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内容提要 临床观察结果提示
,

心气虚患者不仅

多有痪血证症状及体征
,

且其血液凝固性及 粘滞性均

较正常组增高
,

左心泵力
、

心排出量较正 常人降低
,

微循环也有明显异常
。

心气虚症状
、

体征积分与血液

流变学及微循环参数变化呈正相关
,

与血液动力学参

数变化呈负相关
。

人参治疗后不仅症状
、

体征显著好

转
,

同时低左心泵力
、

低心排出量
、

血液流变学
、

微循

环等方面也较治疗前有明显改善
。

从临床及实验方面

多层次
、

多指标
、

多途径 地论证了
“

气虚致癖
” “

益气祛

痕
”

及气血相关理论的正确性
。

主题词 心气虚 /中医药疗法 人参 /治疗应用

为研究人参对心气虚证患者的治疗效应
,

并探讨

其疗效原理
,

作者等系统观察了人参注射液对心气虚

证的临床疗效
,

并对部分病例进行了血液动力学
、

血

液流变学
、

微循环
、

体外血栓形成等多种指标进行检

测
,

并分别与健康人的检测结果比较
。

现将观察结果

一并报道如下
。

一
、

研究对象与分组

分心气虚证治疗组 (简称治疗组 ) 和健康人对照组

(简称对照组 )二组进行观察
。

治疗组
:

本组 30 1 例均符合 1 9 8 2 年广 州 会 议制

定的
《

中医虚证辨证参考标准
》

中的心气虚证的诊断
。

其中男 1 9 3 例
,

女 1 0 8 例
;

年龄最小 1 6 岁
,

最大 8 1

岁
,

平均 5 3
.

3 6 岁 ; 病程最短 6 个月
,

最长 25 年
,

平

均 6
.

75 年
。

西医诊断属心血管系统疾病者 262 例
,

属

其他系统疾病者 39 例
。

在心血管病 262 例中
,

诊断为

冠心病 n 6 例
,

心肌炎 75 例
,

风心病 10 例
,

高血压

病 22 例
,

原发性心肌病 10 例
,

肺心病 25 例
,

心包炎

5 例
。

对照组
:

本组 25 例
,

男 14 例
,

女 11 例 ; 年龄最

小 1 8 岁
,

最大 6 1 岁
,

平均 5 0
.

1 岁
。

二
、

药物及用法

采用自制人参注射液治疗
,

似支 2 毫升
,

含生药

2 00 毫克
。

取其 6、 10 毫升加入 10 ~ 50 % 葡 萄 他 液

2 0“ 40 毫升中
,

银日朴脉慢注一次
,

10 天为一疗程
。

病情较重时
,

每 日注射二次
。

抢救时不必稀释
,

可重

复多次用药
。

三
、

观察内容和方法

治疗满一个疗程后统计疗效
。

临床疗效系根据患

者症状及体征用积分法进行统计
。

其中心悸 12 分
,

胸

闷 10 分
,

神疲乏力 8 分
,

少气懒言 6 分
,

失眠多梦 8

分
,

自汗 6 分
,

胸痛 10 分
,

IJ永结代或虚而无力
、

舌

暗或舌边有疲点 (斑 )
、

口唇黔
、

舌下睁脉增粗
、

舌下

静脉扭曲
、

舌下静脉延长
、

脉涩
、

面色瀚黑
、

面色皖

白各 4 分
,

舌胖淡有齿痕
、

下肢浮钟各 6 分
。

与治疗

前相比
,

治疗后症状及体证积分他 下降 ) 70 % 者为显

效
,

下降 50 ~ 69 % 者为有效
,

积分值下降 < 5 0% 者为

无效
。

此外
,

作者等还对其中有异常心电图改变的心气

虚证患者 101 例
,

作了治疗前后血液动力学
、

血液流

变学
、

微循环
、

体外血栓形成等多项指标的检测
,

并

分别与对照组 25 例的检测结果进行比较
。

四
、

观察结果

1
.

临床疗效
:

按症状及体征的积分值统计疗效
。

统计结果本组 30 1例治疗后获显效 23 7 例 ( 78
.

74 % )
,

有效 21 例 (6
.

98 % )
,

无效 43 例 ( 14
.

28 % )
;
总有效率

为 8 5
.

7 2%
。

本组病例治疗前总积分值平均为 82
.

“ 士

3
.

17 (均值土标准差
,

下同 )
,

治疗后平均为 24
.

60 士

1
.

27
,

经统计学处理有极显著差异 ( P < 0
.

0 1 )
。

对不同病种的疗效分析中发现
,

心血管系统疾病

疗效 ( 8 9
.

7 0%
,

此指总有效率
,

下同 )明显高于其他系

统疾病 ( 5 5
.

9 7% )
,

两者相比差异显著 ( P < 0
.

0 1 )
。

在

心血管系疾病中以冠心病的疗效 ( 9 5
.

3 4% ) 为最好 ;
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表 2人参注射液对心气虚证患者的

微循环状态的影响 ( M士 S D)

组 别 例数
A LT

(秒 )

T M

(秒 )

1 5
.

9 8士 2
.

76 *

1 4
.

9 9土 2
.

5 7`

1 4
.

6 5土 2
.

41

3 2
.

0 1士 3
.

93

2 2
.

6 1士 3
.

89

1 2
.

9 7士 3
.

82

.
1

.
11óJ ó曰 U八 11ù,曰,上,土

0501

其次为风心病 ( 90 % )
、

心肌炎 ( 89
.

3 4% ) 和肺心病

( 88 % ) , 高血压病
、

心包炎和原发性心肌病的疗效较

差
。

本疗法能明显改善心气虚症状 ( P < 。
.

0 1 )
,

对血

癖征象也有较好疗效 ( P < 。
.

05 ~ 。
.

0 1 ) ; 对浮肿
、

舌

淡胖
、

面色瀚黑
、

脉结代的改善不明显 ( P > 0
.

0 5 )
。

2
.

心电图疗效
:

对其中有异常心电图改变的 10 1

例进行了治疗前后的比较观察
。

10 1 例中有 S T
一
T 波异

常 者 68 例 ( 6 7
.

3 1% )
,

左 室 肥 大 伴 劳 损 36 例

( 3 5
.

64% )
,

频发室性早搏 5 2例 ( 3 0
.

6 9% )
,

心房颇

动 2 4例 ( 2 3
.

7 6% )
,

房室传导阻滞 2 1 例 ( 2 0
.

7 9% )
。

表 1 显示
,

人参注射液对 ST 一 T 波异常
、

左室肥大伴

劳损者有显著疗效
,

心电图恢复正常率分别为 77
.

9%
、

4了
.

2%
,

对颇发室性早搏
、

心房颇动
、

房室传导阻滞

者疗效较差
,

心电图恢复正常率仅为 4
.

2、 12
.

9%
。

裹 1 人参注射液对 101 例患者异常心电图的影响

与对照组比较 P < 0
.

与治疗前比较 P < 0
.

表 3 人参注射液对心气虚证患者体外形

成血栓的影响 ( M土 S D )

组 别 例数

.7护
.口 . . 口. . . . . . . . .曰口 . . . . . . . . . . . . . 曰口 . . . .

-
. . . . . . . .

力 备卜 J Z ` `
纷 , 巴 .

治疗组

疗前 1 0 1 5
.

2 4士 3
.

1 2 . 1 12士 7 3
.

2 .

疗后 2 0 1 5
.

5 8 上 2
.

3 2吞 8 5
.

5士 5 9
.

3八

对照组 2 5 2
.

2 8上 1
.

0 1 5 5
.

0土 2 3
.

1

4 3

3 2

l 8

.

8士 2 5
.

.

3土 2 2
.

异常心电图
治 疗 后

.
.

5土 7
。

1 5

数 恢复正常 异 常

S T 一 T波异常 6 5 5 3 ( 7 7
.

9 ) 15 ( 2 2
.

1 )

左室肥大伴劳损 3 6 1 7 (魂7
.

2 ) 1 9 ( 5 2
.

8 )

颇发室性早搏 5 1 4 ( 1 2
.

9 ) 2 7 ( 8 7
.

1 )

房室传导阻浦 2 1 1 (峨
.

8 ) 2 0 ( 9 5
.

2 )

心房颇动 2 4 1 (一 2 ) 2 3 ( 9 5
.

8 )

表内数字为例数 (% )

3
.

治疗前后微循环状态的变化
:

采用 A Z N 一 11 型

心血管功能测试仪
,

测定 101 例心气虚证患者和 25 名

健康人的微循环更新时间 ( A L T ) 和微循环平均滞留时

间 ( T M )
。

表 2 结果显示
,

治疗组的 A L T 较对照组明

显延长( P < 0
.

0 5)
,

治疗后则见显著缩短 ( P < 。
.

01 )
,

并接近对照组水平
。

4
.

治疗前后体外血栓形成的变化
:
用 C h an d l e r

法观察 101 例心气虚证患者和 25 名 健 康人 的体外形

成血栓的长度
、

湿重和千重
。

表 3 示
,

心气虚证患者

体外形成血栓的长度
、

湿重和干重均较健康人明显增

加 ( P < 0
.

0 1 )
,

治疗后则显著下降 ( P < 0
.

0 1 )
.

5
.

治疗前后血液动力学指标的变化
:

采用 A Z N -

与对照组比较 P < 。
.

01

与治疗前比较 P < 。
.

01

n 型心血管功能测试仪
,

检测 101 例心气虚证患者和

25 名健康人的心搏出量 ( SV )
、

每分钟心输出量 ( C O )
、

心搏指数 ( 5 1 )
、

心胜指数 ( CI )
、

左 心 室 有效泵力

( v P E )和总外周阻力 ( T P R )
。

表 4 的检测结果表明
,

心气虚证患者的 S V
、

C O
、

C l
、

v P E 等项指标均较健

康人低
,

经用人参注射液治疗后
,

上述各项指标均较

治疗前增高
,

其中SV
、

C O
、

C l 的增高尤为显著 ( P<

0
.

05 、 。
.

0 1 )
。

心气虚证患者治疗前 T P R 较健康人路

高
,

治疗后有较明显下降 ( P < 。
.

0 5 )
。

6
.

治疗前后血液流变学指标的变化
:

表 5 示
,

心

气虚证患者的全血比粘度
、

全血还原枯度
、

纤维蛋白

原含量均明显较健康人高 ( P < 0
.

0 1 )
,

而红细胞压积

和血浆比枯度较健康人略高 ( P > 0
.

0 5 )
。

经人参注射

液治疗后
,

患者的全血比粘度
、

全血还原粘度
、

血浆

比粘度
、

纤维蛋白原含量较治疗前有显著下降 ( P <

0
.

0 1 ) , 红细胞压积无明显变化 ( P> 0
.

0 5 )
。

表 4 人参注射液对心气虚证患者的血液动力学影响 ( M士 SD )

组 别 例效
S V

(m l / b e a t )

C 0

( L /m i n )

S I

( m l / b
e a t /m

盆

)

C I

( L /
, n i n

/m
Z

)

V P E

( k g / b e a t )

T P R

( d y n
.

5
.

e m一 )

8 4
。

4 7士 1 4
.

3

9 3
。

17土 3 7
.

6 6`

9 7
。

2 1士 4 3
.

1 1

6
。

1 0士 2
.

3 5

7
.

0 9士 2
.

4 1“

6
.

2 1土 0
.

73

5 2
。

8 7士 1 5
。

2 5

5 4
.

1 5土 1 3
.

2 0

5 3
.

1 7土 9
。

0 0

3
.

9 8土 1
。

2 4 .

4
.

7 4土 1
.

4 0吞 `

4
.

6 3士 1
.

4 7

1
.

7 9士 0
.

4 9

1
。

8 1土 0
.

4 3

1
.

8 6士 0
.

2 0

9 98 士 1 6 0

9 45 士 1 5 6`

9 9 5土 9 5

目上1人óó八UnU勺̀弓上
.
玉

与对胭组比较 P < 。
.

05
, ` 与治疗前比较 P < 。

.

05
,

“ 与治疗前比较 P < 。
.

01
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表 S 人参注射液对心气虚证患者的血液流变学影响 〔M 先 s D )

全血比粗
,

度 ( 11旧

组 别 例数
全血还原枯度

8 0秒
一 ’

2 0秒
一 ,

(勺b )

血浆比浦
,

与度

(刀 b )

兰附位或自原

( 。 1 9% )

红细胞压积

(% )

抬疗组

疗前

疗后

刘照组

5
.

7 5士 1
.

7 7 .

4
.

1 5士 1
.

3 4`

3
.

8 9士 2
.

1 2

9
.

2 3 土 2
.

1 0 .

7
.

4 0 士 1
.

87么

if
.

3 6土 0
.

8 0

9
。

4 5士 0
.

8 1*

7
.

8 9土 0
.

7 2`

7
.

3 0土 0
.

7 4

1
.

9 3士 0
.

4 5

1
.

7 4士 0
.

4 4 A

1
.

7 4土 0
.

5 0

6 J 0士 1 1 6 .

5 0 1士 1 10众

3 5 6 赶 1 16

4 0
.

8 士 2
.

:;
.

1土 2
。 ::

.

9 士 17
.

1

,且,11认」n八”勺̀,上,土

与对 J峨组比较 P < 0
.

0 1
,

与治厅前比较 P < 0
.

0 1

五
、

讨论

关于人参的治疗效应
,

历来都偏重于大补元气
。

作者等曾通过临床症状及体征
、

血液动力学
、

血液流

变学及微循环等多项指标的同步观察表明
,

益气药人

参除能改善$.. 者的气虚症状和血癖征象外
,

对患者的

血液动力学
、

血液流变学
、

微循环等参数亦相应得到改

善“ ’ 。

在此基础上我们开展了治疗心气虚证的研究
。

从我们对 301 例心气虚证患者的观察中发现
,

经

人参注射液治疗后
,

不仅明显改善了患者的心气虚症

状
,

而且还改善了癖血症状和体征
,

对 S T
一
T 波和左

室肥大伴劳损的异常心电图也均有较好疗效
。

与此同

时
,

10 1 例心气虚证患者的低心排出量状态得到明显改

善
,

全血比枯度
、

全血还原粘度
、

血浆比粘度
、

纤维

蛋白原含量及体外形成血栓的长度
、

干重
、

湿重等指

标也获明显改善
。

以上研究结果证实人参具有益气祛

癖作用
,

其机理可能与其强心 `” 、

抑制血小板聚集
` ”

、

促进纤溶 (’ ’ 、

改善微循环等作用有关
。

心气虚患者存在着不同程度的心功能减退
,

其心

脏储备功能较健康人低 “ , ` ’ ,

W ill ia m ` ” 认为气短
、

乏

力症状的出现与左心功能不全密切相关
。

本文证实了

心气虚患者有低左心泵力
、

低心排出量
、

血液高凝固

性和高粘滞性
,

以及微衍环异常等仔在 , 并发现心气

虚证患者的临床症状及体征的积分位与血液动力学参

数呈负相关
,

而 与 血 液 流变学及微循环参数呈正相

关
。

因此
,

我们认为心气虚证不只是左心功能减退
,

而是机体心功能
、

血液流变学
、

微循环等多种功能减

退或障碍的综合表现
。

部分揭示 了所谓
“

气虚致疲
”

即

是指主要由心气亏虚
,

不六即{L持血脉运行所致
,

从而

丰富了气血相关理论的内容
。
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北京隆大医疗器械经营部向您推荐

G M一 D 防治近视眼按摩器

由宁波海署视听器材厂生产的 G M一 D防治近视眼按摩器能使眼保健操标准化
,

具 有 穴 位按摩准

确
、

均匀
、

持久的优点
,

能使您有明显的舒适轻松感
。

功能
:

对正常眼睛可起到预防保健作用 ; 对近视患者治疗
,

有恢复及提高视力的功效 , 对假性近

视
、

新发近视疗效更为显著
。

本品体积小
、

重量轻
、

操作简易
、

便于携带
,

每套随送说明书一份
。

邮购每套 15 元 (含邮费 )
。

欢

迎单位批量定货
,

价格优惠
。

北京隆大医疗器械经营部总经销
。

邮局汇款
:

北京崇文区西园子四巷 10

号隆大医疗器械经营部 李忠新收 . 银行转帐
:

北 京工 商 行 天坛信用社
,

帐
一

号
: 。3 152 , 邮政编码

:

10 0 0 6 2
0
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