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灯盏细辛注射液治疗血癖型急性脑梗死 例疗效观察
巫祖强

广东省中西医结合医院
,

广东 佛山

摘要 』目的 观察灯盏细辛注射液治疗血癣型急性脑梗死的临床疗效
。

方法 将 例患者随机分为 组

各 例
。

组均给予相同的基础治疗
,

治疗组同时给予灯盏细辛注射液静脉滴注
,

时照组同时给予低分子肝素

速避凝 皮下 注射
。

观察治疗前后血疥证积分和神经功能缺损积分 变化情况
。

结果 总有效率治疗组为
,

对照组为
,

组比较
,

差异有显著性意义 尸
。

组治疗后血癣证积分
、

神经功能缺

损积分均有显著降低
,

治疗前后 比较
,

差异均有非常显著性意义 尸 但治疗组降低更为明显
,

组治

疗后 比较
,

差异有显著性意义 尸
,

治疗组疗效优于对照组
。

结论 灯盏细辛注射液治疗血癣型脑梗死

安全有效
,

疗效优于速避凝
。
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急性脑梗死
,

是内科常见的 血系统和内分泌系统等严重原发性疾病
,

精神病患者
。

急危重症之一
,

如能及时采取措施恢复缺血区的血液供应
,

则 , 一般资料 观察病例均来自 年 月 、 年 月

缺血区域的脑组织损伤基本可逆‘
’一 ‘。 急性脑梗死属于中医学 本院神经内科住院部

,

共 例
,

随机分为 组各 例
。

治疗

中风病范畴
,

病因可概括为风
、

火
、

痰
、

癖
、

虚五端
。

血痕不 组男 例
,

女 例 年龄 岁
,

平均 士

仅是急性脑梗死的重要的病理产物
,

同时也是重要致病因素
。

岁
。

对照组男 例
,

女 例 年龄 岁
,

平均 上

笔者在既往相关研究的基础上
,

进一步观察灯盏细辛注射液对 岁
。

组年龄
、

性别分布经统计学处理
,

差异均无显著

于血癖型急性脑梗死的临床疗效
,

并与低分子肝素 速避凝 治 性意义 尸
,

具有可比性
。

疗作对比观察
,

结果报道如下
。

治疗方法

, 临床资料 治疗组与对照组的基础治疗完全相同
,

不使用任何可能影

诊断标准 西医诊断标准及神经功能缺损评分标准参照 响临床观察指标的药物或干扰临床疗效观察的其它药物
,

在基

《各类脑血管疾病诊断要点》
, ’ 中医诊断标准参照 《中风病 础治疗的同时分组治疗

。

诊断与疗效评定标准 》试行 ’
‘ ’ 血疲证辨证参照 《血疲证诊 , 治疗组 灯盏细辛注射液 每 含总黄酮

,

由

断标准的研究 》‘到
。

选择 ①符合急性脑梗死诊断标准
,

中医 云南生物谷灯盏花药业有限公 司提供
,

批号 国药准字

辨证为血窟型
。

②首次脑梗死发病
,

且在发病后 小时之
,

加人生理盐水 中
,

静脉滴注
,

每天

内
。

③起病 小时后
,

遗留有神经局灶功能缺损者
。

④神经 次
,

连续治疗 天
。

功能缺损评分达中型标准
。

⑤临床症状
、

体征
、

颅脑 或 对照组 低分子肝素 商品名称 速避凝 由

支持病灶定位在颈内动脉分布区
。

⑥人院前 周内未使用 杭州贵诺非—圣德拉堡民生制药有限公司提供
,

批号 国药

过抗凝药物
。

⑦年龄 岁
。

并排除 ①年龄在 岁以 准字 腹壁前外侧皮下注射
,

每

下
,

岁 以上者
。

②合并有严重的心血管 血压 天 次
,

连续治疗 天
。

或心功能 级或严重心律失常
、

肝脏和肾脏功能 观察指标与统计学方法

异常
、

以及其他脏器功能不全等
。

③吸毒或其他精神性药物滥 疗效指标 观察治疗前后的临床症状
、

血疲证积分
、

神

用者
。

④伴有严重的神经功能缺损的患者
,

如失语
、

失认
、

严 经功能缺损积分
。

血疲证评分标准参照 《血疲证诊断标准的研

重偏瘫
、

视听障碍等
。

⑤腔隙性脑梗死
、

无明显肢体功能障碍 究》
, ’ 以 分以下为非血癖证

,

分为轻度血癖证
,

的颖叶梗死
。

⑥短暂性脑缺血发作者
。

⑦检查证实由脑肿瘤
、

分以上为重度血窟证
。「

脑外伤
、

脑寄生虫病
、

其他心脏病合并房颤引起脑栓塞者
。

⑧ 安全性指标 治疗过程中每周监测血常规
、

尿常规
、

凝

妊娠或哺乳期妇女
,

对本药成分过敏者
。

⑨合并有肝
、

肾
、

造 血 项
、

肝肾功能
、

心电图变化
,

记录不良反应
。

周后复查
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颅脑 或
,

观察治疗前后病灶变化情况
。

统计学方法 所有测定数据均以均数 土标准差表示
,

计

量资料采用 检验
,

计数资料采用卡方检验
,

各指标的相关性

分析采用 一 二
,

并进行显著性检验
,

所有统计数据均经 软件处理
。

疗效标准与治疗结果

, 疗效标准 采用 《脑卒中患者临床神经功能缺损程度评

分标准》
,

在治疗前及治疗 天后记录得分情况
,

评定疗

效
。

显效 功能缺损评分减少 一 ,

病残程度为 一

级
。

有效 功能缺损评分减少
一 。

无效 功能缺损

评分减少 以下或增多
。

组临床疗效比较 治疗组显效 例
,

有效 例
,

无

效 例
,

总有效率为 对照组显效 例
,

有效 巧

例
,

无效 例
,

总有效率为
,

经 检验
,

组临

床疗效比较
,

差异有显著性意义 尸
,

治疗组的疗效优

于对照组
。

血疥型 患者治疗前后血疥证积分及神经功能缺损积

分变化 比较 见表
。

结果显示 组患者治疗后血疲证积

分
、

神经功能缺损积分均有显著降低
,

治疗前后比较
,

差异均

有非常显著性意义 但治疗组降低更为明显
,

组

治疗后比较
,

差异有显著性意义 尸
。

灯盏花中提取的有效成分制成
,

其有效成分为灯盏乙素
、

二咖

啡奎宁酸
、

原儿茶酸
、

对经基苯甲酸
、

丁香酸
、

高黄芬素
、

芹

菜素等黄酮类化合物
,

为纯中药制剂
。

药理研究‘
, ’证明

,

灯盏

细辛注射液具有舒张脑血管
、

增加脑血流量
、

改善微循环
、

抑

制血小板
、

降低血液薪稠度
、

促进纤溶活性
、

改变血液流动

性
、

拮抗脂质过氧化
、

清除自由基等作用
,

并有改善微循环
,

增加梗死区的血氧供应
,

保护梗死区的组织
,

促进梗死区功能

恢复的作用
。

本研究显示
,

治疗组患者经过 周治疗后
,

临床

疗效
、

神经缺失症状评分情况都优于对照组
。

使用过程中
,

未

发现明显的副作用及其他并发症
,

值得在临床上推广应用
。

表 血痕型 患者治疗前后血痕证积分

及神经功能缺损积分变化比较 王士

组 别
血疲证积分

治疗前 治疗后

神经功能缺损积分

治疗前 治疗后

治疗组 士 以 ① 土
、

②③ 土
、

①
、

, ②③

对照组 土 士 ② , ②

与时照组治疗前 比较
,

① 与 同组治 疗前比

较
,

②尸 与对照组治疗后 比较
,

③

不 良反应 治疗组有 例凝血功能轻度异常
,

疗程结束

后 周恢复正常 对照组未见明显不良反应
。

讨论

近几年
,

通过溶栓
、

降纤等治疗
,

脑梗死的临床疗效有了

明显的提高
,

但迄今为止各种治疗方法尚未达到较为理想的程

度
,

大部分患者在脑卒中后都遗留不同程度的残疾
。

由于受诸

多因素影响
,

临床上适合溶栓的患者只占少数
,

如何使大多数

脑卒中患者获得有效的治疗
,

一直受到患者和医师的关注
。

急性脑梗死属中医学缺血性中风范畴
。

其病机特点为正气

本虚
,

脑脉痹阻
,

寮血阻滞而致血流缓慢
,

邪气鼓动而致气血

逆乱
。

疲阻脑络
,

则经隧不通
,

气血津液不能上达脑窍
,

气欲

行而不通
,

血欲濡亦不能
,

故见肢体废痰不用诸症
。

其病变的

中心环节乃是血疲
。

故治疗的根本大法为活血化疲
。

灯盏细辛

注射液具有活化化痕止痛的功效
,

为活血化疲之良药
。

灯盏细辛注射液是从云南特有的高原菊科短草飞蓬属植物
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