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血必净注射液联合盐酸氨溴索对脑卒中相关性肺炎患者炎性因子水平及预

后的影响

周 敏

洛阳市第三人民医院 呼吸内科，河南 洛阳 471002

摘 要： 目的 探讨血必净注射液联合盐酸氨溴索分散片对脑卒中相关性肺炎患者炎性因子水平及预后的影响。方法 选取

2016年 5月—2018年 5月洛阳市第三人民医院 76例脑卒中相关性肺炎患者为研究对象，根据随机化原则将患者分为对照组

和观察组，每组各 38例。对照组患者口服盐酸氨溴索分散片，1片/次，3次/d。观察组患者在对照组的基础上将 50 mL血必

净注射液加入到 0.9%生理盐水 100 mL中静脉滴注，2次/d，两组均连续治疗 2周。比较两组患者的临床疗效、治疗前后血

清各炎性因子水平及预后情况。结果 治疗后，观察组患者总有效率为 94.74%，显著高于对照组的 78.95%（P＜0.05）。治

疗后，两组患者白细胞介素-6（IL-6）、白细胞介素-10（IL-10）、肿瘤坏死因子-α（TNF-α）、C反应蛋白（CRP）及降钙素

原（PCT）水平较治疗前均显著下降（P＜0.05），且观察组显著低于对照组（P＜0.05）。观察组患者神经功能缺损程

度（NIHSS）评分、急性生理和慢性健康（APACHEⅡ）评分、改良Rankin评分及病死率均显著低于对照组（P＜0.05）。结

论 血必净注射液联合盐酸氨溴索分散片可有效抑制机体炎性反应，提高治疗效果，对促进脑卒中相关性肺炎患者病情康

复、改善预后具有积极意义。
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Effect of Xuebijing Injection combined with ambroxol hydrochloride on

inflammatory factor levels and prognosis in patients with stroke-associated

pneumonia
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Abstract: Objective To explore effect of Xuebijing Injection combined with Ambroxol Hydrochloride Dispersible Tablets on

inflammatory factor levels and prognosis in patients with stroke-associated pneumonia. Methods Patients (76 cases) with stroke-

associated pneumonia were selected as the subjects from May 2016 to May 2018 were divided into control and observation group

according to randomization principles, and each group had 38 cases. Patients in the control group were treated with Ambroxol

Hydrochloride Dispersible Tablets on the basis of stroke treatment, 1 tablet/time, three times daily. Patients in the observation group

were treated with Xuebijing Injection on the basis of control group, 50 mL added into 0.9% saline 100 mL, twice daily. Patients in

two groups were treated for 2 weeks. The clinical efficacy, serum levels of inflammatory factors and prognosis before and after

treatment between two groups were compared. Results After treatment, the total effective rate of the observation group was 94.74%,

which was significantly higher than 78.95% of the control group (P < 0.05). After treatment, the levels of IL-6, IL-10, TNF-α, CRP,

and PCT in two groups were significantly lower than those before treatment (P < 0.05), and the observation group was lower than

those in the control group (P < 0.05). NIHSS score, APACHE II score, Rankin score, and mortality of the observation group were

significantly lower than those of the control group (P < 0.05). Conclusion Xuebijing Injection combined with Ambroxol

Hydrochloride Dispersible Tablets can effectively inhibit the inflammatory reaction of the body, and improve the therapeutic effect.

It is of positive significance to promote the recovery of patients with stroke-related pneumonia and improve the prognosis.
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prognosis
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脑卒中是脑血管疾病中的常见类型，主要因急

性脑循环障碍所致，其病死率占所有疾病的 10%，

也是导致患者死亡的主要原因［1］。脑卒中相关性肺

炎（SAP）是急性脑卒中最为常见的一种并发症，主

要是指本不伴有肺部感染的脑卒中患者罹患感染

性肺实质炎症，其发生率在急性脑卒中中占 11%～

33%，不仅增加患者的痛苦及治疗成本，还会影响预

后［2］。SAP具有病情变化快、起病急、病死率高的特

点。有研究表明，SAP 作为一种混合性感染，其发

生与卒中后机体的炎性反应有密切关系。以往临

床上单纯使用抗生素进行抗感染治疗，但随着治疗

时间的延长及耐药性的增加，导致治疗效果常不理

想［3］。临床上大量研究显示，血必净注射液改善微

循环、抗炎作用显著，在急危重症疾病的治疗中具

有显著优势［4-5］。为此本研究选取洛阳市第三人民

医院 76例SAP患者为研究对象，探讨血必净联合盐

酸氨溴索对SAP患者炎性因子水平及预后的影响。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选取 2016年 5月—2018年 5月洛阳市第三人民

医院 76例SAP患者为研究对象，所有患者均伴有不

同程度的咳嗽咳痰、发热、肺部湿罗音等症，符合

《神经内科疾病临床诊断与治疗》中 SAP相关的标

准［6］，患者自愿参与本次研究，且排除非感染性肺间

质病、严重的靶器官功能障碍、恶性肿瘤、肺栓塞、

肺结核、相关药物过敏史、自身免疫性疾病及临床

资料不全者。根据随机化原则将受试者分为对照

组和观察组，每组 38例。对照组男 21例，女 17例；

年龄 42～79 岁，平均（62.53±3.35）岁；病程 1～7 d，

平均（3.56±1.74）d；脑出血 23 例，脑梗死 15 例。观

察 组 中 男 20 例 ，女 18 例 ；年 龄 41～78 岁 ，平

均（61.88±3.46）岁；病程 1～8 d，平均（4.12±1.69）d；

脑出血 21例，脑梗死 17例。两组患者的基线资料

经统计学分析无显著性差异，具有可比性。

1.2 方法

所有受试者均给予低流量吸氧、止咳化痰、补

液、营养神经、改善脑循环、扩张气道、抗感染、营养

支持等常规治疗，对照组患者在此基础上口服盐酸

氨溴索分散片（南开允公药业有限公司，国药准字

H20060369，规 格 30 mg/片 ，批 号 ：20151116、

20160524）治疗，1 片/次，3 次/d，连续治疗 2 周。观

察组患者在对照组的基础上将 50 mL 血必净注射

液（天津红日药业股份有限公司 ，国药准字

Z20040033，规 格 10 mL/支 ，批 号 ：20160211、

20170521）加入到 0.9% 生理盐水 100 mL 中静脉滴

注，2次/d，连续治疗2周。

1.3 观察指标

比较两组临床疗效、治疗前后白细胞介素 -

6（IL-6）、白细胞介素 -10（IL-10）、肿瘤坏死因子 -

α（TNF-α）、C反应蛋白（CRP）及降钙素原（PCT）等

炎性因子水平，并从神经功能缺损程度（NIHSS）评

分、急性生理和慢性健康（APACHEⅡ）评分、改良

Rankin评分及病死率4个方面评价两组预后情况。

1.4 评价标准

1.4.1 疗效评价标准［7］ 显效：治疗后症状、体征基

本消失，实验室及细菌学检查各指标基本恢复正

常；有效：治疗后症状、体征明显改善，实验室及细

菌学检查各指标明显好转；无效：以上指标均无明

显改善或病情加重。

总有效率=（显效+有效）/本组例数

1.4.2 血清炎性因子 治疗前后取患者空腹下肘

静脉血 5 mL，离心分离出血清后，采用电化学免疫

发光法检测 PCT 水平；采用酶联免疫法检测 IL-6、

IL-10及TNF-α水平；采用放射免疫比浊法检测血清

CRP水平［8］。

1.5 统计学方法

采用 SPSS 19.0，计量资料采用 x̄ ± s表示，组内

及组间比较行配对 t检验，计数资料采用百分数（%）

表示，组间比较行独立样本 χ2检验。

2 结果

2.1 两组临床疗效比较

治疗后，观察组患者总有效率为 94.74%，显著

高于对照组的 78.95%，两组总有效率比较差异就有

统计学意义（P＜0.05），见表1。

2.2 两组治疗前后各炎性因子水平变化

治疗后，两组患者 IL-6、IL-10、TNF-α、CRP 及

PCT水平较治疗前均显著下降，同组治疗前后比较

差异具有统计学意义（P＜0.05），且治疗后，观察组

各炎性因子水平均显著低于对照组，两组比较差异

具有统计学意义（P＜0.05），见表2。

表1 两组临床疗效比较

Table 1 Comparison on clinical efficacy between two groups

组别

对照

观察

n/例

38

38

显效/例

21

25

有效/例

9

11

无效/例

8

2

总有效率/%

78.95

94.74*

与对照组比较：*P＜0.05
*P < 0.05 vs control group
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2.3 两组预后情况比较

治疗后，观察组患者NIHSS评分、APACHEⅡ评

分、Rankin 评分及病死率均显著低于对照组（P＜

0.05），见表3。

3 讨论

SAP是脑卒中后常见的一种并发症，目前病理

生理机制尚不完全明确，但大多学者认为，脑卒中

直接影响患者中枢神经系统功能，引发肺膨胀不

全、通气功能下降、呼吸衰竭等，加之误吸等则极易

发生肺炎［9］。另外，脑卒中患者免疫功能低下，机体

的应激反应则会引起肺部损伤、细菌性感染而导致

肺炎［10］。SAP病原菌往往多变，其炎症中存在免疫

反应紊乱、氧化应激反应、炎性反应失控及血液的

高凝状态，使大量的炎性介质释放而引发连锁反

应，针对 SAP目前临床上主要以改善预后、提高患

者的生存质量为治疗原则［11］。

抗感染治疗是 SAP治疗的关键环节，盐酸氨溴

索是临床上常用的一种抗菌药物，可有效促进呼吸

道内黏稠分泌物的排除及减少黏液的滞留，抗氧

化、清除氧自由基、抗炎抗菌、促使排痰作用显

著［12］。另外还可抑制白三烯、组胺、嗜酸性粒细胞

等炎性因子释放，有效防止肺泡的萎缩和肺不张，

保护肺组织，可有效抑制 SAP的炎性反应，改善患

者的临床症状［13］。血必净注射液是由当归、红花、

赤芍、川芎、丹参精制而成，具有疏通经络、溃散毒

邪、清热解毒、活血化瘀之功效［14］。现代药理研究

发现，血必净注射液可对抗细菌毒素，抑制多种炎

性介质的释放，降低内毒素水平及血液黏度，保护

血管内皮细胞，减轻机体氧化应激反应，与盐酸氨

溴索联合应用可协同性的抑制机体炎性反应，提高

治疗效果［15］。

本研究结果表明，治疗后，观察组患者总的有

效率显著高于对照组（P＜0.05），究其原因，血必净

注射液可降低内毒素水平及血液黏度，保护血管内

皮细胞，改善微循环，减少炎性渗出，进而提高治疗

效果。结果还表明，治疗后两组患者 IL-6、IL-10、

TNF-α、CRP及PCT水平较治疗前均显著下降，且观

察组低于对照组（P＜0.05），提示血必净注射液可协

同盐酸氨溴索抑制内源性炎症介质的释放，改善全

身炎性反应，降低内毒素水平［16］。另外，观察组患

者NIHSS评分、APACHEⅡ评分、Rankin评分及病死

率均显著低于对照组（P＜0.05），提示血必净注射液

可通过对抗细菌毒素，抑制机体炎性反应来改善患

者的健康状况及预后。

综上所述，血必净联合盐酸氨溴索可有效抑制

机体炎性反应，提高治疗效果，对促进 SPA 患者病

情康复、改善预后具有积极意义。
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