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自拟固本平喘化痰方对慢性阻塞性肺疾病稳定期疗效及

实验室指标的影响研究"

杨彦斌!黄文睿

"云南省中医医院肺病科!昆明
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摘
!

要"目的
!

探讨自拟固本平喘化痰方对慢性阻塞性肺疾病稳定期疗效及实验室指标的影响$方法
!

选取该院于
%!$#

年

'

月至
%!$"

年
'

月收治的慢性阻塞性肺疾病稳定期患者
'*

例!按照随机数字表法分为观察组
#'

例与对照组
#'

例$对照组给予

噻托溴铵治疗!观察组在对照组基础上联合自拟固本平喘化痰方治疗$两组疗程均为
(

个月$比较两组治疗疗效!治疗前后肺功

能%

"H5?

步行距离"

"W^@

#及血清炎症因子水平变化$结果
!

观察组治疗总有效率高于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#'两组患者治疗后一秒用力呼气容积"

41X$

#预计值%最大呼气流量"

.14

#%

41X$

&用力肺活量"

4X/

#增加!观察组患者治疗

后
41X$

预计值%

.14

%

41X$

&

4X/

高于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#'两组患者治疗后
"W^@

增加!观察组患者治

疗后
"W^@

高于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$
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#'两组患者治疗后
96-"

%

96-*

%

WW.-'

水平降低!观察组患者治疗后

96-"

%

96-*

%

WW.-'

水平低于对照组!比较差异有统计学意义"

!

$

!;!&

#$结论
!

自拟固本平喘化痰方对慢性阻塞性肺疾病稳定

期疗效明显!且可明显改善患者肺功能!降低血清炎症因子
96-"

%

96-*

%

WW.-'

水平!从而减轻患者炎症状态$

关键词"自拟固本平喘化痰方'

!

慢性阻塞性肺疾病'

!

稳定期'

!

疗效'

!

实验室指标
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慢性阻塞性肺疾病主要是以持续存在且进行性发展的气

流受限为特征#其发病率呈不断上升趋势#死亡率也在不断上

升#严重影响人们身心健康和生活质量#且造成严重的经济和

社会负担(

$-%

)

*相比于急性加重期#慢性阻塞性肺疾病的难点

和重点在于对其稳定期的防治#稳定治疗的目标主要在于缓解

症状'改善健康状况和运动耐力及阻止疾病进展#降低病死

率(

(-#

)

*目前#单纯采用西医治疗慢性阻塞性肺疾病稳定期患

者疗效并不十分理想(

&-"

)

*本研究旨在探讨自拟固本平喘化痰

方对慢性阻塞性肺疾病稳定期疗效及实验室指标的影响*报

道如下*
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国际检验医学杂志
%!$+

年
$%

月第
(*

卷第
%(

期
!

9?GQ62OWBP
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YA;%(

"

基金项目!国家自然科学基金资助项目$
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作者简介!杨彦斌#女#主治医师#主要从事中医肺病方向研究*
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资料与方法

?;?

!

一般资料
!

选取本院于
%!$#

年
'

月至
%!$"

年
'

月收治

的慢性阻塞性肺疾病稳定期患者
'*

例#诊断依据,慢性阻塞性

肺疾病诊治指南$

%!$(

年修订版%-

(

+

)标准!$

$

%证实为慢性阻

塞性肺疾病
%

级'

R

组稳定期&$

%

%

$

秒用力呼气容积$

41X$

%"

用力肺活量$

4X/

%

$

+!<

及
(!<

(

41X$

预计值
$

&!<

&$

(

%

过去
$

年中急性加重次数
&

%

次*按照随机数字表法分为观

察组
#'

例与对照组
#'

例*观察组
#'

例中#男
($

例'女
$*

例#年龄
#+

"

+'

岁'平均$

"%;$(V#;&%

%岁#患者病程
(

"

$&

年'平均病程$

*;'+V%;("

%年&对照组
#'

例中#男
(!

例'女
$'

例#年龄
#"

"

*!

岁'平均$

"$;+*V#;"+

%岁#患者病程
(

"

$"

年'平均病程$

';(#V%;#+

%年*两组患者一般资料比较差异无

统计学意义$

!

#

!;!&

%*

?;@

!

纳入和排除标准
!

纳入标准!$

$

%符合慢性阻塞性肺疾病

稳定期诊断标准&$

%

%患者年龄
#&

"

*!

岁&$

(

%经医院伦理委员

会审核#且入组患者均签署知情同意书者*排除标准!$

$

%有活

动性结核'肺癌者&$

%

%慢性阻塞性肺疾病急性加重期者&$

(

%合

并肝'肾等功能严重异常者&$

#

%精神疾病者*

?;A

!

方法
!

对照组!噻托溴铵$生产厂家!浙江仙琚制药股份

有限公司#规格!

$*

#

L

#批准文号!国药准字
0%!!'!%+"

%

$*

#

L

"次#每日
$

次#经干粉器吸入&观察组!在对照组基础上结合

自拟固本平喘化痰方#组成包括!党参
$&

L

'当归
$&

L

'白术
$&

L

'生黄芪
$&

L

'法半夏
$!

L

'桔梗
$!

L

'金银花
$!

L

'补骨脂
$!

L

'茯苓
$!

L

'杏仁
$!

L

'栀子
$!

L

'陈皮
$!

L

'甘草
"

L

#取上述

诸药进行水煎#取煎汁
(!!H6

#每次服用
$&!H6

#分早晚两次

服用*两组患者均行营养支持'纠正电解质紊乱以及控制性吸

氧等常规治疗*两组疗程均为
(

个月*

?;B

!

疗效评价标准(

*

)

!

$

$

%显效!患者咳嗽'气促'咳痰等症状

消失&$

%

%有效!患者咳嗽'气促'咳痰等症状明显改善&$

(

%无

效!患者咳嗽'气促'咳痰等症状无改善*总有效率
T

$显效
`

有效%例数"总例数
h$!!<

*

?;C

!

观察指标
!

$

$

%观察两组患者治疗前后肺功能指标变化#

包括
41X$

预计值'呼气流量峰值$

.14

%'

41X$

"

4X/

#采用日

本捷斯特
09$!$

型肺功能仪测定&$

%

%观察两组患者治疗前后

"H5?

步行距离$

"W^@

%变化&$

(

%观察两组患者治疗前后血

清炎症因子水平变化#包括白细胞介素
-"

$

96-"

%'白细胞介素
-

$*

$

96-$*

%'基质金属蛋白酶
-'

$

WW.-'

%#分别于治疗前后采集

患者外周静脉血#以
(!!!F

"

H5?

离心半径为
$&7H

离心
$!

H5?

#分离血清#置于
e%!f

下保存待测*

?;M

!

统计学处理
!

用
:.::$";!

统计学软件进行数据分析#

采用
W57FA>AIG1C7BE

建立数据库#计量资料用
.V@

表示#组间

比较采用
<

检验&计数资料采用百分率$

<

%表示#比较采用卡

方检验*

!

$

!;!&

为差异有统计学意义*

@

!

结
!!

果

@;?

!

两组疗效比较
!

观察组显效
%"

例$

&(;!"<

%#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
+$;#(<

*观察组治疗总有效率高于对

照组#且差异有统计学意义$

!

%

T&;%**&

#

!

$

!;!&

%*

@;@

!

两组患者治疗前后肺功能变化比较
!

两组患者治疗前

41X$

预计值'

.14

'

41X$

"

4X/

比较差异没有统计学意义

$

!

#

!;!&

%&两组患者治疗后
41X$

预计值'

.14

'

41X$

"

4X/

增加#且差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%&观察组患者治疗后

41X$

预计值'

.14

'

41X$

"

4X/

高于对照组#且差异有统计学

意义$

!

$

!;!&

%*见表
$

*

@;A

!

两组治疗前后
"W^@

变化比较
!

观察组治疗前后

"W^@

分别为$

(%+;#%V$*;+#

%

H

'$

#%&;('V%*;+"

%

H

&对照

组治疗
"W^@

分别为$

(%';$!V%$;($

%

H

'$

(+#;&%V%&;("

%

H

*两组患者治疗前
"W^@

比较差异无统计学意义$

!

#

!;!&

%&两组患者治疗后
"W^@

增加#且比较差异有统计学意

义$

!

$

!;!&

%&观察组患者治疗后
"W^@

高于对照组#且比较

差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%*

@;B

!

两组患者治疗前后血清炎症因子变化比较
!

两组患者治

疗前
96-"

'

96-*

'

WW.-'

水平比较差异没有统计学意义$

!

#

!;!&

%&两组患者治疗后
96-"

'

96-*

'

WW.-'

水平降低#且比较

差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%&观察组患者治疗后
96-"

'

96-*

'

WW.-'

水平低于对照组#且比较差异有统计学意义$

!

$

!;!&

%*见表
%

*

表
$

!!

两组治疗前后肺功能变化比较#

.V@

$

组别
)

41X$

预计值$

<

%

治疗前 治疗后

.14

(

X

"$

6

+

H5?

%)

治疗前 治疗后

41X$

"

4X/

治疗前 治疗后

观察组
#' #$;(*V(;"+

&';*(V#;(%

"

$(*;#'V*;#%

%#(;%$V$(;%#

"

&+;$'V&;("

"*;('V";#+

"

对照组
#' #%;!'V(;&(

&$;(+V#;$+

"

$(';$&V*;+"

$'%;$#V$!;('

"

&";&*V&;#*

"$;(!V&;#'

"

< !;'+"! ';*"(! !;(*!% %$;%#$% !;&&+! &;*#*'

!

#

!;!&

$

!;!&

#

!;!&

$

!;!&

#

!;!&

$

!;!&

!!

注!与本组治疗前比较#

"

!

$

!;!&

*

表
%

!!

两组患者治疗前后血清炎症因子变化比较#

.V@

$

组别
)

96-"

$

DL

"

H6

%

治疗前 治疗后

96-*

$

?

L

"

6

%

治疗前 治疗后

WW.-'

$

+

"

?

L

+

6

e$

%

治疗前 治疗后

观察组
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中医学认为慢性阻塞性肺疾病属.喘证/'.痰饮/'.肺胀/

等范畴#认为主要是由于多种慢性肺部疾患迁延不愈#渐积发

展而成#认为主要是因肺'肾'脾功能失调#造成痰浊'血瘀'水

饮伏于肺而发病#中医治疗以固本平喘化痰为主(

'-$!

)

*方中党

参具有补气养血'健脾益肺功效#当归具有补血活血功效#白术

具有健脾益气'固表利水功效#生黄芪具有补中益气'利水消肿

功效#法半夏具有燥湿化痰'降逆止呕功效#桔梗具有清热宣

肺'祛痰功效#金银花具有清热解毒'疏散风热功效#补骨脂具

有温脾止泻'纳气平喘'补肾功效#茯苓具有健脾和胃'利水消

肿功效#杏仁具有祛痰止咳'平喘功效#栀子具有清热泻火'凉

血功效#陈皮具有化痰'健脾和胃'行气功效#甘草调和诸药*

本研究结果表明#观察组治疗总有效率高于对照组#说明自拟

固本平喘化痰方可提高治疗疗效&观察组患者治疗后
41X$

预

计值'

.14

'

41X$

"

4X/

高于对照组#说明自拟固本平喘化痰

方可改善患者肺功能&观察组患者治疗后
"W^@

高于对照组#

说明自拟固本平喘化痰方可改善患者运动能力*

现代医学认为慢性阻塞性肺疾病发病机制主要与机体诸

多病理生理过程相关#如细胞凋亡'氧化应激'免疫力破坏及炎

症反应(

$$

)

*肺部的慢性炎症反应是慢性阻塞性肺疾病的特征

性改变#且参与了其发病过程(

$%

)

*

96-"

是一种多功能炎性细

胞因子#在炎症反应中具有重要作用*

96-"

参与了慢性阻塞

性肺疾病的发病过程#且与其病情严重程度密切相关(

$(

)

*

96-

*

是常用的炎症反应标志物#临床研究报道显示血清
96-*

水平

与慢性阻塞性肺疾病稳定期病情关系紧密#且可辅助评价其病

情#及预测其发病风险(

$#

)

*

WW.-'

是
WW.>

家族中的重要

成员#现代认为其可导致肺弹性蛋白不可逆丧失'肺泡表面不

可逆丧失及肺泡壁破坏#进一步造成肺组织降解#及参与肺气

肿的形成(

$&

)

*本研究结果表明#观察组患者治疗后
96-"

'

96-

*

'

WW.-'

水平低于对照组#说明自拟固本平喘化痰方可通过

降低血清
96-"

'

96-*

'

WW.-'

水平#减轻患者炎症反应'

综上所述#自拟固本平喘化痰方对慢性阻塞性肺疾病稳定

期疗效明显#且可明显改善患者肺功能#及降低血清炎症因子

96-"

'

96-*

'

WW.-'

水平#从而减轻患者炎症状态*
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