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2000年 8月一2003年 8月，用参麦 

注射液治疗慢性肺源性心脏病(肺心病) 

急性发作期患者疗效满意 ，报告如下。 

1 病例与方法 

1．1 病例：100例患者诊断符合文献[1] 

标准，随机分为两组 。参麦组 53例中男 

38例，女 15例；年 龄 52～82岁，平均 

(62．9士5．9)岁I轻度 1O例，中度 24例， 

重度 19例；合并肺性脑病 8例，酸碱代 

谢紊乱 36例。对照组 47例中男 36例， 

女 11例；年龄 53～77岁，平均(61．9土 

5．7)岁；轻度 8例，中度 18例，重度 21例； 

合并肺性脑病7例，酸碱代谢紊乱 34例。 

两组比较差异无显著性，具有可比性。 

1．2 治疗方法：对照组给予持续低流量 

吸氧、抗生素、支气管扩张剂、化痰剂、扩 

血管药、强心剂、利尿剂、呼吸兴奋剂并 

纠正酸碱和电解质紊乱等。参麦组在对 

照组治疗基础上，用参麦注射液 3O ml 

加质量分数为 1o 的葡萄糖 250 ml静 

脉滴注，每 日1次，连用 2周。治疗前后 

观察患者症状、体征、血气分析、血液流 

变学变化及抗生素使用时间。 

1．3 统计学方法：数据以均数土标准差 

土 )表示，采用 SPSS 9．0分析软件 ， 

先对数据进行正态性检验和方差齐性检 

验 ，用两独立样本均数 t检验 ，P<0．05 

为差异有统计学意义。 

2 结 果 

2．1 抗生索使用时间：治疗组抗生素使 

用时 间(11士2)d，较对照组 (15土3)d 

平均缩短 3～5 d。 

2．2 动脉血气 和血 液流变学 的变化 

(表 1)；参麦组治疗后动脉血气和血液 

流变学指标均较治疗前有所改善 

3 讨 论 

肺心病患者发生低氧血症和(或)高 

碳酸血症的主要原因是通气功能损害， 

通气不足，通气／血流 比例失调，弥散功 

能障碍和动一静脉分流。参麦注射液能提 

高 内皮系统功能 ，抑制 平滑肌 细胞膜 

Na 一K 一ATP酶活性，增加钙内流 ，增 

加心肌收缩力，改善微循环，提高心排血 

量，增加机体耐缺氧能力 ，具有辅助控制 

感染、改善心血管功能 。 

参麦注射液主要由人参、麦冬组成， 

具有改善微循环、降低血黏度、改善缺氧 

的作用。肺心病患者久病气虚，而肺朝百 

脉，肺气虚则血液运行不畅，气虚血瘀造 

成心血瘀阻，出现胸闷、胸痈、气促、呼吸 

困难 参麦注射液为大补元气，使气足血 

运通畅，化瘀活血而缓解症状．通过益气 

养阴功能，可提高机体免疫力，改善心肺 

功能 ，使抗生素更好地发挥作用，因此能 

缩短抗生素的使用时间，具有一定的临 

床应用价值。 
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