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脂血症
,

有的还伴有脑血栓形成
、

冠心病
、

高血

压病等
。

其临床症状表现都有不同程度的气滞

血痕
、

胸 阳不振症象
,

中医治疗常以行气活血
、

通阳散结而获得满意疗效
。

脉净胶囊乃燕白之

提取物
,

具有理气宽胸
、

通 阳散结
、

下气散血之

功效
,

故能改善和消除临床症状
。

现代医学认为
,

高脂血症是动脉粥样硬化

的危险因素
,

血管内膜中脂质沉积是动脉粥样

硬化病变发生的始动环节
,

因此治疗高脂血症

乃是防治本病的重要措施 sj[
。

近年的研究表明
,

A N B E 中含有甲基烯丙基三硫
、

前列腺素 A
l

和二 甲基三硫等降血脂的有效成分
,

对血清胆

固醇
、

甘油三醋
、

日一脂蛋白均有较明显的降低

作用
,

对高密度脂蛋白有明显的提高作用
。

同时

A N B E 还有降低血清和动脉壁 中的血清过氧

化脂质的作用
,

从而使内皮细胞及平滑肌细胞

的前列腺素 I : 合成酶得到保护
,

因而升高了前

列腺素 I
:

的含量
,

减轻动脉粥样硬化的病变
。

故脉净胶囊具有降脂作用和防治动脉粥样硬脂

形成的临床效果
。
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高血压病患者超声心动图与中医辨证分型的关系

赵悦如
’

高血压病是危害人们健康的常见病
,

是以动脉血

压增高为主要临床表现
,

长期高血压可引起血管
、

心
、

脑
、

肾等器官的病变
。

我们应用超声心动图多普勒技

术
,

按 19 7 9 年我国修订的高血压临床分期标准
,

观察

31 例 I
、

l 期高血压病患者
。

其 I
、
皿期患者的心内结

构及左心功能的变化与中医辨证分型有一定的关系
。

1 一般资料
:

高血压病 I 期患者 9 例
,

男性 4 例
,

女性

5 例 ; 年龄最小 37 岁
,

最大 76 岁
,

平均年龄 52 岁 ,病程

最短的 6~ 7 年
,

最长的 10 多年
,

平均 8~ 9 年 ; 临床表

现主要为头痛
,

或胸痛
,

背痛
,

舌质暗或紫暗
,

或有疲

斑
、

疲点
,

脉多弦数
。

H期高血压病患者 22 例
,

其中男

性 8 例
,

女性 14 例 ,年龄最小 46 岁
,

最大 74 岁
,

平均年

龄 59 岁 ,病程最短的 10 多年
,

最长的 20 多年
,

平均 15

年以上 ,临床表现为心慌
、

心悸
,

神疲乏力
,

少气徽言
,

失眠多梦
,

或胸闷等
。

舌质胖有齿痕
,

脉沉弦或涩
。

2 测定方法
:

所用仪器为美国 D ia s o n ie s

一
一 1 0 0 0 型

多普勒超声心动图仪
,

探头频率为 3
.

5 兆赫
。

检查前令

患者者静坐 20 分钟
,

然后取左侧卧位
,

平静呼吸
,

将探

头置于胸骨左缘 3 ~ 4 肋间
,

取标准左室长轴切面
,

将

指示线标到心底波群
,

以测量左房内径
,

然后取二尖瓣

水平左室短轴切面
,

以测量二尖瓣舒张期开放最大幅

度
,

将探头转向心尖部取四腔心切面
,

将多普勒取样点

北京中医药大学东直门医院
,

北京东直门内海运
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放置二尖瓣开放最大幅度处
,

以测量二尖瓣多普勒频

谱图像
,

即 E 峰最大速度
、

A 峰最大速度
,

E / A 比值
,

在

上述多普勒取样容积于二尖瓣开放最大瓣尖处
,

测量

出舒张期流速积分
,

输人二尖瓣口面积
,

示波屏可自动

显示出每搏量
,

以两个 E 峰间距计算心率
,

以每搏量乘

以心率
,

即可显示出心输出量
。

3 测定结果与辨证分型的关系
:

高血压病 I 期
、

I 期

患者
,

反映左室收缩功能的每搏量
、

心输出量无明显差

异
,

均在正常范围之内
。

但高血压病 l 期患者的舒张功

能已有不同程度的改变
,

其中 A 峰明显高于 I 期患者

的 A 峰 (P < 0
.

0 5 )
,

故 l 期患者有心慌
、

心悸
、

疲乏等

气虚的表现
。

I 期患者左房内经均在正常范围之内 (3 2

~ 37 m二 ), 而 1期患者的左房内径均为正常高值或偏

大 ( 3 9~ 4 4m m )
。

4 讨论
:

随着人们生活水平的提高
,

膳食结构的变化
,

高血压病的发病率有上升的趋势
。

持续的血压升高
,

可

增加左心室后负荷
,

使左室舒张末期压力增高
,

左房与

左室压力阶差减小
,

左房排血受阻
,

左房残存血液增

多
,

因而表现出疲血的征象
,

由于左房必须加强收缩
,

才能将残存血液排出
,

继而导致左房逐渐扩大
,

A 峰增

高
.

国内曾有学者报告
,

高血压病患者左室扩大之前
,

左房已先增大
,

此观点与我们的观察结果是一致的
。

从

中医辨证来看
,

高血压病 I 期患者血痕证型减少
,

而呈

虚实夹杂的气虚血疲型病例增多
。

鉴于 以上观察病例

较少
,

尚有待今后进一步观察
。
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