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更能改善慢性右心衰竭患者中医症候 、心功能 、 ,降低血浆

浓度及右室 指数 ,具有一定的疗效 ,且不良反应少 、安

全性高 。但是 ,茂苗强心胶囊治疗慢性右心衰竭尚缺乏多中

心 、大规模的临床研究 ,有待今后进一步探讨 。
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【摘 要 】 目的 观察蔑劳强心胶囊对慢性舒张性心力衰竭 患者心脏舒张功能的影响 。方法 例慢

性 患者随机分为对照组与治疗组各 例 ,对照组给予常规西药治疗 ,治疗组在对照组治疗基础上加用茂劳强心

胶囊 粒口服 ,每日 次。分别于治疗前及治疗后 、 、 个月末观察 组患者心脏舒张功能超声多普勒指标 公 、

几 、血浆 末端脑钠肤前体 一 水平 、明尼苏达生活质量评分及 步行试验 。结果 与治疗

前比较 , 组患者治疗 个月末 公 明显升高 尸 ,治疗组较对照组更明显 尸 。 几 均有改

善趋势 ,但差异无统计学意义 尸 。治疗 、 个月末 组公 飞 、公 均有明显改善 尸 ,治疗组

公 、 ' 改善较对照组更明显 尸 。 组治疗后 一 、明尼苏达生活质量评分明显降低 尸 ,

治疗组较对照组降低更明显 尸 组治疗后 步行距离显著增加 ,治疗组较对照组增加更明

显 尸 。结论 蔑蔚强心胶囊能改善慢性 患者的心脏舒张功能。
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随着社会人口的老龄化 ,舒张性心力衰竭 的发病率

逐年增高。传统治疗心力衰竭的药物对慢性 疗效欠佳 ,而

中医药对该病有较好疗效。现探讨西药治疗基础上联合蔑苗

强心胶囊方案对慢性 患者心脏舒张功能的影响 ,评价蔑劳

强心胶囊对慢性 患者的疗效 。

资料与方法

临床资料 年 月一 年 月我院心血管科诊治

患者 例 ,诊断标准 依据 欧洲心脏协会提出的心

力衰竭诊断标准〔'伙 版《中药新药临床研究指导原则 试

行 》〔'〕和脉络一血管系统病辨证诊断标准 〔'〕,中医辨证属阳气

虚乏 、络疲水停者 。全部病例均符合 版 《中药新药临床研

究指导原则 试行 》中心力衰竭的纳人与排除标准 〔' 〕。 例

随机分为治疗组和对照组各 例。 组患者性别 、年龄 、病程 、

基础疾病及病情程度等方面差异均无统计学意义 尸 ,

具有可比性 。见表 。

治疗方法 组患者给予常规休息 、限盐 、抗凝 、控制血

压 、稳定血糖 、调整血脂 、改善心肌供血等治疗 。治疗组在此治

疗基础上加用茂蔚强心胶囊 石家庄以岭药业股份有限公司生

产 ,每粒 粒口服 ,每日 次 ,疗程 个月。

观测指标 观察 组治疗前及治疗后 、 、 个月末心脏

舒张功能超声多普勒指标 几 、 、 一 水平 、

明尼苏达生活质量评分及 步行距离 。

公 几 、 采用 型彩色超声仪 ,

经胸探头 ,用脉冲多普勒将取样容积置于二尖瓣口左房侧 ,测

量二尖瓣舒张早期血流频谱 峰峰值及舒张晚期血流频谱

峰峰值 ,计算可 比值 再用组织多普勒显像将取样容积置于

二尖瓣环室间隔侧测量二尖瓣环舒张早期最大运动速度 峰̀ ,

计算 比̀值 测量收缩末期时左房容积 ' 测量

艺 ·■ 。计算左房容积指数即 二左房容积 体表

面积。窦性心律者取 个心动周期 ,心房颤动者取 一 个心动

周期 ,计算平均值 。

血浆 一 测定 采外周静脉血约 ,使用广东

瑞莱生物工程有限公司生产的 一型多功能免疫检

测仪 ,采用 法测定血浆中 一 水平。

明尼苏达生活质量评分 按照 版 《中药新药临床

研究指导原则 试行 》中生活质量改善评定方法进行评定 ' 〕。

问卷调查内容为明尼苏达心力衰竭生活质量表。

步行试验 在安静平坦走廊内 ,测量患者 内

快步行走的最大距离 。测试过程中 , 如果出现心绞痛 、呼吸困

难等不适立即终止试验 。

统计学方法 应用 统计软件 。计量资料以无土

, 表示 ,组间比较采用两独立样本 检验 ,治疗前后比较采用配
对样本 检验。尸 为差异有统计学意义。

结 果

砂 飞公 、 比较 与治疗前比较 , 组患者治疗 个

月末砂 明显升高 尸 ,治疗组更明显 尸 ,公

飞 均有改善趋势 ,但差异无统计学意义 尸 。治

疗 、 个月末 组 公 几 、 均有明显改善 尸

,治疗组 、 改̀善更明显 。见表 。

表 组患者心脏舒张功能超声多普勒指标比较 无士

组 别 时 间 公 ` 以 耐

对照组 治疗前 土 士 土

二 治疗后 个月 土 卯 土 士 ,

治疗后 个月 土 士 土

治疗后 个月 土 土 南 士

治疗组 治疗前 土 士 , 土

二 治疗后 个月 土 土 土

治疗后 个月 土 ' 士 即 士

治疗后 个月 土 '弃 土 ' 土

注 与治疗前比较 , 与对照组同时点比较 ,翻

血浆 一 水平及明尼苏达生活质量评分比较

组患者在治疗后血浆 一 水平 、明尼苏达生活质量评分

均显著下降 与对照组比较 , 治疗组下降更显著

。见表 。

表 组患者一般情况及基础疾病比较

组 别 例数 男 女 例

对照组

治疗组

年龄 岁

士

土

病程 年
基础疾病 例 心功能分级【例

高血压相关性心脏病 冠心病 冠心病合并搪尿病 级 级

士

土
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表 组治疗前后 一 水平 、明尼苏达生活质量评分比较 无士

组 别 例数
一叩 群 明尼苏达生活质量评分 分

治疗前

对照组

治疗组

叨 士

土

治疗 个月

土

土 申

治疗 个月

土

土

治疗 个月

士

治疗前

士

士

治疗 个月 治疗 个月

士

士 雄

, 士 巾

, 士

, 土

治疗 个月

士 冲

土

注 与治疗前比较 , '尸 与对照组同时点比较 ,毕

步行试验比较 组治疗后 步行距离增加 ,与

治疗前比较有明显差异 尸 与对照组比较 ,治疗组增

加更明显 。见表 。

表 组治疗前后 步行距离比较 无士` ,

组 别 例数 治疗前 治疗 个月 治疗 个月 治疗 个月

对照组 印 士 土 幸 土 , 巾 士

治疗组 士 土 ' 士 中 士 件

注 与治疗前比较 , ' 与对照组同时点比较 ,毕

不良反应 治疗前与治疗后每 周检测 次电解质 、心电

图 、肝肾功能 , 组均无显著变化 。

讨 论

慢性 是一种具有心力衰竭症状和体征而左室射血分

数正常 ,以舒张功能异常为特征的临床综合征 。超声心动图是

评价心脏舒张功能最常用手段之一。公 是评价心脏舒张功能

的传统指标 , 飞 是近年来用于评价心脏舒张功能的最

新指标。公 '估测左房压和左室充盈压与心导管法测得的舒张

功能参数有良好的相关性 ,是诊断舒张功能不全与评价疗效的

可靠指标 。 和慢性 的严重性和持续时间有强相关

性川 。 年 将 砂 ,定为慢性 的首选超声筛查参

数 ,并确定了切点值 〔〕。推荐 是独立的舒张功能不全的

预测指标 ' 。因此 ,应用砂 几 、 可以客观地评价心脏

舒张功能变化。本结果表明 组患者治疗后砂 升高 、公 飞

降低 ,明显改善了心脏舒张功能 ,而治疗组改善更明显。

一 是慢性 的重要生化标记物 , 其水平随着舒

张性心力衰竭程度的加重而升高 ,且与有创的左室充盈压强相

关川 ,因此能更好 、更准确地评价左心室的舒张功能阳 。

在慢性 疾病诊断 、疗效评价 、预后评估等方面具有
重要的价值 。 步行试验用于评价患者心脏储备功能 ,评

价药物治疗的疗效 〔'”〕。明尼苏达生活质量评分是评价慢性心

力衰竭临床疗效及心脏功能的重要指标。因此 ,观察治疗前后

一 、 步行距离 、明尼苏达生活质量评分的变化 ,可

以反映心脏舒张功能的变化 ,评价药物的临床疗效 。本结果中

组患者治疗后 一 水平 、明尼苏达生活质量评分均显

著下降 ,治疗组下降更显著。 组患者治疗后 而 步行距离较

治疗前明显增加 ,治疗组增加更为显著 ,显示西药联合蔑苗强心

胶囊治疗慢性 效果更佳 。

慢性 属中医 “心水 ” “水肿 ”的范畴。是由多种心脏疾

病逐渐发展而来 ,病程迁移 ,久病气虚 ,气阳虚乏 , 而见心悸气

短 、倦怠乏力。气虚运血无力 ,血疲络阻 , 出现口唇发组。胸闷

痛等不适 。阳虚不能温煦 ,津液失于布化 ,水饮凌心射肺 ,而见

喘憋 、咳嗽 、咯痰 。络痕日久 ,气化失常 ,津血互换障碍 ,水湿停

滞 ,引起下肢水肿 。可见 , “气阳虚乏 、络癖水停 ”是慢性 的

病机 。蔑劳强心胶囊正是依此病机而设的中成药 ,方中黄蔑 、附

子为君 ,益气温阳而促进心功能 ,均其有强心作用 〔” 。人参 、丹

参 、草茵子为臣 ,三药合用 ,共达补气 、活血 、利水 、通络之功效 。

研究表明人参可改善心室重构 ,̀ 〕丹参增加心肌 含量 ”传

草苗子强心利尿 礴̀〕佐药红花 、香加皮 、泽泻 、陈皮 、玉竹活血通

络 、利水消肿 桂枝引药人络 。诸药合用以奏效机 。

本结果提示茂劳强心胶囊可有效改善慢性 患者的心

脏舒张功能 。由于观察时间短 ,样本量小 ,患者依从性较好 ,对

于血压 、血脂 、血糖的控制以及限盐 、休息等医嘱遵从性高 ,可能

对实验结果阳性率高有一定作用 。有待进一步深人开展大样本

及长期的临床观察研究 。
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