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+h.+
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组患者治疗后的临床疗效%结果
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观察组总有效率为
H/-%Gc

!对照组为

J%-/Gc

!观察组患者总有效率高于对照组!差异有统计学意义"

!

$

/-/.

$%

+

组治疗前
KM*J

比例&

K65

1

比例&

KM*J

(

K65

1

&肽素&超敏
<:

反应蛋白"

M3:<#$

$&血管生成素
:+

"

=9

1

:+

$水平组间比较!差异无统计学意义"

!

&

/-/.

$%观察组治疗后
K65

1

比例&

=9

1

:+

高于对照组!

KM*J

比例&

KM*J

(

K65

1

&肽素&

M3:<#$

水平低于对照组

"

!

$

/-/.

$%

+
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急性脑梗死是临床常见的急性脑血管疾病)由于

脑血管狭窄或闭塞导致的脑血流中断)继而引起局灶

性神经功能缺损)致死率*致残率较高%

*

&

(已有的研

究发现)氧自由基损伤*神经元能量耗竭*神经细胞凋

亡*免疫炎性反应*炎性细胞因子等参与神经功能损

害过程(辅助性
K

细胞
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'主要分泌促炎性因

子)调节性
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'主要分泌抗炎性因子)二者

在机体内环境稳定时保持相对平衡)一旦
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平衡被打破可引起多种炎症性疾病(有研究发现)

KM*J

"

K65

1

失衡参与急性脑梗死的发生发展过程%
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中医学理论将急性脑梗死归于,脑卒中-,中风-

范畴)其基本病理机制为气虚血瘀(气虚则无力行

血)多种瘀血*痰浊内生*阳化风动而致脑脉痹阻%

%

&

(

脑心通胶囊具有益气活血*化瘀通络之功效)常应用

于治疗气虚血瘀*脉络阻塞所致的缺血性脑血管疾

病%

,
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(本研究分析了脑心通胶囊调节急性脑梗死患

者
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平衡及相关细胞因子水平的价值)现将

结果报道如下(
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'符合中华医学会神经科学分会
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年制订的

1各类脑血管疾病诊断要点2

%

.

&中相关诊断标准+$

+

'

经
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检查确诊+$

%

'美国国立卫生研究院卒中量表

$
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'评分
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分+$
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'
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周内无抗血小板聚集*激

素*抗菌药物等免疫抑制剂或抗炎药物治疗史者(排

除标准!$

*

'合并严重肝肾*内分泌*造血系统*神经系

统疾病者+$

+

'合并急性*慢性感染性疾病者+$

%

'合并

恶性肿瘤*蛛网膜下腔出血*颅内动脉瘤*短暂性脑缺

血发作者+$

,

'过敏体质者(

+

组急性脑梗死患者一般

资料比较)差异无统计学意义$
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"

方法

E-F-E

"

治疗方法
"

对照组采用西医常规治疗)用甘

露醇脱水降颅压*尿激酶溶栓*阿司匹林抗凝*辛伐他

汀调脂*胞二磷胆碱营养脑神经)并控制血压*血糖*

维持水电解质平衡(观察组在对照组基础上联合脑

心通胶囊$咸阳步长制药有限公司'治疗)

,

粒"次)每

日
%

次(

E-F-F
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检测方法
"

分别于治疗前*治疗
+

周后抽取

患者空腹静脉血)采用流式细胞术检测
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比例*
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比例)计算
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(检测仪器!美国
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公

司
]=<'<2B8AO6

流式细胞仪(另取
*

份血标本)以

转速
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"

789

*离心半径
*/P7

离心
*/789

)分离

血清检测肽素*超敏
<:

反应蛋白$

M3:<#$

'*血管生成

素
:+

$
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'(检测方法!

D"E'=

法)检测仪器为德国
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公司
]"eb3@26b75
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2

型全自动酶标仪)试剂

盒生产厂家为南京建成生物工程研究所(
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观察指标
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观察
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组患者
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水平变化情

况(疗效评价标准!采用美国国立卫生研究院卒中量
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'评分评价)痊愈!评分减少
&

H/c

+显效!

评分减少
H/c

%

,.c

+有效!评分减少
,,c

%

*Gc

+

无效!评分减少
$

*Gc

(总有效率$

c

'

h

显效率
d

有

效率(采用简易智力状态量表$

))'D

'评分对患者

治疗前和治疗后认知功能进行评价)分数越低)表示

患者认知功能越差(采用日常生活能力量表$

=("

'

评分对患者治疗前和治疗后的生活能力进行评价)分

数越低)表示患者生活能力越差(

E-G

"

统计学处理
"

采用
'$''*H-/

统计软件处理数

据)
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比例*

K65

1

比例*
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"
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水平等计量指

标以
4Z=

表示)采用两独立样本
@

检验+计数资料以

%

+
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'&表示)采用
!

+ 检验)以
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$
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表示差异有

统计学意义(

F

"

结
""

果

F-E

"
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组患者疗效比较
"

观察组总有效率为

H/-%Gc

)对照组为
J%-/Gc

)观察组患者总有效率高

于对照组)差异有统计学意义$

!

$

/-/.

'(见表
*

(

表
*

""

+

组患者疗效比较(

+

#
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组别
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痊愈 显效 有效 无效 总有效

对照组
.+ **

$

+*-*.
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+0-H+
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组患者
KM*J

比例*

K65
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比例*
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K65
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水

平比较
"
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组治疗前
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比例*

K65
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比例*

KM*J
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水平组间比较)差异无统计学意义$
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组患者肽素*

M3:<#$
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=9

1
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水平比较
"
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组

治疗前肽素*

M3:<#$
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水平组间比较)差异无统

计学意义$
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'(观察组治疗后
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1
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水平高

于对照组)肽素*
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计学意义$

!

$

/-/.

'(见表
%

(

表
+

""

+

组患者
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比例'

K65
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比例'

KM*J
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组别
+

KM*J

比例$
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治疗前 治疗后

K65
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比例$
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治疗前 治疗后
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K65
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治疗前 治疗后
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观察组
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! /-,*+ /-/// /-%0, /-/// /-,,, /-///
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F
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1

"

"
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治疗前 治疗后
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$
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1

"
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治疗前 治疗后

对照组
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疗前
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评分组间比较)差异无统计

学意义$

!
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/-/.

'(观察组治疗后
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评分*

=("

评分高于对照组)差异有统计学意义$
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近年来随着生活方式的改变)脑血管病的发病率

逐渐升高)由此引起的致死率*致残率较高%

0

&

(动脉

粥样硬化*炎性反应*脂质代谢异常等参与病程进展)

患者可出现一侧肢体偏瘫*吞咽困难*失语等神经功

能缺损症状)不仅严重影响患者的生存质量)还可加

重家庭和社会的负担%

J

&

(西医学治疗急性脑梗死多

采用抗凝*溶栓*改善循环*营养神经等对症治疗为

主)以减轻病残程度(但仍有部分患者疗效欠佳)遗

留严重的神经功能缺损%

G

&

(

中医学理论认为)中风是由于气虚导致的瘀血*

痰浊内生侵犯脑窍所致)脏腑功能失调*气候骤变*劳

倦内伤*过食肥甘厚味*七情过极等是其促发因素)导

致血随气逆*脑脉痹阻)继而引起昏仆不遂(治则以

化瘀通络*益气活血为法%

H

&

(脑心通胶囊由黄芪*丹

参*红花*当归*赤芍*川芎*水蛭*地龙*全蝎*乳香*没

药等中药经现代提取工艺精制而成(方中黄芪为君)

功擅补气升阳*利水消肿(丹参为臣)可活血祛瘀*消

肿止痛+佐以红花*当归*赤芍活血通经*散瘀止痛+川

芎活血行气*祛风止痛+水蛭活血破瘀*通经消积+地

龙清热平肝*通络止喘+全蝎息风止痉*通络散结+乳

香*没药活血行气*消肿止痛(诸药合用)共奏化瘀通

络*益气活血之功效%

*/:**

&

(

本研究采用脑心通胶囊辅助治疗者总有效率高

于采用西医常规治疗者)提示脑心通胶囊可更好地减

轻急性脑梗死患者的神经功能缺损程度(这是由于

脑心通胶囊中的活血化瘀类中药可降低血液黏度)促

进侧支循环建立)保护血管内皮细胞功能)抑制血小

板异常聚集)防止血栓形成)进而改善脑组织局部微

循环%

*+

&

(

有研究发现)

KM*J

*

K65

1

细胞数量*功能的变化

可引起机体免疫状态变化)促发慢性炎性反应)

KM*J

"

K65

1

失衡是造成自身免疫系统疾病的重要原因之

一%

*%

&

(急性脑梗死的病理基础之一是动脉粥样硬化)

KM*J

可引起颈动脉内膜增厚)

KM*J

分泌的细胞因子

可促进或放大脑缺血区域的炎性损伤%
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&

(与
KM*J

相反)

K65

1

可通过分泌抑炎因子而抑制炎性反应)调

节机体免疫稳态%

*.

&

(本研究中采用脑心通胶囊辅助

治疗者治疗后
K65

1

比例高于采用西医常规治疗者)
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比例*
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示脑心通胶囊可调节急性脑梗死患者外周血
KM*J

"

K65

1

平衡)维持机体免疫稳态)减轻脑组织炎性损伤(

肽素是血管加压素的前体)其性质稳定)临床常

通过检测肽素水平而评估血管加压素水平(而血管

加压素可收缩血管*升高血压)并参与机体应激反

应%
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M3:<#$

是一种非特异性急性时相蛋白)当机

体发生组织缺血*缺氧*炎性损伤时血清
M3:<#$

水平

迅速升高)与血管炎症*动脉粥样硬化关系密切%

*J

&

(

=9

1
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可促使血管新生)有助于建立侧支循环)挽救

缺血半暗带细胞活性)减轻脑组织水肿)保护神经功

能%
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(本研究中采用脑心通胶囊辅助治疗者治疗后
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水平高于采用西医常规治疗者)肽素*

M3:<#$

水平低于采用西医常规治疗者(这一结果提示)脑心

通胶囊可减轻机体炎性反应)帮助建立侧支循环*改

善脑血流)有利于保护神经功能(

急性脑梗死不仅可导致一侧肢体偏瘫*言语功能

障碍等后遗症而降低患者的日常生活活动能力)还会

引起血管性痴呆而降低认知功能%
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(本研究发现)

采用脑心通胶囊辅助治疗者治疗后
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评分*
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评分高于采用西医常规治疗者(这一结果提

示)脑心通胶囊可改善急性脑梗死患者的认知功能和

生活能力)进而提高其生存质量(
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脑心通胶囊可调节急性脑梗死患者外周血

KM*J

"

K65

1

平衡)降低肽素*
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