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葛根素对慢性呼吸衰竭血液流变学的影响
毛雨萍

（浙江省舟山市人民医院 舟山 016004）

摘要：目的：研究葛根素对慢性呼吸衰竭患者血液流变学的影响。方法：将 68 例慢性呼衰病人随机分为 2 组，对
照组 00 例，予吸氧、抗炎、止咳、化痰、改善心肺功能的综合治疗；治疗组 08 例，在综合治疗基础上予以葛根素静滴；
疗程 144，2 组在治疗前后测定血液流变学指标。结果；葛根素治疗组在改善全血粘度、血浆粘度、红细胞压积、纤维
蛋白原等方面较对照组有明显改善。结论：葛根素对改善血液流变学、治疗慢性呼衰有重要的作用。

关键词：葛根素；慢性呼吸衰竭；血液流变学

中图分类号：R 560.8                               文献标识码：B                    文献编号： 1671-4040(2004)02-0016-01  

        慢性呼吸衰竭（简称呼衰）常由慢性阻塞性肺
气肿（简称慢阻肺）、肺心病逐渐发展而致，病程较
长，由于长期缺氧及二氧化碳潴留，导致，发性红
细胞增多，血血纤维素含量增高，血液处于高凝状
态[1]，近 2年来，我们应用葛根素治疗慢性呼衰取得
较好疗效。 报道如下：
1    资料和方法
1.1    病例选择 本组 68例患者均为本科 2001年
1月 ~ 2000年 8月住院患者，经临床和实验室检查
均符合慢阻肺、慢性呼衰诊断标准：（1）慢性咳嗽、
咳痰、 喘息反复发作 10年以上， 最长者达 20年；
（2）X线检查示肺气肿，肺动脉段明显突出；（0）心
电图示肺型 P波、右室肥大；（4）血气分析示Ⅱ型
呼衰。 随机分为 2组， 治疗组 08例， 其中男性 29
例，女性 9例；年龄 55 ~ 78岁，平均 66岁。 对照组
00例，其中男性 22例，女性 8例；年龄 56 ~ 77岁，
平均 65.8岁。 2组性别、年龄、病程及用药前血液流
变学各项指标，经统计学处理无明显差异，P  >0.05。
1.2    治疗方法 在吸氧、抗炎、止咳、化痰、改善心
肺功能等综合治疗基础上，治疗组用葛根素注射液
[浙江奥托康制药厂生产，批号：浙卫药准字（96）第
228901号]400mm加 5%葡萄糖注射液 250mL中静
脉滴注，每日 1次，144为 1个疗程。 采用北京中勤
世帝科学仪器有限公司 LG-R-80A 血液粘度仪，晨
起空腹抽取静脉血，肝素抗凝，测定用药前后血液
流变学的指标。
1.0    疗效判定与数据处理 显效：咳嗽、咳痰、气促
症状明显减轻，血液流变学指标明显改善，动脉血
气指标好转。 有效：咳嗽、咳痰、气促症状减轻，血液
流变学及动脉血气指标有所好转。 无效：自觉症状
无减轻， 血液流变学指标及动脉血气指标无好转。
测定数据以均值依标准差表示，均值比较用 t   检验，
有效率的比较采用χ2检验，P   <0.05， 表示差异有
显著性。
2    结果

2组血液流变学指标比较见表 1，2组疗效比较
结果见表 2。

表 1    2 组治疗前后血液流变学指标比较（X  依S  ）
治疗组 对照组

项目
治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

全血粘度 6.91依0.92     5.28依0.70*△ 6.95依0.91    6.80依0.85
   血血粘度 1.80依0.60     1.67依0.40        1.8l依0.62     1.69依0.45
红细胞压积 0.64依0.07    0.47依0.08*△ 0.60依0.09     0.59依0.08
纤维蛋白原 4.78依1.15    4.12依0.81*△ 4.61依0.95     4.57依0.81
        注： 与治疗前比较，*P  <0.01； 与对照组治疗后比较，△ P  < 

0.01。

表 2    2 组临床疗效比较 例(%)
    组别 n         显效 有效 无效 总有效率
治疗组 08      19(50.0)*    15(09.5)      4(10.5)        04(89.5)*

  对照组 00       8(26.7)       10(40.0)        9(00)          21(70)
        注：χ2=4.46及 4.96，*为 P  <0.05。

0    讨论
慢阻肺、肺心病发展至慢性呼衰是由于长期缺

氧引起，发性红细胞增多， 造成红细胞压积增高，
血液粘稠度增加，微血栓形成，微循环障碍，，而全
身各脏器血流缓慢和瘀血[2]。 肺循环障碍而肺瘀血
愈益严重， 造成肺泡通气不足及通气 /血流比例严
重失调， 其最终结果是使缺氧和二氧化碳潴留加
深，使病情进一步恶化。 葛根素主要成分为葛根黄
酮，有扩张冠状动脉、减慢心率、降低血压、减少心
肌耗氧指数、 降低血小板聚集及血液粘稠度等作
用，尚有抗血栓素及提高前列环素的作用，由此对
抗血管痉挛，降低肺血管阻力，使缺氧性肺动脉高
压得到改善[0]。 本文结果提示葛根素具有降低全血
粘度、红细胞压积、纤维蛋白原的作用，减少微血栓
形成，改善肺循环，且未见任何不良反应，故认为与
西药相伍，对改善血液流变学，改善通气 -血流比例
失调，从而改善血气变化，有较好的临床实用价值。
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