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降粘汤治疗高原环境肺心病高凝血症 �� 例临床观察

唐玉宏
’

邢居有
’

狄卫 东
’

摘要 观察了降粘汤对 �� 例肺心病高凝血症患者的血生化
、

血液流变学及其它实验室指标
。

结果显示
，

降粘汤能明显降低

血脂
、

全血高切粘度�，����
、

全血低切粘度�加���
、

血浆粘度

�护
��

、

红细胞聚集指数����
��

、

纤维蛋白原�����
、

血小板最大

聚集率�������尸��
�

�� 或 尸��
�

���
。

治疗组临床疗效明显

优于对照组
。

结果表明
，

降粘汤有改善高原环境下肺心病患者

的高凝状态
，

明显减轻发缉
、

缺氧及改善微循环的作用
。

经过降

粘汤治疗后
，

患者的症状
、

体征较治疗前好转
，

治疗组有效率为

��
�

�纬
。

主题词 肺心病�中医药疗法 高粘血症�中医药疗法 � 降

粘汤

肺心病是高原
、

高寒地区的常见病
、

多发病
，

急性

发作后
，

发给
、

缺氧
、

浮肿
、

血液粘稠度增高尤为明显
。

我们用自拟降粘汤治疗肺心病高凝血症共 �� 例
，

取得

了较满意的疗效
，

现报告如下
。

� 临床资料

诊断标准依据 《临床疾病诊断依据治愈好转标

准 ���
‘ 〕 。

本组 ��例
，

选 自 ����年 �月�����年 �月期

间的住院病人
，

均符合肺心病急性期的诊断标准
，

同时

符合气阴两虚证的诊断标准图
。

入院时
，

随机分为治疗

组 �� 例
，

对照组 �� 例
。

治疗组 �� 例中男 �� 例
，

女 �

例 �年龄 ����� 岁
，

��� 岁 �� 例
，

��� 岁 �� 例
，

平均

年龄 ��
�

�岁 �病程 ���� 年
�
合并呼吸衰竭 �� 例

，

心

脏功能均为失代偿期
，

心衰程度 �� �度
，

肺性脑病

��例
。

对照组 ��例中男 ��例
，

女 ��例 �年龄 �����

岁
，

���岁 ��例
，

���岁 ��例
，

平均年龄 ��
�

�岁 �
病

程 ���� 年
�
合并呼吸衰竭 �� 例

，
心脏功能均为失代

偿期
，

心衰程度 �一 �度
，

肺性脑病 �例
。

两组年龄
、

性

别
、

病程
、

病情
、

血清总胆固醇����
、

甘油三醋����和

血液流变学指标差异均无显著性 �尸� �
�

���
，

具有可

比性
。

� 治疗方法

对照组抗感染用头抱哇琳钠
，

每 日 ��
，

静脉滴注
，

并采用持续低流量吸氧
，

纠正酸中毒
，

应用血管活性药

物�酚妥拉明�及对症支持疗法
。

治疗组则在对照组用药的基础上
，

加服 自拟降粘

汤
。

处方为
�

黄蔑 ��一���
，

丹参 ��一 ���
，

赤芍 ��一

���
，

郁金 ��一���
，

羲术 ��一���
，

当归 ������
，

���芍

��一 ���
，

葛根 ��一 ���
，

草决明 ��一 ���
，

山植 ���

���
，

桃仁 ��一���
，

苏木 ��一���
，

鸡血藤 ������
。

另

加水蛙 ��
，

研末吞服
。

血脂高者可加黄精 ��一���
，

菊

花 �一���
，

何首乌 ��一���
，

泽泻 �一���
，

金钱草 ��一

���
。

温水浸泡 ����� 分钟
，

文火煎煮
，

每 日 �剂
，

分 �

一�次服
。

�� 日为 �个疗程
。

治疗前后检测外周血象
，

血液流变学指标
，

血脂
，

血生化
，

肝
、

肾功能及出
、

凝血

时间
，

凝血酶原时间
。

� 疗效标准及结果

疗效标准
�

显效
��个疗程结束后

，

咳嗽
、

咯痰
、

呼

吸困难
、

紫给消失
，

肺部罗音消失
，

浮肿消退
，

血脂
、

血

粘度下降
。

有效
�

咳嗽
、

咯痰
、

呼吸困难
、

紫纷减轻
，

肺部

罗音减少
，

血脂
、

血粘度下降或轻度下降
。

无效
�

症状
、

体征
、

血脂
、

血粘度改善不明显或无改善
。

两组总疗效 比较
�

治疗组显效 �� 例�“
�

�写�
，

有

效 �� 例 ���
�

���
，

无 效 � 例 ��
�

���
，

总 有 效 率

��
�

��
。

对照组显效 ��例�����
，

有效 ��例�����
，

无效 �� 例�����
，

总有效率 ���
。

两组比较差异有显

著性�尸��
�

���
。

�个疗程后
，

治疗组显效 �� 例���
�

���
，

有效 �例���
�

���
，

无效 �例��
�

���
，

总有效率

��
�

��
，

其中 �例无效患者
，

服药 �个月后取得显效 �

例
，

有效 �例
。

对照组显效 �例 �����
，

有效 �� 例

�����
，

无效 ��例�����
，

总有效率 ���
。

两组比较
，

差异有显著性�尸��
�

���
。

同时查出凝血时间
、

凝血酶

原时间变化无显著性
，

血生化
，

肝
、

肾功能无异常变化
。

表 � 两组治疗前后血清 ��
、
��情况比较�������

，
牙士��

组别 例数

治疗组

疗前

�疗程后
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�疗程后
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�����一 ��一 ���修回 日期

�����一 ��一 ��
与本组治疗前比较

， ， 尸��
�

��
， 二 二 尸� 。

�

���
�
与对照组同时间

比较
，△尸��

�
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，△△尸��� ���
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表 � 两组治疗前后血液流变学指标比较�王士
��

组别 例数
刃���

����
�

��

，���

����

���

���

���

砚���

����

���

治疗组

疗前

�疗程后

�疗程后

对照组

疗前

�疗程后

�疗程后

�� �
�

��士�
�

��

�� �
�

��士�
�

��人二

�� �
�

��士�
�

��么
� 璐

��
�

��士�
�

��

�
�

��士 �
�

��人
� 备

�
�

��士 �
�

��入
荟 �

�
�

��士�
�

��

�
�

��士�
·

��入
� 任

�
�

��士�
�

��人
苍 璐

��
�

��士�
，

��

��
�

��士�
�

��人
福 �

��
�

�士 �
�

��入二

��
�

��士�
�

��

�
�

��士�
�

��去
份 份

�
�

��士 �
�

��人二

�
�

��士�
�

��

�
�

��士�
�

��么二

�
�

��士�
�

��入
� 县

��
�

��士� ��

��
�

��士�
�

��入二

��
�

��士�
·

��入二

�� �
�

��士 �
�

��

�� �
�

��士�
�

��
‘ 苍 “

�� �
�

��士�
�

��
借 � 哥

��
�

��士�
�

�� �
�

��士�
�

�� ��
�

��士�
�

�� ��
�

��士�
�

�� �
�

��士�
�

��

��
�

��士�
�

��
� 书 勺

�
�

��士�
�

��
苍 � 书

�� �士�
�

��
� 弓

��
�

��士�
�

��
， ， �

�
�

��士�
�

��二

��
�

��士�
�

��二
份

�
�

��士�
�

��
“

二 ��
�

�士�
�

��
�

��
�

��士�
�

��
份 � “

�
�

��士�
�

��
�

��
�

��士� ��

��
�

��士� ��

��
�

��士�
�

��

与本组治疗前比较
， � 尸� 。

�

��
， � � �� 。 �

��
， � ， ， 尸� 。

�

《��� �与对照组同时间比较
，△尸���

���

两组治疗前后 ��
、

�� 和血液流变学情况
�

表 �
、

表 �示
，

治疗组 ��
、
�� 治疗后与治疗前比较差异均有

显著性�尸 均��
�

����
，

对照组 �� 治疗后明显下降�尸

��
�

�� �
，
�� 治疗前后无显著变化

，

治疗组 ��
、

�� 治

疗后与对照组 比较差异均有显著性 �尸� �
�

��
，
��

�� ����
。

血液 流变学指标观察项 目全血高切粘度

�刀����
、

全血低切粘度�刀��
��

、

血浆粘度�刀�
��

、

红细胞

压 积 �����
、

红 细胞聚集指数 ����
。 �

、

纤维蛋 白原

�����
、

血小板最大聚集率������治疗组治疗后与治

疗前比较差异均有显著性 �尸 均��
�

��� �
，

对照组除

���� 外亦均有显著差异 ��� �
�

��
，
尸� 。

�

��
，
��

�
�

����
，

治疗组各项指标 �疗程和 �疗程后与对照组

比较均明显优于对照组�尸 均��
�

���
。

� 讨论

肺心病为临床常见病之一
，

患者由于慢性肺功能

损害
，

加之高原环境下
，

机体长期处于低血氧状态
，

一

方面使红细胞继发性增多
，

造成红细胞压积增高
，
红细

胞顺应性下降
，

血液粘稠度增加
，

血流速度变慢
，

从而

使外周阻力加大
，

加重肺动脉高压和心功能不全
。

另一

方面
，

可使血管内皮受损
，

尤其在急性期
，

支气管痉挛
，

粘膜水肿
，

严重感染使缺氧加重
，

酸中毒与免疫复合物

沉积
，

致使血管内皮损伤更加严重
。

胶原组织暴露
，

刺

激血小板附着和聚集
，

从而激活凝血反应链
，

纤维蛋白

及免疫球蛋白也应激性增高
，

致使血液凝固性增加
。

第

三方面
，

血脂增高也是血浆粘度增加的主要因素之一
。

高胆 固醇血症 时
，

红 细胞膜的 ���
一

�七��� 酶和

��
�十 一

��
�十 一

���酶的活性受到明显抑制
。

在高胆固醇

的影响下
，
红细胞的刚性增加

，

变形能力下降
，

血粘度

升高
。

因此
，

血液的高粘滞性与高凝固性构成了血液的

高凝状态阁
。

上述资料分析
，

高原环境下慢性肺心病急性期患

者的 刀���
、

刀��� 、

刀��均明显增高
。

刀���增高
，

反映了

血红细胞聚集性的增强
，

加�
�
增高

，
反映了血红细胞

变形能力的减弱
，
刀�� 增高反映了血液粘稠度的增加

，

故表明其血液存在有高粘滞性
。

再者血脂的增高
，

也增

加了血液的粘滞性
。

同时观察到 ���� 及 ���也明显

增高
，

表明其血液还具有高凝固性�����
、

���均参与

凝血过程�
。

这表明
，

血粘滞度的高低直接影响到组织

器官的血液供给
，

血液粘滞度越高
，

血流越慢
，
流经组

织器官的血液越少
，

同时凝固性增加
，

微血栓易形成
，

容易造成组织器官供血不足
，

形成缺血性改变及组织

栓塞
、

坏死
。

中医理论认为
，

肺心病急性发作期属于中医学肺

胀重症的范畴
，

多为本虚标实
，

病情复杂
、

多变
、

危重
，

以水气血痕贯穿于疾病始终
。

本虚以气阴两虚为主
，

病

情反复
，
日久不愈

，

阴损及阳
，
血行痪滞

，

脉络不利
。

标

实以痰热阻肺为多
，

或遇寒化饮
，

或痰阻成痕
，

或腑气

不通
，

症见倦怠乏力
，

虚烦不眠
，
呼吸短促

，

不能平卧
，

动则气喘
，

面色魄白
，

五心烦热
，

易感冒
，

舌暗红
，

苔白
，

有齿印
，

脉细数弱或结代
。

笔者在临床实践中
，

认识到

该病特点
，

并认为治疗该病着重抓好补气养阴与活血

化痕
。

降粘汤中黄蔑益气扶正
，

水蛙破血逐癖
，

共为主

药 �黄精滋肾润肺
，

补脾益气
，

羲术破血行气止痛
，

共为

辅药 �丹参养血活血
，

郁金
、

赤芍
、

桃仁
、

苏木
、

当归活

血
、

祛痕
、

通络
，

山植行气散寮消食
，

川芍活血行气
、

祛

风止痛
，

鸡血藤行血活络
，

共为佐使
。

全方益气扶正
、

破

血祛痕为法
，

兼以养阴活血
、

行气通络
、

祛察导滞
，

使百

脉畅通
，

痹阻消散
。

本临床研究结果表明
，

降粘汤具有显著降低血液

粘滞度
、

凝固性及 ��
、
��作用

。

药理研究证实
，

黄蔑
、

当归
、

苏木有调节免疫功能
，

增强机体耐缺氧能力的作

用
，

提高内皮细胞抗损伤能力
，

抑制胶原蛋白在肺动脉

内沉积
，

抑制血管平滑肌的增生
，

降低心肌耗氧量
，

减

轻右心室肥厚的作用
，

并有降低 ��
、

��的作用�’， �〕 。

实

验研究证明
，

丹参
、

赤芍
、

郁金
、

羲术
、

川芍
、

鸡血藤等有

扩张肺小动脉平滑肌
，

抗红细胞凝聚
，

降低血液粘滞

度
，

改善微循环
，

抑制血浆凝集和血栓形成
，

降低 ��
、

��等多种作用��，��
。

葛根含葛根素
，

有降低红细胞压



·
���

·

积
，

抗血小板聚集
，

抗血栓素
，

抗血管痉挛
，

降低肺血管

阻力
，
心肌耗氧及心率的作用

。

水蛙含水蛙素
、

组织胺

样物质
、

肝素和抗血栓素等成分
，

具有抗凝
、

降低血液

粘稠度
、

溶栓的作用
，

还有升高高密度脂蛋 白
，

降低

��
、

��的作用���
。

郁金解气血奎滞 �黄精
、

山植
、

何首

乌
、

菊花
、

金钱草等均有补气降脂之功效
。

诸药合用
，

气

滞可散
，

血察可行
。

该方使全血粘度
、

血浆粘度
、

红细胞

压积
、

纤维蛋 白原
、

��
、

��
、

血小板聚集率下降
，

从而

改善了微循环
，

提高肺和组织的气体交换
，

降低了肺血

管阻力
，

使缺氧性肺动脉高压得到改善
，

紫组
、

缺氧减

轻
，

降低心率
，

减少心肌耗氧
，

减轻了右心前后负荷
，

明

显提高了高原环境下肺心病急性加重期高凝血症的临

床疗效
。
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复生烧伤霜剂治疗烧烫伤 ���例临床观察

王黎军
’
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“
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‘

烧伤主要病变位于皮肤的烧伤组织
。

因此
，

治疗烧伤
，

创面

处理非常重要
，
我们应用复生烧伤霜剂治疗烧伤病人 ���例取

得良好效果
，
通过临床观察证明

，

复生烧伤霜剂具有收敛止痛
，

预防创面感染
，
促进创面愈合等作用

，

可缩短疗程
，
减轻患者痛

苦
，

现总结报告如下
。

� 临床资料

本组 ���例患者中
，

男 ���例
，

女 ���例
，

成人 ���例
，

儿童

��� 例
。

致伤原因
�

���为热水烫伤
、

火焰烧伤
，

���为热液
、

电

火花等其它原因致伤
。

烧伤面积
�

成人轻度烧伤占 ���
，

中度烧

伤 ���
，

重度烧伤 ���
，
儿童轻度烧伤占���

，

中度烧伤 ���
，

重度烧伤 ��
。

入院后即做创面细菌培养
，

���呈阳性
。

菌种
�

金

黄色葡萄球菌占 ���
，
铜绿假单胞菌占 ���

，
表皮葡萄球菌占

���
，
醋酸不动杆菌占 ���

，

大肠埃希氏菌
、

草绿色链球菌等占

���
。

� 治疗方法

先用清水
、

生理盐水清洁创面
，
剪破水疤

，

放出渗液
，

保留

疙皮
，
立即外敷复生烧伤霜剂

。

对于污染严重的创面或遇有沥

青附着
，
应用洗涤灵

、

肥皂水
、

松节油
、

清水
、

生理盐水依次清洗

创面
，

剪除污染严重的坏死表皮
，

避免损伤正常组织
，

再外涂复

生烧伤霜剂
，
以无菌敷料包扎

，

对于头
、

面
、

颈
、

臀
、

会阴等不便

包扎的部位
，
涂药后采用暴露或半暴露疗法

。

暴露疗法
�

创面外

涂复生烧伤霜剂
，

每 �小时涂药 �次
，

涂药厚度 �
�

�一���
。

半

暴露疗法
�
以一层无菌纱布沾满复生烧伤霜剂敷于创面

，

每 日

或每 �小时换药 �次
，

保持创面干燥直至痴下愈合
。

轻中度病

人涂药半小时后疼痛明显减轻
。

中国铁道建筑总公司总医院
，

北京市石景山区京源路 �号

��������

收稿日期
�����一 ��一 ��

� 结果

���例全部采用复生烧伤霜剂治疗创面
，

其中轻中度烧伤

患者
，

涂药半小时后疼痛减轻
，

创面渗出明显减少
，

伤后 �一 �

周
，

创面培养均呈阴性
。
��� 例于伤后 ���� 天治愈

，

�� 例 �度

烧伤患者创面涂药 �一�� 天后
，

坏死组织液化脱落
，

伤后 ���

�� 天手术植皮
，

创面愈合
。

�例烧伤面积达 ���
，

烧伤面积大
，

创面深
，

于休克期�伤后 �� 小时�后
，

手术切痴植皮治愈
。

� 体会

烧伤中医又称火烧
、

疮汤泼火烧等
，

是因接触高温或强酸
、

强碱等化学因素所引起的损伤
，

轻者一般不影响内脏功能
，
仅

在局部呈现红晕起疙
、

或腐烂
。

甚者皮肉焦烂
，
热毒炽盛

，

耗伤

体内阴液
，

出现 口渴
、

发热
、

神昏
、

便秘
、

小便不利等症
�

根据中

医药理论
，

结合现代中药药理研究及烧伤皮肤结构病变情况
，

我们选用白及
、

大黄
、

冰片等几味中药组成本方
�

浅 �度烧伤创

面渗出多
，
疼痛剧烈

，

创面易感染
�

现代药理研究证实
，

白及含

有粘液质
、

淀粉等成分
，

白及胶浆能促进创面肉芽生长及愈合
，

涂药后在创面形成一层保护膜
，

代替表皮起保护作用
。

深 �度

至 �度烧伤创面损伤表皮
、

真皮深层和部分肌肉
。

坏死组织覆

盖于创面而成痴皮
，

脱痴过程中易于感染
，

造成创面加深
。

研究

表明
，

大黄含有大量裸质
，

靴质与烧伤焦痴内的蛋白质可结合

成为不活泼的揉酸蛋白
，

使烧伤创面上的坏死凝固组织变成保

护性的药痴屏障
，
以防止痴下感染

，

减轻毒血症
，

保护上皮生

长
。

冰片具有散火解毒
，
止痛生肌之效

。

通过对 ���例烧伤患者

应用复生烧伤霜剂的临床观察
，

证明了其具有收敛止痛
，

减轻

组织水肿
，

减少渗出
，
加速坏死组织结痴

，

保持创面干燥
，

抗炎
，

保护创面
，

促进创面愈合等作用
，

对于大面积重度烧伤
，

具有保

护创面
，

有利于抗休克及手术治疗
。

本制剂为纯中药制剂
，
配制

简单
，

使用方便
，

且无毒副作用
。


