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舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱治疗酒精性肝硬化的疗效分析
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要"目的
!

探讨舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱对酒精性肝硬化患者肝纤维化指标&肝功能及预后的影响%方法
!

选

择
2+*:

年
:

月至
2+*4

年
3

月湖北省武汉市红十字会医院收治的
)+

例酒精性肝硬化患者!分为对照组和观察组!每组
,3

例%对

照组患者给予常规的护肝治疗和多烯磷脂酰胆碱治疗!观察组在常规治疗基础上给予舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱治疗!比

较两组患者治疗前后肝纤维化指标&肝功能各项指标及预后%结果
!

治疗后两组患者的红细胞平均体积"

TPU

$&血脂及肝功能

各项指标"血清总胆红素&丙氨酸氨基转移酶&

0

#

谷氨酰转移酶&天门冬氨酸氨基转移酶&碱性磷酸酶$水平比较!差异有统计学意

义"

"

$

+7+3

$%与治疗后对照组相比!观察组
TPU

&血脂及肝功能各项指标下降幅度更明显!差异有统计学意义"

"

$

+7+3

$%治

疗后两组患者肝纤维化指标均有所下降!差异有统计学意义"

"

$

+7+3

$'与治疗后对照组相比!观察组下降幅度更大!差异有统计

学意义"

"

$

+7+3

$%结论
!

舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱对酒精性肝硬化患者有良好的临床治疗效果!能明显改善患者的

临床症状!具有抗肝纤维化和提高肝功能的效果!临床值得推广%

关键词"酒精性肝硬化'

!

舒血宁注射液'

!

多烯磷脂胆碱'

!

血清肝纤维化'

!

肝功能
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!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$.&$.&%$(

文献标志码"

8

文章编号"

*4)2#9:33

"

2+*)

$

*)#23:)#+,

SII;948I3F5R5;-+-

H

#-

*

;94+8-98G>+-;6?+4F

B

F8,

B

F=4+6

7

<9F8<+-;+-4:;=4+-

H

=<98F8<+99+::F8,+,

#$16@T59'

*

#

85@63&'I&-

2

$

*K<9

=

-!>?9'>@

A

1-F>!@9'>9!@C@

,D

#

265-'+6'&:&

=

-C(9B.!@FF/@F

=

&>-C

#

265-'

#

/649&:,++*3

#

.5&'-

&

2K<9

=

-!>?9'>@

A

*96!@C@

,D

#

265-'+6'&:&

=

-C"6!9'/@F

=

&>-C

#

265-'

#

/649&:,++-*

#

.5&'-

%

J>,4:=94

!

">

*

;94+E;

!

"&;<=>?@;

A

B@>@C>>JJ>H@&JOCG\G><;<

A

Y<

K

>H@;&<H&F1;<>IE;@C

$

C&?

$

CB@;I

M

DHC&D;<>&<D;=>%J;1%&?;?;<I>#

\>?

#

D;=>%JG<H@;&<B<I

$

%&

A

<&?;?;<@C>

$

B@;><@?E;@CBDH&C&D;HD;=>%H;%%C&?;?7K;4F86,

!

O>=><@

M

HB?>?&JBDH&C&D;HD;=>%H;%%C&?;?;<

@C>RGCB<TG<;H;

$

BDa>IP%&??.&?

$

;@BDJ%&F8

$

%;D2+*:@&TB

M

2+*4E>%>?>D>H@>IB<II;=;I>I;<@&@C>H&<@%&D

A

%&G

$

$

,3HB?>?

%

B<I&1?>%=B@;&<

A

%&G

$

$

,3HB?>?

%

7"C>H&<@%&D

A

%&G

$

EB?

A

;=><@C>%&G@;<>D;=>%#

$

%&@>H@;<

A

@C>%B

$M

B<I

$

C&?

$

CB@;I

M

HC&D;<>@%>B@#

F><@

#

EC;D>@C>&1?>%=B@;&<BI&

$

@>I@C>OCG\G><;<

A

Y<

K

>H@;&<B<I

$

C&?

$

CB@;I

M

DHC&D;<>7"C>D;=>%J;1%&?;?;<I>\>?

#

D;=>%JG<H@;&<;<#

I>\>?B<I

$

%&

A

<&?;?>JJ>H@E>%>H&F

$

B%>I1>@E>><@C>@E&

A

%&G

$

?7L;,5<4,

!

"C>TPU

#

1D&&ID;

$

;I?B<ID;=>%JG<H@;&<;<I>\>?

$

?>%#

GF1;D;%G1;<

#

8S"

#

[["

#

8O"B<I8W(

%

BJ@>%@%>B@F><@CBI?@B@;?@;HBDI;JJ>%><H>1>@E>><@C>@E&

A

%&G

$

?

$

"

$

+7+3

%

7P&F

$

B%>I

E;@C@C>H&<@%&D

A

%&G

$

BJ@>%@%>B@F><@

#

@C>I>H%>B?>BF

$

D;@GI>?&JTPU

#

1D&&ID;

$

;IB<ID;=>%JG<H@;&<;<I>\>?BJ@>%@%>B@F><@;<@C>

&1?>%=B@;&<

A

%&G

$

E>%>F&%>?;

A

<;J;HB<@E;@C?@B@;?@;HBDI;JJ>%><H>

$

"

$

+7+3

%

7"C>D;=>%J;1%&?;?;<I>\>?BJ@>%@%>B@F><@;<@C>@E&

A

%&G

$

?E>%>I>H%>B?>IE;@C?@B@;?@;HBDI;JJ>%><H>

$

"

$

+7+3

%#

H&F

$

B%>IE;@C@C>H&<@%&D

A

%&G

$

BJ@>%@%>B@F><@

#

@C>I>H%>B?>BF

$

D;#

@GI>;<@C>&1?>%=B@;&<

A

%&G

$

EB?F&%>DB%

A

>%E;@C?@B@;?@;HBDI;JJ>%><H>

$

"

$

+7+3

%

7M8-9<5,+8-

!

OCG\G><;<

A

Y<

K

>H@;&<H&F1;<>I

E;@C

$

C&?

$

CB@;I

M

DHC&D;<>CB?B

A

&&IHG%B@;=>>JJ>H@;<@C>

$

B@;><@?E;@CBDH&C&D;HH;%%C&?;?

#

HB<?;

A

<;J;HB<@D

M

;F

$

%&=>@C>HD;<;HBD

?

M

F

$

@&F?E;@CB<@;#C>

$

B@;HJ;1%&?;?B<ID;=>%JG<H@;&<;F

$

%&=>F><@>JJ>H@?B<I;?E&%@C

M

&J

$

%&F&@;&<;<HD;<;H7

N;

7

?8:6,

!

BDH&C&D;HH;%%C&?;?

&

!

OCG\G><;<

A

Y<

K

>H@;&<

&

!$

C&?

$

CB@;I

M

DHC&D;<>

&

!

D;=>%J;1%&?;?

&

!

D;=>%JG<H@;&<

!!

酒精性肝硬化是由于长期大量饮酒造成肝脏的损伤#是酒

精性肝病的终末期表现'该病危害仅次于病毒性肝硬化#起病

隐匿#早期没有任何症状#随着病情的加重可出现肝脏的明显

肿大#严重威胁着患者的生命健康(

*

)

'由于酒精性肝硬化患者

预后效果较差#探讨有效的治疗方法对于提高患者的生存质量

具有重要的意义和价值'相关研究显示#舒血宁注射液对酒精

性肝硬化的临床效果已经被证实(

2

)

'为了探讨舒血宁注射液

联合多烯磷脂酰胆碱对酒精性肝硬化患者肝纤维化和肝功能

及预后的影响#选择湖北省武汉市红十字会医院
2+*:

年
:

月

至
2+*4

年
3

月收治的
)+

例酒精性肝硬化患者作为研究对象#

现报道如下'

$

!

资料与方法

$7$

!

一般资料
!

选择
2+*:

年
:

月至
2+*4

年
3

月湖北省武汉

市红十字会医院收治的
)+

例酒精性肝硬化患者作为研究对

象'纳入标准!所有患者均符合
2++,

年+肝硬化中西医结合诊

治方案,中的标准(

,

)

#长期饮酒史超过
*+

年以上#乙醇量男

性
&

:+

A

"

I

#女性
&

2+

A

"

I

#或者
2

周内大量饮酒&经过胃镜或

者
'

超检查均符合酒精性肝硬化的诊断标准'排除标准!合

并丙型肝炎病毒感染以及乙型肝炎患者&有严重的并发症#如

顽固性腹腔积液*出血倾向以及原发性肝癌患者&有精神病史

的患者'按照不同的治疗方式将患者分为对照组$常规护肝治

疗基础上加用多烯磷脂酰胆碱%和观察组$在常规治疗基础上

采用舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱治疗%#每组
,3

例'对

照组中男
23

例#女
*+

例&年龄
:3

!

)3

岁#平均$

3*72Q*7,

%

岁&病程$

47-Q274

%年&代偿期患者
*+

例#失代偿期患者
23

例&

PC;DI#

$

G

A

C

分级(

:

)

!

8

级患者
*3

例#

'

级患者
*3

例#

P

级患

者
3

例'观察组中男
2-

例#女
)

例&年龄
33

!

)-

岁#平均

$

3)72Q*7,

%岁&病程$

479Q274

%年&代偿期患者
*-

例#失代偿

-

):32

-

检验医学与临床
2+*)

年
9

月第
*:

卷第
*)

期
!

SB1T>IPD;<

!

O>

$

@>F1>%2+*)

!

U&D7*:

!

!&7*)



期患者
*)

例&

PC;DI#

$

G

A

C

分级!

8

级患者
2+

例#

'

级患者
*+

例#

P

级患者
3

例'两组患者的一般资料比较#差异无统计学

意义$

"

%

+7+3

%#具有可比性'

$7/

!

方法
!

对照组患者给予常规的护肝治疗#使用还原型谷

胱甘肽$上海复旦复华药业有限公司#批准文号
.2++,*243

%

*7-

A

与
23+FS

的
3N

葡萄糖均匀混合#每天静脉滴注
*

次'

多烯磷脂酰胆碱注射液$四川成都天台山制药有限公司#国药

准字
.,*+2233-

%

:34F

A

溶于
*+N

葡萄糖溶液中静脉滴注#

每天
*

次'嘱咐患者戒烟*戒酒#避免过度劳累#注意休息#进

食高维生素和高蛋白*高热量*易于消化的食物#控制体质量#

进行适当的体育锻炼'观察组患者在对照组的基础上给予舒

血宁 注 射 液 $黑 龙 江 珍 宝 岛 药 业 有 限 公 司#国 药 准 字

_2,+22++:

%治疗#将舒血宁注射液
2+FS

加入到
23+FS

的

3N

葡萄糖中#每天静脉滴注
*

次'两组治疗时间均为
*

个月'

$7'

!

观察指标
!

$

*

%临床疗效评价!显效为患者的临床症状*

体征均得到明显改善#各项肝功能指标均恢复到正常水平&有

效为患者的临床症状*体征均有所改善#各项肝功能指标也都

得到相应的改善#但未能恢复到正常水平&无效为患者的临床

症状*体征及各项肝功能指标无变化#甚至有所恶化'总有效

率
5

$显效例数
f

有效例数%"总例数
h*++N

'$

2

%观察两组患

者治疗前后血清肝纤维化指标#如层黏连蛋白$

S!

%*透明质酸

$

.8

%*

.

型胶原$

.

P

%*

)

型前胶原
!

端肽$

(P

)

%水平'$

,

%

观察两组患者治疗前后肝功能指标#如血清总胆红素$

"'

%*丙

氨酸氨基转移酶$

8S"

%*

0

#

谷氨酰转移酶$

[["

%*天门冬氨酸

氨基转移酶$

8O"

%*碱性磷酸酶$

8S(

%*清蛋白$

8S'

%水平'

$

:

%观察两组患者治疗前后血常规指标红细胞平均体积

$

TPU

%#以及血脂指标三酰甘油$

"[

%水平'

$71

!

统计学处理
!

采用
O(OO*97+

统计软件进行统计分析#

计量资料以
IQF

表示#组间比较采用
>

检验#计数资料以率表

示#组间比较采用
!

2 检验#以
"

$

+7+3

为差异有统计学意义'

/

!

结
!!

果

/7$

!

两组临床效果比较
!

观察组显效
23

例#有效
9

例#无效

*

例&对照组显效
*:

例#有效
*4

例#无效
3

例'观察组总有效

率$

9)7*N

%明显高于对照组$

-37)N

%#差异有统计学意义

$

"

$

+7+3

%'

/7/

!

两组患者
TPU

*血脂以及肝功能指标比较
!

治疗后两组

患者的
TPU

*血脂及肝功能各项指标均呈现下降趋势#差异有

统计学意义$

"

$

+7+3

%'与治疗后对照组相比#观察组
TPU

*

血脂及肝功能各项指标下降幅度更大#差异有统计学意义

$

"

$

+7+3

%'见表
*

'

/7'

!

两组肝纤维化指标比较
!

治疗后两组患者肝纤维化指标

均有所下降#差异有统计学意义$

"

$

+7+3

%'与治疗后对照组

相比#观察组下降幅度更大#差异有统计学意义$

"

$

+7+3

%'

见表
2

'

表
*

!!

两组患者治疗前后
TPU

&血脂及肝功能指标比较#

IQF

%

组别
'

时间
8S"

$

c

"

S

%

8O"

$

c

"

S

%

[["

$

c

"

S

%

8S(

$

c

"

S

%

8S'

$

A

"

S

%

"'

$

*

F&D

"

S

%

"[

$

FF&D

"

S

%

TPU

$

JS

%

观察组
,3

治疗前
9)7-)Q:7:3 23:73+Q,+7*2 ,-+72+Q3:72, 29*73+Q,3744 ,:732Q*7:3 ,3742Q*27:* *72:Q+7*, ***79+Q)72,

治疗后
,,724Q2794

"'

2973:Q37*4

"'

-,72*Q,27:*

"'

*+)732Q*+7)-

"'

,*73+Q+7-3

"'

*4732Q27*:

"'

+7+-Q+7+*

"'

-)73+Q,724

"'

对照组
,3

治疗前
947,+Q27,9 2,47,+Q2-7:* ,)*72+Q:374, 2-,74+Q,2742 ,:73+Q*7:2 ,974+Q973) *7*-Q+7*2 ***7*+Q-734

治疗后
,374+Q27-4

"

,,74+Q479-

"

**973+Q:*72,

"

**37:+Q**7-3

"

,:73+Q+7-2

"

*-73+Q*7,*

"

+794Q+7*,

"

--79+Q274,

"

!!

注!与治疗前比较#

"

"

$

+7+3

&与治疗后对照组比较#

'

"

$

+7+3

表
2

!!

两组患者治疗前后肝纤维化指标比较#

IQF

$

*

A

'

S

%

组别
'

时间
.8 S! (P

) .

P

观察组
,3

治疗前
,:274+Q**-732 24-7,+Q:,742 2237*+Q-:73* 2:,72+Q437-9

治疗后
*437,+Q,274,

"'

*,974+Q327*:

"'

*2:74+Q::72*

"'

*:972+Q:27*

"'

对照组
,3

治疗前
,,)73+Q*+974* 2)+74+Q347,4 2*,73+Q)47:* 22974+Q337*2

治疗后
2+,74+Q-)7+4

"

*-)73+Q437+4

"

*3:72+Q3*73:

"

*-27,+Q437+,

"

!!

注!与治疗前比较#

"

"

$

+7+3

&与治疗后对照组比较#

'

"

$

+7+3

'

!

讨
!!

论

肝硬化在中医中属于膨胀病的范畴#主要的发病机制是过

度饮酒导致患者体内湿热内蕴#肝失调达#肝脾受损#气机不畅

进而引起疾病(

3

)

'历代的医学家认为酒精性肝硬化的治疗应

当从脾胃论治#理气活血*清热解毒#进而达到标本兼治的效

果(

4

)

'现代医学认为酒精性肝硬化是由于长期大量饮酒导致

肝脏内细胞缺氧#损伤肝脏内线粒体#进而降低了体内的谷胱

甘肽水平#进而诱发胶原合成#致使肝细胞的坏死和纤维

化(

)#-

)

'肝纤维化是肝硬化及肝癌的高危因素#因此早期阻止

肝纤维化是防治肝病恶化的关键所在'另外外源性的谷胱甘

肽补充不足#以及乙醇在肝脏内代谢产生氧自由基及乙醛等#

导致体液免疫损伤也是肝纤维化的原因'

酒精性肝硬化的治疗以保肝护肝药物为主#目前西药中抗

纤维化治疗药物效果并不理想'据相关研究证实#舒血宁注射

液在肝病的治疗中效果确切'舒血宁注射液主要成分为银杏

叶提取物#据+本草纲目,记载#银杏叶能益肾润肺#延年益

寿(

9#*+

)

'现代医学认为银杏叶是一种血小板活化因子拮抗剂#

主要成分为银杏苦内酯和银杏黄酮苷等#能够清除自由基'舒

血宁注射液能够降低纤维蛋白原水平#改善患者血液流变学和

高血脂的状况(

**

)

'本研究中观察组患者使用舒血宁注射液后

TPU

及血脂指标均出现下降#下降的幅度与对照组相比更大

$

"

$

+7+3

%'多烯磷脂酰胆碱是由大豆中的粗磷脂精制而成#

其通过与肝细胞的生物膜结合#从而对肝细胞膜进行修补#以

改善细胞膜的流动性&同时还具有清除肝组织中沉积的脂肪#

抑制炎性反应#促进患者肝细胞修复与再生的作用'舒血宁注

射液以传统中药作为原料#经过科学的制备加工成中药制剂#

该制剂既保留了原有中药药物的药理作用和功效#又增强了对

疾病的全身调节作用#减少不良反应'肝星状细胞是肝纤维化

形成的主要细胞#在肝脏受损的情况下#肝星状细胞被激活#明

显增加#并且可转化成生长因子#在这些因子的参与下能够合

成细胞外基质&细胞外基质的过度沉积会加速肝纤维化的进

程'相关研究显示#舒血宁注射液中的银杏$下转第
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综上所述#与剖宫产相比#大部分孕妇更倾向于选择顺产#

孕妇对分娩方式的选择是受多方面因素影响的'因此#医院应

把孕妇学校设置得更加规范化和专业化#加强对孕妇的管理#

鼓励孕妇定时产检'课堂上加强剖宫产及顺产知识的宣传#针

对不同背景的人群适当调整课程进度#课下增强助产人员与孕

妇的交流#适时给予心理干预#增加产妇对顺产的信心#从而减

少孕妇因不必要的担忧而要求剖宫产的概率'
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提取物能够对细胞外基质和表达因子起到抑制作用#防止肝星

状细胞的活化#减少细胞外基质的合成#进而抑制肝纤维化的

发生和发展#降低肝脏损伤(

*2

)

'本研究中#观察组患者治疗后

肝纤维化
:

项指标与对照组相比#下降幅度更大$

"

$

+7+3

%#

进一步证实以上观点'

综上所述#舒血宁注射液联合多烯磷脂酰胆碱在酒精性肝

硬化患者中具有良好的临床治疗效果#能明显改善患者的临床

症状#具有抗肝纤维化和提高肝功能的效果#临床值得推广'
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