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通过脉搏指数连续心输出量监测技术观察针刺

对急性心力衰竭患者的影响

肖秋生#

"张"斌!

"马明远#

"邓梦华#

"杨炎珠%

摘要"目的"观察针刺对急性心力衰竭!

1C0H- @-1/H I1>50/-

"

JK,

#的影响$ 方法"随机将
;"

例诊断

为
JK,

的患者分为针刺治疗组和西医对照组"每组
%"

例$ 西医对照组给予增强心肌收缩力%减轻心脏前后

负荷%抗感染等对症治疗&针刺治疗组在西医治疗基础上针刺相关经络穴位"每天
#

次"连续针刺
8

天$ 两组

患者均通过脉搏指数连续心输出量!

L05M-

$

>NO>C1H-O C4NH>N040M C1/O>1C 40HL0H

"

P>&&E

#监测有创平均

动脉压!

+JP

#%心率!

KQ

#%心脏指数!

&(

#%每搏输出量指数!

R(

#%左心做功指数!

S&*(

#"比较治疗前后上

述指标的变化"比较两组患者
(&T

住院时间%再次住院率及
!9

天病死率$ 结果"两组治疗
8

天后"

&(

%

R(

%

S&*(

较治疗前明显升高!

P U"

!

"#

#"

KQ

%

+JP

较治疗前下降!

P U"

!

"8

#"其中"针刺治疗组
&(

%

R(

%

S&*(

升高更为明显!

P U"

!

"8

#"而两组
KQ

%

+JP

改善差异无统计学意义!

P V"

!

"8

#$ 与本组入院第
#

天相比

较"针刺治疗组
&(

%

R(

%

S&*(

从第
!

天开始出现明显升高"

KQ

从第
$

天出现下降"

+JP

从第
8

天出现下降"

差异均有统计学意义!

P U"

!

"8

#&而西医对照组中
&(

%

R(

%

S&*(

从第
%

天开始升高"

KQ

%

+JP

均从第
8

天

出现下降"差异均有统计学意义!

P U"

!

"8

#$ 与西医对照组比较"针刺治疗组
(&T

住院时间明显缩短!

P U

"

!

"8

#"再次住院率及
!9

天病死率均低于对照组!

P U"

!

"8

#$ 结论"西医结合针刺治疗可能增强
JK,

患

者的心功能"提高治疗效果"改善预后$

关键词"脉搏指数连续心输出量监测&针刺&急性心力衰竭
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JK,

%

L1H>-NHM6 +-H@4OM

$

)4H1552 ;" L1H>-NHM `@4 `-/- O>1YN4M-O 1M JK, `-/- 1MM>YN-O H4 H@- 1C0L0NCH0/-

Y/40L 1NO H@- C4NH/45 Y/40L
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H-C@N>B0-6 &@1NY-M 4I H@-
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!
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!
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!
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$
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$
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$

P U"
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"8

%

6 &4=L1/-O `>H@ H@- C4NH/45

Y/40L

!

H@- (&T 5-NYH@ 4I MH12 `1M 4._>40M52 M@4/H-N-O >N H@- 1C0L0NCH0/- Y/40L

$

P U"

%

"8

%

6 )@- /-1O=>M

$

M>4N /1H- 1NO H@- !9

$

O12 =4/H15>H2 /1H- `-/- 54`-/ H@1N H@4M- 4I H@- C4NH/45 Y/40L

$

P U"

%

"8

%

6 &4NC50M>4N

$

)@- C4=.>N1H>4N 4I 1C0L0NCH0/- 1NO *-MH-/N =-O>C15 H@-/1L2 =>Y@H MH/-NYH@-N 1C0H- @-1/H I1>50/- L1H>-NHM

%

@-1/H I0NCH>4NM

!

-5-_1H- H@- H@-/1L-0H>C -II-CH

!

1NO >=L/4_- H@- L/4YN4M>M6

c<]*EQDR

$

L05M-

$

>NO>C1H-O C4NH>N040M C1/O>1C 40HL0H

&

1C0L0NCH0/-

&

1C0H- @-1/H I1>50/-

""急性心力衰竭$

1C0H- @-1/H I1>50/-

!

JK,

%是一

种伴有心输出量减少'组织低灌注'肺毛细血管楔压

$

P&*P

%增加和组织充血的临床综合征!是临床最常

见的急危重症之一(

JK,

可以表现为急性起病$先前

不知有心功能不全的患者新发生
JK,

%或慢性心力衰

竭$

C@/4N>C @-1/H I1>50/-

!

&K,

%急性失代偿!而大部

分是
&K,

失代偿急性发作!需要临床医生紧急判断!

正确处理( 据美国
!""8

年的统计!心力衰竭的患者

已达到
8""

万!并以每年
88

万的速度持续增加!预计

到
!"%"

年可达到
# """

万)

#

*

&不同性别
&K,

的发病

率不同!我国对
%8

&

:$

岁城乡居民共
#8 8#9

人随机

抽样调查的结果显示#

&K,

患病率男性为
"

!

:d

!女

性为
#

!

"d

!女性高于男性)

!

*

(

&K,

病死率高!治疗

费用昂贵!美国心脏病协会估计
!""G

年新增心力衰

竭患者
;:

万例!心力衰竭医疗花费
%:!"

万美元)

%

*

!

给患者及医疗卫生体系造成了沉重的经济负担( 本研

究拟对
JK,

患者进行针刺治疗!通过脉搏指数连续心

输出量监测 $

L05M-

$

>NO>C1H-O C4NH>N040M C1/O>1C

40HL0H

!

P>&&E

%技术评估针刺治疗对
JK,

患者心功

能及预后的影响(

资料与方法

#

"诊断标准"参照
!""8

年欧洲心脏病协会

$

<R&

%公布的+急性心力衰竭诊断与治疗指南,

)

$

*中

的诊断标准(

!

"纳入及排除标准"纳入标准#$

#

%符合
JK,

诊

断标准者&$

!

%年龄
$! e99

岁&$

%

%签署知情同意书(

排除标准#$

#

%孕妇&$

!

%由于慢性疾病或者癌症晚期!

合并多脏器功能衰竭!急性生理学和慢性健康状况评分

系统
!

$

H@- 1C0H- L@2M>454Y2 1NO C@/4N>C @-15H@ -

$

_1501H>4N!

!

JPJ&K<

$

!

%评分)

8

*

!%8

分!属于临终关

怀的终末期心力衰竭患者(

%

"一般资料"

;"

例均为
!""G

年
#"

月-

!"#"

年
;

月佛山市中医院
(&T JK,

住院患者!男性
%!

例!女性
!9

例!男女之比为
#

!

$%

'

#

&

8"

&

:8

岁占

8;

!

:d

!主要以中老年男性患者为主!平均年龄

$

;:

!

%8

(

#!

!

;%

%岁!中位年龄为
;8

岁( 基础疾病依

次为#冠心病'高血压'慢性阻塞性肺疾病'糖尿病!均

为
(&T

病房常见疾病( 采用随机数字法分为针刺治

疗组和西医对照组!每组
%"

例( 患者在性别'年龄'

JPJ&K<

$

!

评分等方面比较$表
#

%!差异无统计学意

义$

P V"

!

"8

%(

表
#

$两组一般资料比较

组别 例数
性别$例%

男 女

平均年龄

$岁!

a

(

M

%

JPJ&K<

$

!

评分$分!

a

(

M

%

针刺治疗
%" #; #$ ;9

)

!%

(

#!

)

89 !$

)

!!

(

8

)

!G

西医对照
%" #: #% ;;

)

G9

(

#%

)

!: !8

)

8$

(

$

)

G9

$

"研究方法

$

!

#

"治疗方案"西医对照组根据病情予心电监

护'吸氧!必要时呼吸机辅助通气!治疗上以处理原发

病'预防感染或抗感染'控制血糖'维持电解质酸碱平

衡!镇静减少氧耗'利尿'扩张血管以减轻心脏前后负

荷!必要时使用正性肌力药以增强心肌收缩力&针刺治

疗组在西医对照组的基础上加针刺相关经络穴位(

$

!

!

"针刺方法"每天
G

#

""

$

#"

#

""

针刺!取双侧

内关'神门'膻中等穴位!再根据证型随症加减#阴虚加

三阴交或太溪&阳虚加关元或大椎&气虚加气海或足三

里&痰阻加丰隆&血瘀加膈俞或血海!每天针刺
#

次!采

用苏州针刺用品有限公司出品的环球牌
"

!

!8 ==

*

!8

==

一次性无菌针刺针快速进针!直刺
"

!

8

&

"

!

9

寸后!

采用平补平泻捻转手法行针
!"

&

%" M

!留针
!" =>N

!留

针期间行针
%

次!每次行针
!" M

!连续针刺
8

天( 针刺

治疗由针灸科专人操作(

8

"

P>&&E

置入与血流动力学参数测定"经右颈

内或锁骨下留置中心静脉导管!经股动脉置入
$,

热

稀释导管$

PTSR(E7

!德国%!与
P>&&E

监测仪$

P05

$

M>4N +-O>C15 R2MH-=M

!德国%连接( 从中心静脉导

管快速推人
#" =S

生理盐水$

U9

+%!待得出监测数

值后重复以上操作
%

次!取平均值为监测数据( 整个

操作过程由专人负责测量(

;

"观察指标"两组患者入住
(&T

后
; @

内均进
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行
P>&&E

监测!以后每天测
#

次
P>&&E

!记录有创平

均动脉压$

+JP

%'心率$

KQ

%'心脏指数$

&(

%'每搏输

出量指数$

R(

%'左心做功指数$

S&*(

%等参数!针刺治

疗组每次针刺前后
#" =>N

内各测
#

次
P>&&E

!西医

对照组每天早上
G

#

""

测
#

次数据( 同时统计两组患

者
(&T

住院时间'再次住院率及
!9

天病死率(

:

"统计学方法"运用
RPRR #8

!

"

统计软件包

处理数据!计量数据以
a

(

M

表示!组内比较采用配对

H

检验!组间比较采用独立样本
H

检验!不同时点间比

较采用重复测量方差分析( 计数资料采用百分数表

示!采用
"

!检验!

P U"

!

"8

为差异有统计学意义(

结""果

#

"两组各时间点血流动力学参数比较$表
!

%"两

组第
#

天各参数比较差异无统计学意义$

P V"

!

"8

%&治

疗
8

天后!

&(

'

R(

'

S&*(

明显升高$

P U"

!

"#

%!

KQ

'

+JP

下降$

P U"

!

"8

!

P U"

!

"#

%( 与西医对照组比较!针刺

治疗组
&(

'

R(

'

S&*(

升高更为明显!差异有统计学意义

$

P U"

!

"8

!

P U"

!

"#

%( 两组血流动力学变化趋势亦不

同!与本组入院第
#

天比较!针刺治疗组
&(

'

R(

'

S&*(

从第
!

天开始出现升高$

P U"

!

"8

!

P U"

!

"#

%!

KQ

从第

$

天出现下降$

P U"

!

"8

%!而
+JP

从第
8

天出现下降

$

P U"

!

"#

%&西医对照组中
&(

'

R(

'

S&*(

从第
%

天开始

升高$

P U"

!

"#

!

P U"

!

"8

%!而
KQ

'

+JP

均从第
8

天出

现下降$

P U"

!

"8

!

P U"

!

"#

%(

!

"两组
(&T

住院时间'再次住院率及
!9

天病死

率比较$表
%

%"与西医对照组比较!针刺治疗组
(&T

住院时间明显缩短 $

P U"

!

"#

%!再次住院率及
!9

天

病死率均降低$

P U"

!

"8

%(

讨""论

JK,

是临床急危重病之一!病死率极高( 研究发

现!当心力衰竭急性发作时!在症状'体征'

W

线等一系

表
%

$两组
(&T

住院时间'再次住院率及
!9

天病死率比较

组别 例数
(&T

住院时间

$天!

a

(

M

%

!9

天病死率

)例$,%*

再次住院率

)例$,%*
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"#

列检查手段中!血流动力学改变是出现最早的!也是恢

复最早的)

;

*

( 因此!对于
JK,

的患者!如条件许可!

应立即行血流动力学监测(

P>&&E

是一项全新的脉

搏轮廓连续心排血量与经肺温度稀释心排量联合应用

技术( 其基本原理是基于心脏每搏输出量同主动脉压

力曲线的收缩面积成正比!结合了经肺温度稀释技术

和动脉脉搏波型曲线下面积分析技术( 它采用热稀释

法可测得单次的心排出量!并通过动脉压力波型曲线

分析技术测得脉搏连续心输出量$

P&&E

%( 研究表

明!

P>&&E

监测的
&(

与漂浮导管监测
&(

有显著的相

关性!且
P>&&E

能持续监测心输出量$

&E

%'每搏量

$

R3

%的变化)

:

*

( 近
#"

年来!通过
P>&&E

测定的胸

腔内血容量指数$

()\3(

%!被许多学者推荐作为心脏

前负荷的灵敏度指示器!是较
P&*P

和中心静脉压

$

&3P

%更好的心脏前负荷指标)

:

!

9

*

( 因此!本研究采

用
P>&&E

技术监测
JK,

患者的血流动力学的变化(

中医学认为针刺具有调和阴阳'疏通经络'扶正祛

邪的作用( 大量的实验研究证明!针刺相关穴位能够

减轻因缺血造成的心肌损伤!可以加快因缺血所致心

肌损伤的恢复!它的作用可能是通过对中枢神经系统'

血管活性物质'局部心肌组织调节以及抗氧自由基作

用等来实现的)

G

#

#!

*

( 针刺相关穴位可以使心脏收缩

力加强'

&E

增加!使心功能潜在能力得到进一步的调

动( 王祥瑞等)

#%

*观察针刺对体外循环心脏手术患者

血液动力学调节作用证实!针刺可能通过增加心肌缺

血区域的氧释放'增加组织氧摄取'降低心肌需氧量来

调节患者循环功能!从而改善心功能&林冬群等)
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"!&($$" 中国中西医结合杂志
!"#$

年
!

月第
%$

卷第
!

期
&'()*+

!

,-./01/2 !"#$

!

3456 %$

!

74

!

!

冠心病冠脉旁路移植术后患者进行电针.内关/'.神

门/穴的观察也表明!电针能有效提高冠心病冠脉旁路

移植术后患者的心排血量'改善心功能&王月兰等)

#8

*通

过电针不同经穴观察针刺对急性心肌缺血家兔心功能

的影响!显示电针大陵组和神门组对
KQ

'室内压上升段

最大变化率和左心室收缩压力峰值的改善明显优于电

针太渊组( 还有研究显示!针刺有一定的抗心律失常的

作用!对
KQ

的调节是一个双向良性调节!而且对
KQ

变异性的调节必须依赖于植物神经!对心肌具有保护作

用)

#;

!

#:

*

( 本研究中!通过针刺内关'神门'膻中等穴位

观察患者的血流动力学变化!提示两组治疗后
&(

'

R(

'

S&*(

得到明显改善!

&E

增加!

&(

增大!心肌收缩力增

强!心功能得到改善!同时
+JP

'

KQ

也较治疗前有改

善!

KQ

'血压较针刺前下降!提示患者后负荷得到改善!

减轻了心脏做功( 与西医对照组比较!针刺治疗组
&(

'

R(

'

S&*(

等参数改善更明显!而
+JP

'

KQ

改善程度两

组间差异无统计学意义( 观察两组血流动力学变化趋

势显示!与入院第
#

天比较!针刺治疗组中
&(

'

R(

'

S&*(

从第
!

天开始出现明显升高!

KQ

从第
$

天出现下降!

+JP

从第
8

天才出现下降( 西医对照组中
&(

'

R(

'

S&

$

*(

从第
%

天开始升高!而
KQ

'

+JP

均从第
8

天才出现

下降!说明针刺治疗组
&(

'

R(

'

S&*(

的改善速度更快(

以上结果均提示西医结合针刺治疗可能增加
JK,

患者

的
&E

!提高
&(

!增强心肌收缩力!提高治疗效果( 比较

两组治疗
8

天后
KQ

'

+JP

的变化!发现针刺对
KQ

'

+JP

的改善并无显著优势!这与文献)

#;

*报道针刺能

调控
KQ

'血压的结果不一致!其原因可能与病例数相对

较少及观察的疗程短有关系(

治疗
JK,

的目标除改善患者的症状和稳定血液

动力学状态外!更应减少住院时间和降低病死率!改善

预后( 本研究结果显示!针刺治疗组
(&T

住院时间明

显缩短!再次住院率及
!9

天病死率均低于西医对照

组!提示西医结合针刺内关'神门'膻中等穴位!可能改

善
JK,

患者的预后(

综上所述!西医结合针刺治疗可增加
JK,

患者的

&E

!提高
&(

!增强心肌收缩力!改善心功能!提高治疗

效果&同时可缩短
(&T

住院时间!降低再次住院率及

病死率!改善
JK,

患者的预后(
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