显效7例(23．3％)，有效16例(53．3％)，无效10例

(33．3％)，总有效率为76．7％。治疗组总有效率高于对照组

(P<0．05)。

3两组患者治疗前后的超声指标比较 见表1。两组治

疗前后的心功能指标均有明显改善，但治疗组改善优于对照组

(P<0．05)。

讨论 充血性心力衰竭是各种器质性心脏病的终末阶

段，其核心的损害发生在心肌水平。尽管以洋地黄类强心药、

血管紧张素转换酶抑制剂或血管紧张素Ⅱ受体阻滞剂、p受体

阻滞剂为基础的长期治疗方案已经极大的改善了此类患者的

合并糖尿病者常规予对抗量的普通胰岛素。 预后，降低了病死率，但此类患者的治疗仍需进一步的完善。

观察两组临床疗效，经胸超声多谱勒测定每博输出量 中医学认为：人参补气功效，附子补火助阳，逐风寒湿邪。研究

表1 两组患者治疗前后心功能改善比较 (孟±s)

注：与本组治疗前比较，+P<0．05；与治疗组治疗后比较，6P<0．05

发现人参皂甙能够增强心肌细胞对缺血、缺氧的耐受性，能够

增强病理状态下心肌细胞的收缩力，并对心率有双向调节的作

用。附子对培养的心肌细胞有使其收缩频率加快的作用。参

附注射液是由红参和附子的有效成分组成，故而理论上，参附

注射液不仅能强心，改善心肌缺血功能，同时还有提高血氧饱

和度，延长机体耐缺氧时间，改善肺功能作用。

作者单位：大连医科大学附属第一医院(辽宁116011)

在本研究中，两组患者的临床症状及心功能同治疗前相比

均有明显改善。但参附注射液治疗不同原因的30例心衰患者

其总有效率达到了86．7％，显著高于单纯标准药物治疗的对照

组(76．7％)。另外治疗组患者EF值提高的程度也显著大于对

照组(P<0．05)，从而更加客观地反映了参附注射液的疗效。
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