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慢性心力衰竭中医证型与其合并症的相关性研究

王"娟#

"陈"婵!

"赵慧辉#

"陈建新#

"罗良涛#

"徐学功#

"高姗姗#

"张"理%

"王"伟#

摘要"目的"利用
I4B?JK?D

回归方法研究临床慢性心力衰竭"

DL/4A?D L-1/K M1?50/-

#

&N,

$患者中医

证型及其合并症的相关关系#从而揭示
&N,

及其合并症的中医证型分布规律% 方法"通过临床横断面调查

研究
<%"

例
&N,

患者的人口学资料&现病史&中医四诊相关信息及其合并症分布情况#对
&N,

患者进行中

医辨证#采用逻辑回归的方法对结果进行分析% 结果"本研究纳入的
&N,

患者中常见合并症依次为高血压

病&心律失常&糖尿病&脑血管意外&高血脂等'主要中医证型依次为气虚证&血瘀证&水停证&阴虚证&痰浊证&

阳虚证等% 经
I4B?JK?D

回归分析后显示#

&N,

常见合并症与中医证型分布有一定的相关性%

&N,

合并高

血压患者中#回归模型显示气虚证&阳虚证与合并高血压病呈显著负相关"

O P"

!

";

$'在
&N,

合并糖尿病患

者中#回归模型显示水停证&痰浊证与合并糖尿病呈显著正相关"

O P"

!

";

$'在
&N,

合并心律不齐患者中#

各证型分布差异无统计学意义'在
&N,

合并高血脂患者中#回归模型显示气虚证&水停证与合并高血脂症呈

显著负相关"

O P"

!

";

$#而血瘀证&阴虚证和痰浊证与合并高脂血症呈显著正相关"

O P"

!

"#

$'在
&N,

合并

脑血管意外患者中#回归模型显示气虚证&阳虚证与合并脑血管意外呈显著负相关"

O P"

!

"#

#

O P"

!

";

$%

结论"

&N,

主要中医证型分布与其合并症有一定的关联规律#对应用中医药治疗
&N,

及其合并症具有一

定指导意义%

关键词"慢性心力衰竭'中医证型'合并症'相关性
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$
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$
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$
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%
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!
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!
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$

$;"""8

%!
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QZS)RQ&)

#

G.[-DK?\-

#

)4 JK0E2 KL- D4//-51K?4A .-K@--A \1/?40J D4>T5?D1K?4AJ 4M DL/4A?D L-1/K

M1?50/-

$

&N,

%

T1K?-AKJ 1AE &L?A-J- >-E?D15 J2AE/4>-J

!

KL0J ?AE?D1K?AB E?JK/?.0K?4A 51@J 4M &L?A-J- >-E

$

?D15 J2AE/4>-J ?A \1/?40J D4>T5?D1K?4AJ 4M &N, T1K?-AKJ 6 +-KL4EJ

#

&L?A-J- >-E?D15 J2AE/4>- K2T?AB

@1J T-/M4/>-E ?A <%" &N, T1K?-AKJ .2 D/4JJ

$

J-DK?4A15 JK0E2 4M KL- E->4B/1TL?D E1K1

!

L?JK4/2 4M T/-J-AK

E?J-1J-J

!

/-51K-E ?AM4/>1K?4A 4A &L?A-J- >-E?D15 M40/ E?1BA4JK?D >-KL4EJ

!

1AE KL- E?JK/?.0K?4A 4M D4>T5?

$

D1K?4AJ6 I4B?JK?D /-B/-JJ?4A 1A152J?J @1J 0J-E K4 E-K-/>?A- KL- D4//-51K?4A 4M \1/?40J D4>T5?D1K?4AJ 4M

&N, T1K?-AKJ 1AE &L?A-J- >-E?D15 J2AE/4>-J6 R-J05KJ

#

(A KL?J JK0E2

!

/-D/0?K-E @-/- D4>>4A D4>T5?D1

$

K?4AJ J0DL 1J L2T-/K-AJ?4A

!

E?1.-K-J

!

1//L2KL>?1

!

L2T-/5?T->?1

!

1AE D-/-./15 \1JD051/ 1DD?E-AK

!

1AE J4

4A6 +1?A J2AE/4>-J @-/- J-^0-AD-E 1J ^? E-M?D?-AD2 J2AE/4>-

!

.544E JK1J?J J2AE/4>-

!

@1K-/ /-K-AK?4A

J2AE/4>-

!

2?A E-M?D?-AD2 J2AE/4>-

!

TL5-B> K0/.?E J2AE/4>-

!

21AB E-M?D?-AD2 J2AE/4>-6 R-J05KJ 4M I4

$

B?JK?D /-B/-JJ?4A 1A152J?J ?AE?D1K-E KL1K D4//-51K?4A -W?JK-E .-K@--A D4>>4A D4>T5?D1K?4AJ 1AE &L?A-J-

>-E?D15 J2AE/4>-J6 (A &N, D4>T5?D1K-E L2T-/K-AJ?4A T1K?-AKJ

!

I4B?JK?D /-B/-JJ?4A 1A152J?J JL4@-E ^?
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E-M?D?-AD2 J2AE/4>- 1AE 21AB E-M?D?-AD2 J2AE/4>- @-/- A-B1K?\-52 D4//-51K-E @?KL L2T-/K-AJ?4A

$

O P

"

%

";

%

6 (A &N, D4>T5?D1K-E E?1.-K-J T1K?-AKJ

!

I4B?JK?D /-B/-JJ?4A 1A152J?J JL4@-E TL5-B> K0/.?E J2A

$

E/4>- 1AE @1K-/ /-K-AK?4A J2AE/4>- @-/- T4J?K?\-52 D4//-51K-E @?KL E?1.-K-J

$

O P"

%

";

%

6 (A &N, D4>T5?

$

D1K-E 1//L2KL>?1 T1K?-AKJ

!

KL-/- @1J A4 JK1K?JK?D15 E?MM-/-AD- ?A KL- E?JK/?.0K?4A 4M -1DL J2AE/4>-

$

O _

"

%

";

%

6 (A &N, D4>T5?D1K-E L2T-/5?T->?1 T1K?-AKJ

!

I4B?JK?D /-B/-JJ?4A 1A152J?J JL4@-E ^? E-M?D?-AD2 J2A

$

E/4>- 1AE @1K-/ /-K-AK?4A J2AE/4>- @-/- A-B1K?\-52 D4//-51K-E @?KL L2T-/5?T->?1

$

O P "

%

";

%!

@L?5-

.544E JK1J?J J2AE/4>-

!

2?A E-M?D?-AD2 J2AE/4>-

!

1AE TL5-B> K0/.?E J2AE/4>- @-/- T4J?K?\-52 D4//-51K-E

@?KL L2T-/5?T->?1

$

O P"

%

"#

%

6 (A &N, D4>T5?D1K-E D-/-./15 \1JD051/ 1DD?E-AK T1K?-AKJ

!

I4B?JK?D /-B/-JJ?4A

1A152J?J JL4@-E ^? E-M?D?-AD2 J2AE/4>- 1AE 21AB E-M?D?-AD2 J2AE/4>- @-/- A-B1K?\-52 D4//-51K-E @?KL

D-/-./15 \1JD051/ 1DD?E-AK

$

O P "

%

"#

!

O P "

%

";

%

6 &4AD50J?4AJ

#

)L-/- -W?JK-E D-/K1?A D4//-51K?4AJ .-

$

K@--A D4>T5?D1K?4AJ 4M &N, 1AE KL- E?JK/?.0K?4A 4M >1?A &L?A-J- >-E?D15 J2AE/4>-J6 (K D405E .- 0J-E 1J

B0?E1AD- M4/ K/-1K?AB &N, 1AE ?KJ \1/?40J D4>T5?D1K?4AJ .2 &L?A-J- >-E?D?A- 1AE TL1/>1D26

`=a*GRFS

#

DL/4A?D L-1/K M1?50/-

&

&L?A-J- >-E?D15 J2AE/4>-

&

D4>T5?D1K?4A

&

D4//-51K?4A

""慢性心力衰竭$

DL/4A?D L-1/K M1?50/-

!

&N,

%是

由于任何原因的初始心肌损伤$如心肌梗死'炎症'血

流动力学负荷过重%引起心肌结构和功能的变化!最

后导致心室射血和$或%充盈功能低下!临床上表现为

收缩性和$或%舒张性心力衰竭'呼吸困难和乏力!从

而限制运动耐量&而体液潴留则导致肺淤血及外周水

肿(

#

)

*

!"

世纪后期以来! 人们逐步认识到
&N,

并非

静止不变'单纯的血流动力学机能降低!而是自行进

展'不断恶化的疾病(

!

)

*

&N,

是由神经体液激素和心

脏重构造成恶性循环的病理'生理过程!最终导致死

亡(

%

)

* 近年来研究表明!糖尿病'高血压'高血脂'慢

性肝肾功能不全'贫血等多种合并症的发生!严重威胁

了
&N,

患者的生活质量(

$

#

:

)

!因此对
&N,

及其合并

症与中医证型之间的关联规律进行研究!可以更加有

效地将传统中医药应用到对
&N,

及其合并症的规范

化治疗*

资料与方法

#

"诊断标准"

&N,

诊断标准参照+慢性心力衰

竭诊断治疗指南,

(

#"

)

&分级标准参照美国纽约心脏协

会$

7aNQ

%心功能分级标准(

##

)

&

&N,

血瘀证诊断参

照+血瘀证诊断标准,

(

#!

)

&气虚证'阳虚证'阴虚证诊

断参照+中医虚证辨证参考标准,

(

#%

)

&痰浊证'水停证

诊断参照+中医临床诊疗术语-证型部分,

(

#$

)

*

!

"纳入及排除标准

!

!

#

"纳入标准"符合
&N,

的诊断标准&符合辨

证分型标准&年龄
%" b8"

岁&签署知情同意书*

!

!

!

"排除标准"$

#

%肺源性心脏病'风湿性心脏

病'先天性心脏病等其他心脏疾病所致
&N,

的患者&

$

!

%合并急性心肌梗死'心源性休克'严重心律失常伴

有血流动力学改变者&$

%

%并发感染者#发热'血象升

高$白细胞计数
_#"

%

#"

:

HI

!中性粒细胞
_8;c

%'胸

部
Y

片提示有片状阴影&$

$

%合并严重肝肾功能不全'

血液系统等原发病'恶性肿瘤者&$

;

%妊娠或哺乳期妇

女&$

<

%精神病'传染病患者*

%

"一般资料"

<%"

例均为
!"#"

年
%

月-

!"##

年
8

月期间!全国
#$

家.十一五/中医心血管重点专

科成员单位收集合格的
&N,

患者* 其中北京中医药

大学东方医院$

%%

例%'北京中医药大学东直门医院

$

!:

例%'卫生部中日友好医院$

%"

例%'山东省淄博

市中医院$

;"

例%'长春中医学院附属医院$

$:

例%'

江苏省无锡市中医院$

%"

例%'江苏省常州市中医院

$

%!

例%'河南省郑州市中医院$

;$

例%'浙江省杭州

市中医院$

;"

例%'新疆医科大学附属中医医院$

::

例%'四川省成都市中西医结合医院$

;"

例%'河南省

中医学院第二附属医院$

%"

例%'湖北省宜昌市中医院

$

!:

例%'湖北省中医院$

<;

例%* 其中男性
%<9

例!

女性
!<%

例! 平均年龄$

9%

!

$

&

<

!

8

%岁*

$

"观察指标及方法"收集入组患者病史$现病

史'既往史和家族史%和症状体征$视诊'触诊'叩诊'

听诊%以及实验室检查'心电图'超声心动图'胸部
Y

线等结果!根据患者四诊信息进行中医辨证!将患者按

照不同证型分类统计!填写临床信息采集表* 研究期

间观察患者原发病'心功能分级'合并症及中医证型的

分布情况!同时分析
&N,

患者中医证型及其合并症之

间的相关性*

;

"统计学方法"采用统计软件
SOSS #9

!

"

分

析数据* 因变量为二值变量的多因素分析!以
&N,

患者
<

个常见中医证型为自变量!分别以各合并病

为因变量!进行二分类
I4B?JK?D

回归分析!方法选用
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向后逐步法$

Z1Dd@1/E

#

*15E

%!自变量按上述方

法进行赋值!变量进入回归模型的检验水准为

"

!

";

!剔除水准为
"

!

#"

*

O P"

!

";

为差异有统计学

意义*

结""果

#

"原发病'心功能分级及其合并症的分布情况"

&N,

患者中原发病为冠心病患者共计
$99

例!高血压

病患者共计
!!;

例!扩张性心肌病患者共计
<8

例&按

7aNQ

心功能分级标准! 心功能
!

级患者
#$

例!心

功能
"

级患者
#;9

例!心功能
#

级患者
%!!

例!心

功能
$

级患者
#%9

例* 按
&N,

中医辨证分型标准!

气虚证
;$<

例!血瘀证
$:<

例!水停证
%9:

例!阴虚证

!""

例!痰浊证
#:8

例!阳虚证
#<:

例!热证
9

例!气

滞证
$

例* 纳入
&N,

患者中!合并高血压病
$#<

例!

心律失常
#:$

例!糖尿病
#9"

例!脑血管意外
#""

例!

高血脂症
99

例!高尿酸血症
#9

例!甲状腺功能障碍

#9

例!电解质紊乱
9

例!排名前
;

位的合并症进入下

一步相关性分析*

!

"中医证型与
&N,

合并高血压的相关性比较

$表
#

%"在
&N,

合并高血压患者中!回归模型显示气

虚证'阳虚证与合并高血压病呈显著负相关 $

O P

"

!

";

%*

%

"中医证型与
&N,

合并心律失常的相关性比较

在
&N,

合并心律失常患者中!各证型经统计后均未进

入回归方程*

$

"中医证型与
&N,

合并糖尿病的相关性比较

$表
!

%"在
&N,

合并糖尿病患者中!回归模型显示水

停证'痰浊证与糖尿病呈显著正相关 $

O P"

!

";

%*

;

"中医证型与
&N,

合并高血脂的相关性比较

$表
%

%"在
&N,

合并高血脂患者中!回归模型显示气

虚证'水停证与合并高血脂症呈显著负相关!而血瘀

证'阴虚证和痰浊证与合并高脂血症呈显著正相关

$

O P"

!

";

!

O P"

!

"#

%*

<

"中医证型与
&N,

合并脑血管意外的相关性比

较$表
$

%"在
&N,

合并脑血管意外患者中!回归模型

显示气虚证'阳虚证与合并脑血管意外呈显著负相关

$

O P"

!

"#

!

O P"

!

";

%*

讨""论

&N,

是复杂的临床综合征!是急慢性心肌损伤的

常见结局和各种心脏病的严重阶段!患者常伴有多种

并发症!针对
&N,

及其合并症的治疗日益受到人们的

重视* 目前!多种数据挖掘方法已经较为广泛地应用

于中医证型量化研究中(

#;

)

!其中逻辑回归统计方法应

用在很多疾病证型与四诊信息以及理化指标的关联性

分析中(

#<

)

!例如糖尿病'抑郁症'冠心病等!为应用该

方法对
&N,

证型及其合并症的关联性分析提供了方

法学的借鉴!也丰富了临床疾病及合并症辨证论治的

内容*
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""对纳入
&N,

患者的研究结果分析表明脑血管意

外!前
;

位的并发症依次为高血压'心律失常'糖尿病'

脑血管意外以及高血脂!其中高血压对心
&N,

的发病

起着重要的作用* 前期研究认为高血压患者是一个主

要的
&N,

患者群! 因此!心衰且舒张功能紊乱的患者

其治疗的主要目标是降压(

#9

)

!临床试验报告也显示高

血压患者心力衰竭发生危险比健康人高出
%

(

$

倍!

且老年心力衰竭高出中青年高血压患者
!

倍以上(

#8

)

*

&N,

和糖尿病往往相互影响!例如糖尿病患者较非糖

尿病患者在心肌梗死后患
&N,

比例高约
!

(

%

倍! 女

性患者具有更高的病死率(

#:

)

!临床流行病学研究证实

糖尿病患者发生心力衰竭的危险性会明显增加(

!"

)

!当

血红蛋白
Q#&

的绝对值下降
#c

!

&N,

的入院率就

下降
#<c

(

!#

)

* 在联合应用血管紧张素转化酶抑制剂

$

Q&=(

%和利尿剂的情况下!

%

受体阻滞剂能减少

&N,

的发病率和持续的改善预后* 另外!心律失常是

&N,

的一个较为普遍的并发症!同时也是
&N,

的病

因!促进其发展!当心室反应不能充分控制的时候尤为

明显* 而高血脂症的不断发展也促进了心功能恶化!

许多研究表明!高脂血症贯穿
&N,

发生'发展的全过

程* 值得注意的是!

&N,

时心输出量减少! 致大脑的

血液灌注减少! 促进脑血管意外疾病的发生(

!!

)

* 关

于
&N,

患者认知功能损伤的预防和治疗! 将是未来

试验药物治疗的发展趋势* 除此之外!电解质紊乱'甲

状腺激素异常'慢性肝'肾功能不全'贫血等合并症也

是影响
&N,

发展和预后的不利因素*

本研究对纳入
&N,

患者及其常见合并症的证型

分布规律进行关联分析!其中
&N,

气虚证'阳虚证与

合并高血压病负相关!提示
&N,

合并高血压患者中气

虚证和阳虚证出现可能性较小!与前期对高血压病证

型的研究结果趋于一致!表明高血压病中医证型分布

以肝阳上亢'痰湿'肾虚等证较为常见&然后是气滞'血

瘀等证&血虚和阳虚是较为少见的证型(

!%

)

*

&N,

水

停证'痰浊证与
&N,

合并糖尿病正相关!提示合并糖

尿病患者中水停和痰浊等证型多见* 从糖尿病合并

&N,

的临床辨证来看#早期多因气虚血瘀!阴虚燥热

导致瘀血内停'气阴两虚!最终引起脉络不和!患者出

现心功能下降的一系列症状(

!$

)

* 在此基础上!糖尿病

患者多食多饮使中焦受伤!脾失健运!痰浊之邪阻滞气

机!痰气互阻也可引起心脉不通导致病情加重(

!;

)

* 结

果还表明!

&N,

气虚证'水停证与合并高血脂症负相

关!提示合并高脂血症患者中也较少出现气虚证和水

停证!而
&N,

血瘀证'阴虚证及痰浊证与合并高脂血

症正相关!通常在合并高血脂症患者中可见多种中医

证型兼夹的情况* 例如龚一萍等(

!<

)认为!痰瘀互结是

高血脂症的病理特点!肝郁气滞'痰凝气结是其重要因

素!脾失健运!脂浊内停是其关键所在* 屈松柏(

!9

)也

认为引起高脂血症的原因很多!如过食肥甘厚味!致使

脏腑输化不及!或脏腑功能失调!饮食不归正化!膏脂

输化障碍!又如先天禀赋不足!无以.阳化气!阴成形/

等!均可导致膏脂过多而渗入血中!发为高脂血症* 故

本病发生与饮食失节!好坐少动!七情内伤!先天缺陷

及脏腑功能失常有关* 最后!

&N,

气虚证'阳虚证与

合并脑血管意外负相关!这与
&N,

合并高血压的证型

分布有一定的相似性* 究其原因与这一类合并症本身

的证型分布特点有关* 明确
&N,

各合并症的证型分
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布规律!对临床辨证用药也有一定的指导意义#例如对

于
&N,

合并高血压及脑血管意外的患者!要慎用补气

温阳之法!而对于
&N,

合并高脂血症的患者!要综合

考虑其各种兼夹证型!活血'滋阴'补气'化痰之法要灵

活运用!从而提高临床疗效*

综上所述!高血压'糖尿病'高脂血症等合并症的

存在使
&N,

患者的临床诊治更为复杂* 对
&N,

及其

合并症的中医证型分布规律进行研究!充分重视在治

疗过程中患者存在的合并症及其辨证论治!从而做出

对临床患者最为有利的决策*
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