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清源生化汤对骨创伤后脓毒症患者的多脏器

保护作用及机制研究

王凤英$杨铁柱$明松林$尤莉莉$许利辉$李$鹤$宋青凤$李良业

摘要$目的$观察清源生化汤对骨创伤后脓毒症患者的多脏器保护作用"初步探讨其作用机制# 方法

采用随机数字表法将
9"

例骨创伤后脓毒症患者分为治疗组和对照组"每组
&"

例# 对照组采用西医常规治疗"

治疗组在此基础上联合清源生化汤口服或鼻饲"每日
#

剂"疗程
#

周# 分别于治疗前及治疗后
#

$

&

$

%

天观察两

组
+G'

$氧合指数%

H=E

!

FI>E

!

&$血清肌酐%

J'K

&$血浆总胆红素%

*G)L

&$天冬氨酸氨基转移酶%

MJ*

&$血浆纤

维蛋白原%

I)G

&$

D

#二聚体%

D

#

D

&$活化部分凝血活酶时间%

MH**

&$降钙素原%

NK1C=.C>O1P>P

"

H'*

&$

'QH

$心

率%

RQ

&$平均动脉压%

,MH

&$腹内压$急性生理学与慢性健康状况评分系统
!

%

MC-O7 HS/T>1.1U/ =PV 'SK1

#

P>C R7=.OS ;W=.-=O>1P!

"

MHM'R;!

&评分及全身性感染相关性器官功能衰竭评分%

J7X-7PO>=. EKU=P I=>.

#

-K7 MTT7TT<7PO

"

JEIM

&变化# 结果$与对照组同期比较"治疗组治疗后
#

"

&

天的
,MH

升高"治疗后
&

天

的
'QH

$

MH**

$

RQ

$

J'K

$

*G)L

$

MJ*

及腹内压均明显降低%

H Y"

!

"$

"

H Y"

!
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&'治疗后
%

天的
+G'

$

H'*

$

JEIM

评分$

MHM'R;!

评分$

'QH

$

MH**

$

D

#

D

$

RQ

$

J'K

$

*G)L

$

MJ*

及腹内压均明显下降"

I)G

$

,MH

$

H=E

!

FI>E

!

明显升高%

H Y"

!

"$

"

H Y"

!

"#

&# 结论$清源生化汤对骨创伤后脓毒症患者的多脏器功能有较好的

保护作用"其机制可能与有效清除内毒素"减轻炎症反应"抗凝血功能紊乱有关#

关键词$清源生化汤'脓毒症'创伤'多器官功能障碍综合症'中医药治疗
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$$脓毒症是重症医学面临的突出难题之一"是由炎症

反应'凝血活化及纤溶抑制相互影响的级联反应过程"可

进一步发展为脓毒性休克'多脏器功能障碍综合征$

<-.

#

O>N.7 1KU=PT V/T@-PCO>1P T/PVK1<7

"

,EDJ

%"严重影

响骨创伤后脓毒症患者预后"为临床骨创伤后危重病患

者主要死因( 随着现代医学的发展"对脓毒症'

,EDJ

'凝

血功能异常的研究逐渐深入"相应的治疗方案不断完善(

清源生化汤为河南省洛阳正骨医院重症医学科多年经验

总结"能有效改善脓毒症患者的病情严重程度"降低病死

率)

#

*

( 本研究采用西医积极抗感染'液体复苏'控制原发

病等早期目标指导治疗联合中药清源生化汤治疗骨创伤

后脓毒症患者"疗效满意"现将结果报道如下(

资料与方法

#

$诊断标准$脓毒症诊断参照
!""#

年美国胸

科医师学会 $

M''H

%

F

危重病学会 $

J'',

%诊断标

准)

!

*

( 临床已明确感染
F

可疑感染"并具有以下两项或

两项以上指标#$

#

%体温
!&:

%或
Y&9

%&$

!

%心率

$

RQ

%

c 8"

次
F<>P

& $

&

%呼吸频率
c !"

次
F<>P

或

H='E

!

Y&! <<RU

&$

6

%

+G'!#!

&

#"

8

FL

或
Y6

&

#"

8

FL

"或未成熟粒细胞
!#"d

( 中医辨证分型标准参

考+脓毒症的定义'诊断标准'中医证候诊断要点及说

明$草案%,

)

&

*

"根据脓毒症患者病情"初期表现为实证

的分为两大证候#毒热内盛证#高热持续不退"烦躁"神

昏"恶心呕吐"舌质红绛"脉数&瘀毒内阻证#高热"或神

昏"或疼痛状如针刺刀割"痛处固定不移"常在夜间加

重"肿块"出血"舌质紫暗或有瘀斑"脉沉迟或沉弦(

!

$纳入与排除标准$纳入标准#$

#

%符合西医诊断

及中医辨证分型标准&$

!

%年龄
#: e:"

岁&$

&

%为骨创伤

所致&$

6

%患者或家属知情同意( 排除标准# $

#

%不可逆

的临终状态&$

!

%存在严重的无法控制的疾病"如活动性

出血而无法止血'急腹症患者'明确内脏严重损伤而未行

手术处理者&$

&

%严重中枢?经系统病变&$

6

%存在心肌梗

死'急性冠脉综合症或急性心功能不全&$

$

%治疗未超过
%

天出院者(

&

$一般资料$

9"

例均为河南省洛阳正骨医院重

症医学科
!"#!

年
&

月-

!"#6

年
&

月骨创伤后脓毒症

患者"采用随机数字表法分为治疗组与对照组"每组

&"

例(治疗组男性
!#

例"女性
8

例"年龄
!$ e9"

岁"平

均$

&:

!

#!

'

8

!

&!

%岁&对照组男性
!&

例"女性
%

例"年

龄
!: e9!

岁"平均$

6"

!

$9

'

#"

!

#&

%岁( 两组患者一般

资料'急性生理学与慢性健康状况评分系统
!

$

MC-O7

HS/T>1.1U/ =PV 'SK1P>C R7=.OS ;W=.-=O>1P !

"

MHM'R;!

%'创伤严重程度评分 $

)P_-K/ J7W7K>O/

JC1K7

"

)JJ

%及全身性感染相关性器官功能衰竭评分

$

J7X-7PO>=. EKU=P I=>.-K7 MTT7TT<7PO

"

JEIM

%比

较$表
#

%"差异无统计学意义$

H c"

!

"$

%( 本研究经本

院伦理委员会批准(

6

$治疗方法$两组患者均参照
!"":

年国际严

重脓毒症及脓毒症休克指南)

6

*进行常规西医综合治

疗"尽快有效止血'损伤控制性复苏'防治低体温'纠正

酸中毒'应用血管活性药物'合理选择抗生素'营养支

持及针对原发病采取处理措施等( 治疗组在常规西医

综合治疗同时联合清源生化汤口服或鼻饲( 清源生化

汤组方为#黄芪
&$ U

$丹参
&" U

$当归
#$ U

$赤芍

#$ U

$川芎
#" U

$大黄
#" U

$莪术
: U

$红花
#" U

(

由本院中药房提供并煎制( 每日
#

剂"每剂予
$"" <L

水武火煮沸"再文火煎煮
#$ <>P

"取汁
&"" <L

"分两

次服"疗程为
#

周(

$

$观察指标及评价方法$分别于治疗前及治疗后

#

'

&

'

%

天采血送本院检验中心查血常规'血气分析'肝肾

功能'凝血功能'降钙素原$

NK1C=.C>O1P>P

"

H'*

%'

'QH

"

统计治疗前后
+G'

'氧合指数$

H=E

!

FI>E

!

%'血清肌酐

$

J'K

%'血浆总胆红素$

*G)L

%'天冬氨酸氨基转移酶

$

MJ*

%'血浆凝血酶原时间$

H*

%'血浆纤维蛋白原

$

I)G

%'

D

#二聚体 $

D

#

D

%'活化部分凝血活酶时间

$

MH**

%'腹内压'

H'*

'

'QH

'

MHM'R;!

评分及
JEIM

评分变化( 桡动脉放置导管持续监测平均动脉压

$

,MH

%"采用多参数心电监护仪$深圳迈瑞
H,

#

8"""

%记

录
RQ

变化( 腹内压采用膀胱测压法间接测定(

表
#

#两组一般资料比较#$

`

'

T

%

组别 例数
+G'

$ &

#"

8

FL

% 'QH

$

<UFL

%

H'*

$

PUFL

%

MHM'R;!

$分%

)JJ

评分$分%

JEIM

评分$分%

治疗
&" #9

(

$9

'

6

(

:# #:

(

96

'

$

(

"& $

(

:!

'

&

(

$9 !"

(

&!

'

&

(

$6 !9

(

"&

'

8

(

!" #&

(

6$

'

&

(

$!

对照
&" #:

(

&"

'

6

(

&$ #%

(

8#

'

6

(

:$ $

(

9%

'

!

(

!% !#

(
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'

6

(

"# !$

(

6"
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$统计学方法$采用
JHJJ #%

!

"

软件包进行

统计学分析( 计量资料以
`

'

T

表示"采用配对
O

检验

和单因素方差分析"率的比较采用
"

! 检验"

H Y"

!

"$

为差异有统计学意义(

结$$果

#

$两组治疗前后
H'*

'

'QH

'

+G'

及
MHM'R;!

评分比较$表
!

%$与本组治疗前比较"两组患者治疗

后
&

'

%

天的
H'*

'

'QH

'

+G'

及
MHM'R;!

评分均有

不同程度下降$

H Y"

!

"#

"

H Y"

!

"$

%( 与对照组同期比

较"治疗
&

天后治疗组
'QH

明显下降$

H Y"

!

"$

%&治疗

%

天后"

H'*

'

'QH

'

+G'

及
MHM'R;!

评分均明显下

降"差异有统计学意义$

H Y"

!

"$

"

H Y"

!

"#

%(

!

$两组治疗前后凝血功能指标比较$表
&

%$与本

组治疗前比较"两组患者治疗后凝血指标
H*

'

MH**

'

I)G

及
D

#

D

均有不同程度改善$

H Y"

!

"$

"

H Y"

!

"#

%&

与对照组同期比较"治疗组治疗后
&

天的
MH**

下降"

治疗后
%

天的
MH**

及
D

#

D

明显下降"

I)G

升高"差异

有统计学意义$

H Y"

!

"$

%(

&

$两组治疗前后多器官功能障碍指标比较

$表
6

%$与本组治疗前比较"治疗后两组患者脏器

功能指标
,MH

'

RQ

'

H=E

!

FI>E

!

'

*G)L

'腹内压'

JE

#

IM

均有不同程度改善$

H Y "

!

"$

"

H Y "

!

"#

%&与对

照组同期比较"治疗组治疗后
#

天的
,MH

升高&治

疗后
&

天的
,MH

升高"

RQ

'

J'K

'

*G)L

'

MJ*

'腹内压

均降低&治疗后
%

天的
,MH

及
H=E

!

FI>E

!

升高"

J'K

'

*G)L

'

MJ*

'腹内压'

RQ

及
JEIM

评分均明显

降低"差异有统计学意义$

H Y"

!

"$

"

H Y"

!

"#

%(
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%
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讨$$论

严重骨创伤后"创伤或休克可导致肠道黏膜屏障

的破坏"继而发生肠道内毒素和细菌移位"从而诱发全

身炎症反应综合征 $

T/TO7<>C >P@.=<<=O1K/ K7

#

TN1PT7 T/PVK1<7

"

J)QJ

%或脓毒症( 在感染'缺氧

等二次打击下"进一步加重肠道细菌'内毒素移位"炎

症介质的释放"发生.炎症反应瀑布/"使多个器官系

统发生功能障碍或衰竭( 在
,EDJ

的发病机制中"

凝血系统的激活和炎症反应相互促进'相互影响"共

同形成了脓毒症的病理生理过程"同时"生理性抗凝

系统和纤溶系统受到不同程度的抑制"使血液处于

高凝状态"导致微血栓形成和微循环障碍"进一步发

展为
,EDJ

)

$

"

9

*

( 相关研究表明"在创伤的极早期'

接受大量液体治疗之前就可能发生凝血功能障碍"

且与预后密切相关"甚则发生急性肺损伤'急性肾损

伤和多脏器功能衰竭)

%

"

8

*

( 创伤后陷入脓毒症的机

体"本身就已经陷入免疫炎症反应紊乱状态"感染'

白细胞延缓凋亡'细胞损害等多种因素导致全身炎

症反应难以缓解"并持续推动创伤后凝血功能障碍

的发展)

#"

*

(

现代医学对骨创伤后脓毒症所致凝血功能障碍及

,EDJ

的治疗"倡导尽快有效止血'损伤控制性复苏'

及时输注适宜血液制品'防治低体温'纠正酸中毒'抗

纤溶和抗凝治疗)

##

*以及应用血管活性药物等)

#!

*

( 基

因重组活化凝血因子
$

$

KI$=

%是目前用于治疗创

伤'烧伤患者难治性凝血紊乱最重要的重组体蛋

白)

#&

*

"可以有效治疗创伤后难治性凝血紊乱)

#6

"

#$

*

(

应用
KI$=

存在血栓栓塞的风险"其临床适应症和剂

量尚处于探索中)

#9

*

( 根据其病理变化"临床上使用抗

凝剂抑制凝血功能障碍的高凝状态)

#%

*

( 肝素是目前

临床使用最广泛的抗凝药物"且有研究发现其不仅具

有抗凝作用"而且具有一定的抗炎作用)

#:

*

"同时联合

抗凝血酶
%

"在治疗脓毒症患者凝血功能障碍的治疗

上发挥一定的疗效"但此两种药物均能增加出血

风险)

#8

"

!"

*

(

中医药在骨创伤后脓毒症凝血异常以及
,EDJ

治疗和研究中占重要地位( 根据该病临床证候"可将

其归属于中医学.血症/'.脱证/'.脏衰/等( 中医学

认为"由多种原因引起的血液不循常道"以致血液渗出

肌肤"统称为血症( 而由跌打挫伤'暴力损伤'机械刺

伤等因素引起毛细血管'静脉或动脉破损所致的为外

伤出血( +诸病源候论,曰#.血之在身随气而行"常无

停积"若因堕坠损伤"即血行失度"皆成瘀血/( 创伤

失血性休克患者轻则因气随血脱'血液运行无力以致

停聚于血管内"或毒邪内行"积而化热"蒸炼津血"形成

.瘀血证/( +素问!调经论,#.五脏之道皆出于经隧"

以行血气"血气不和"百病乃变化而生/( 后期因气随

血脱'元气大脱'气不摄血故见出血不止的.血症/(

根据其病因病机"目前研究主要以活血化瘀'祛邪扶

正'清热解毒'凉血活血法为主( 代表药物有血必净注

射液)

!#

*

'大承气汤)

!!

*

'加味凉膈散)

!&

*

'清瘟败毒

饮)

!6

*

( 纵观以上方药"治法较为单一"所治证型局限"

骨创伤后气随血脱'气不摄血'气血两虚'阴阳俱虚等

证候未能有效解决及阐述(

清源生化汤为多年临床经验所总结"理论依据来

源于+医学真传!气血,所提.气为血之帅"血为气之

母/( 根据骨创伤后脓毒症凝血功能异常及
,EDJ

特

殊的病因病机"提出治疗原则应为#$

#

%祛除病因( 骨

创伤后形成脓毒症"创伤失血性患者以气血两虚为主"

或毒邪内行"积而化热"蒸炼津血"故治当以益气补虚"

活血化瘀"解毒祛邪( $

!

%辨病与辨证相结合"标本兼

治( 辨病与辨证相结合有利于严密掌握病因'病位'病

性及病势的变化"探求疾病的本质"为治疗提供依据(

$

&

%整体观念( 人体是一个有机整体"以五脏为中心"

以经络将各脏腑'组织和器官联系为统一的整体( 故

不能单纯着眼于血症"要考虑气血津液的关系及各脏

腑之间的相互影响"做到三因制宜( $

6

%血症常相互

兼夹多种病症"故应根据致病因素及兼夹症来确立治

法( 骨创伤后脓毒症患者常以气血两虚为常见证"本

法重用补气药以提高气摄血功能"增加血行动力"促进

瘀血行散"辅以活血药使血循脉内"遵制有序"瘀血得

化"气血循畅(

本研究结果显示"治疗组治疗后
&

天的
'QH

及

治疗后
%

天的
H'*

'

'QH

'

+G'

均明显下降"说明

中药清源生化汤可有效降低骨创伤后脓毒症患者的

炎症介质"抑制内毒素释放及炎症反应&治疗组治疗

后
&

天的
MH**

及治疗后
%

天的
MH**

'

D

#

D

均由异

常高值逐渐降至正常值或接近正常值"说明清源生

化汤对骨创伤后脓毒症患者的凝血功能紊乱有较好

的改善作用&在各器官功能方面"其能有效改善患者

,MH

'

RQ

'

H=E

!

FI>E

!

'

*G)L

'

MJ*

'

J'K

和腹内压"

说明中西医结合治疗骨创伤后脓毒症患者能明显改

善呼吸'循环'消化'泌尿等各系统脏器功能( 清源

生化汤对骨创伤后脓毒症患者有较好的多脏器保护

作用"其脏器保护作用可能与本方具有正本清源'益

气摄血'活血化瘀'泻毒存阴'补气养血'破瘀通脉'

通经活络'温阳煦表作用"从而减轻炎症反应'改善
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!

%

凝血功能紊乱"促机体有害物质排出"抑制血栓形

成"改善微循环有关(

在本研究中"未发现中药方剂清源生化汤的不良

反应( 由于本研究纳入的病例尚少"且入选病例均为

我院重症医学科住院患者"患者来源及诊治的局限性

可能导致一定的偏倚而影响结果的推广( 因此"需要

更大样本量的多中心研究进一步验证本研究结果是否

可用于所有骨创伤后脓毒症患者"清源生化汤的多脏

器保护作用及作用机制尚有待进一步深入研究(
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