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要"目的
!

探讨补肺活血胶囊对支气管哮喘缓解期患者炎性因子及免疫功能的影响%方法
!

将
9(

例支气管哮喘缓解期

患者随机分成观察组与对照组!每组
)/

例%对照组患者给予常规对症用药!观察组患者在此基础上加用补肺活血胶囊治疗%比

较两组患者的疗效&炎症指标及免疫功能%结果
!

治疗后!观察组患者的治疗总有效率为
0'+/95

!明显高于对照组的
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$#观察组患者的肿瘤坏死因子
=

)

水平&白细胞介素
=/

水平及嗜酸性粒细胞水平均明显低于对照组"
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.+-9-

!

!

%

,+,-

$#观察组患者的免疫球蛋白
d

水平&免疫球蛋白
&

水平及免疫球蛋白
T

水平均明显高于对照组

"

A:)+0.9

&

*+)*-

&

(+9.9
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%
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$#观察组患者的
>

细胞亚群各指标水平均明显高于对照组"

!

%

,+,-

$%结论
!

补肺活血胶囊

能够有效提高支气管哮喘缓解期患者的疗效!抑制炎性因子!促进机体免疫功能的改善!且用药方便!安全性好%

关键词"补肺活血胶囊#

!

支气管哮喘#

!

缓解期#
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炎性因子#
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免疫功能
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支气管哮喘是常见的呼吸系统疾病#可引起患者反复出现

喘息+气促+胸闷或咳嗽等症状'

'

(

#严重威胁着人们的生命健

康#并且由支气管哮喘引起的医疗经济负担也不容小觑)因

此#研究如何更为有效地治疗支气管哮喘具有重要的意义)近

年来#随着支气管哮喘病理机制的不断研究#药物治疗的进展

日新月异#除糖皮质激素+

,

(

=

受体激动剂等传统药物#中药也

被发现具有免疫调节+抑制过敏+平喘止咳的效果'

(

(

)本研究

采用补肺活血胶囊治疗支气管哮喘患者#并观察了对患者炎性

因子及免疫功能的影响#现报道如下)

$

!

资料与方法

$+$

!

一般资料
!

选取
(,'*

年
-

月至
(,'-

年
-

月本院收治的

支气管哮喘缓解期患者
9(

例#均符合中华医学会呼吸病学分

会于
(,,)

年发布的,支气管哮喘防治指南-中规定的诊断标

准'

)

(

)排除伴有严重心+肝+肾等脏器疾病+精神系统疾病+造

血系统疾病+免疫功能障碍患者#妊娠期或哺乳期女性#以及已

知对本研究药物部分成分过敏者)所有患者均自愿参加本研

究#并签署知情同意书#根据就诊先后顺序以随机数表法分成

观察组与对照组#各
)/

例)对照组患者男
((

例#女
'*

例%年

龄
*(

#

9.

岁#平均$

-9+.h/+)

&岁%病程
)

#

')

年#平均$

*+,h

'+*

&年)观察组患者男
('

例#女
'-

例%年龄
*,

#

9.

岁#平均

$

-9+(h-+9

&岁%病程
)

#

')

年#平均$

)+0h'+-

&年)两组患者

在性别+年龄等一般资料方面比较#差异无统计学意义$

!

&

,+,-

&#有可比性)本研究实施前已得到本院医学伦理委员会

的批准)

$+/

!

方法
!

对照组实施吸氧+祛痰+止咳平喘+抗炎+纠正水电

解质与酸碱紊乱等对症处理措施)观察组在对照组治疗方法

*

/*9(

*

检验医学与临床
(,'/

年
',

月第
')

卷第
'0

期
!
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的基础上#给予口服补肺活血胶囊$广东远大药业有限公司#国

药准字
W(,,),,/)

&#

*

粒"次#每天
)

次#疗程
)

个月)

$+'

!

观察指标
!

$

'

&炎症指标'

*

(

!检测肿瘤坏死因子
=

)

$

>%4=

)

&+白细胞介素
=/

$

3"=/

&和嗜酸性粒细胞$

#U!

&水平#比较两组

患者炎症反应的变化情况)$

(

&免疫功能'

-

(

!监测免疫球蛋白

d

$

3

E

d

&+免疫球蛋白
&

$

3

E

&

&+免疫球蛋白
T

$

3

E

T

&水平及
>

细胞亚群指标的变化#比较两组患者的免疫功能)

$+1

!

疗效评价标准
!

显效!患者的症状明显改善#肺功能基本

正常%双肺哮鸣音消失#

'2

用力呼气容积$

4#V'

&增加量大于

)-5

#或治疗后
4#V'

占预计值大于或等于
.,5

)有效!患者

的症状有所改善#肺功能有所提高%双肺听诊偶有闻及哮鸣音#

4#V'

增加量为
(-5

#

)-5

#或者治疗后
4#V'

占预计值

/,5

#

905

)无效!患者症状无改善或恶化)总有效率
:

'$显

效
`

有效&"总例数(

_',,5

)

$+2

!

统计学处理
!

采用
!Z!!'0+,

软件进行数据处理及统计

学分析)计量资料以
KhD

表示#组间比较采用
A

检验#计数资

料以例数或百分率表示#组间比较采用
!

( 检验#

!

%

,+,-

为差

异有统计学意义)

/

!

结
!!

果

/+$

!

疗效对比
!

观察组患者的治疗总有效率明显高于对照

组#差异有统计学意义$

!

%

,+,-

&)见表
'

)

/+/

!

炎症指标比较
!

治疗前#两组患者的
>%4=

)

+

3"=/

及

#U!

水平比较#差异均无统计学意义$

!

&

,+,-

&%治疗后#观察

组患者的
>%4=

)

+

3"=/

及
#U!

水平均明显低于对照组#差异有

统计学意义$

!

%

,+,-

&)见表
(

)

表
'

!!

两组患者的疗效对比$

,

%

5

&'

组别
,

显效 有效 无效 总有效率

对照组
)/ ')

$

)/+''

&

')

$

)/+''

&

',

$

(9+9.

&

(/

$

9(+((

&

观察组
)/ ('

$

-.+))

&

'(

$

))+))

&

)

$

.+))

&

))

$

0'+/9

&

!

(

)+-/9 ,+,/' *+/,, *+/,,

!

%

,+,-

&

,+,-

%

,+,-

%

,+,-

/+'

!

免疫球蛋白变化比较
!

治疗前#两组患者的
3

E

d

+

3

E

&

及

3

E

T

水平比较#差异均无统计学意义$

!

&

,+,-

&%治疗后#观察

组患者的
3

E

d

+

3

E

&

及
3

E

T

水平均明显高于对照组#差异有统

计学意义$

!

%

,+,-

&)见表
)

)

/+1

!

>

细胞亚群指标比较
!

治疗前#两组患者的
>

细胞亚群

各指标水平比较#差异无统计学意义$

!

&

,+,-

&%治疗后#观察

组患者的
>

细胞亚群各指标水平明显高于对照组#差异有统

计学意义$

!

%

,+,-

&)见表
*

)

表
(

!!

两组患者的炎症指标变化比较%

KhD

)

A

E

(

"

&

组别
,

>%4=

)

治疗前 治疗后

3"=/

治疗前 治疗后

#U!

治疗前 治疗后

对照组
)/ .*+.(h''+(/ -,+/(h0+.. (,+-*h-+'9 ')+('h)+*- '+,(h,+'9 ,+*,h,+'-

观察组
)/ .*+(-h''+.9 )/+('h9+0( (,+(*h-+(/ 0+)0h(+-/ ,+00h,+'0 ,+'-h,+,0

A ,+(,0 /+.(. ,+(** -+))- ,+9,/ .+-9-

!

&

,+,-

%

,+,-

&

,+,-

%

,+,-

&

,+,-

%

,+,-

表
)

!!

两组患者的免疫球蛋白变化比较%

KhD

)

E

(

"

&

组别
,

3

E

d

治疗前 治疗后

3

E

&

治疗前 治疗后

3

E

T

治疗前 治疗后

对照组
)/ /+''h'+9/ /+0(h'+). '+',h,+,0 '+(-h,+(, '+'0h,+)' '+)-h,+)-

观察组
)/ /+'(h'+/- .+(-h'+*- '+''h,+,. '+*/h,+(' '+'.h,+), '+-0h,+).

A ,+,(- )+0.9 ,+*0. *+)*- ,+')0 (+9.9

!

&

,+,-

%

,+,-

&

,+,-

%

,+,-

&

,+,-

%

,+,-

表
*

!!

两组患者的
>

细胞亚群指标比较%

KhD

&

时间 组别
, <$)

`

$

5

&

<$*

`

$

5

&

<$.

`

$

5

&

<$*

`

"

<$.

`

治疗前 对照组
)/ -.+'-h.+// ))+90h9+-* ((+-.h-+9) (+,-h,+).

观察组
)/ -.+-'h.+)' ))+/.h9+*( ((+)*h-+/' (+,)h,+(.

A ,+'., ,+,/( ,+'., ,+(-*

!

&

,+,-

&

,+,-

&

,+,-

&

,+,-

治疗后 对照组
)/ /*+)'h.+*( ).+/.h/+)9 (/+./h/+-) (+))h,+)'

观察组
)/ 9,+).h.+0- *)+()h/+(' )'+-'h/+(. (+/(h,+)0

A (+0/* )+,/0 )+,., )+*0)

!

%

,+,-

%

,+,-

%

,+,-

%

,+,-

'

!

讨
!!

论
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支气管哮喘的发病率常年居高不下)当前全球的哮喘发

病率为
-5

#

/5

#经济发达国家的哮喘患病率已达
95

#

.5

#

我国的哮喘患者人数高达
',,,

万以上#且每年均有新发病

例#发病率为
'5

#

*5

'

/

(

)支气管哮喘是一种由炎性细胞+结

构细胞+细胞组分共同作用下引起的慢性炎症性疾病'

9

(

)目

前#国际上广泛公认的支气管哮喘发病机制是
&

型变态反应过

程中释放的炎性介质+蛋白等参与炎性反应#造成上皮损伤+脱

落#进而发生哮喘症状'

.

(

)卢惠伦等'

0

(对支气管哮喘患者血清

炎症因子与肺功能相关性进行分析研究#结果发现#随着严重

度分期的升高#

3"=/

+

3"=.

+

>%4=

)

水平呈进行性上升#

3"=(

水

平呈进行性下降#细胞因子在一定程度上可反映气道炎症的严

*

9*9(

*

检验医学与临床
(,'/

年
',

月第
')

卷第
'0

期
!

"7KTC1<H@A

!

UID?KCG(,'/

!

V?H+')

!

%?+'0



重程度#与肺功能之间存在相关性)本研究结果显示#观察组

患者治疗后的
>%4=

)

+

3"=/

及
#U!

水平均明显低于对照组#差

异有统计学意义$

!

%

,+,-

&#表明补肺活血胶囊可以有效降低

支气管哮喘患者的炎症反应)笔者认为这可能是因为补肺活

血胶囊的主要成分为黄芪+赤芍+补骨脂)补骨脂中的补骨脂

素有松弛平滑肌#改善肺活量#增加冠状动脉和末梢血管的血

流量#抗菌和抗氧化的作用'

',

(

)黄芪可以加强白细胞干扰素

的诱生能力#提高免疫球蛋白
3

E

&

水平#抑制细胞核糖核酸代

谢#抑制过敏反应#从而改善气道的反应性'

''

(

)

免疫功能指的是机体抵抗疾病的能力#与淋巴细胞+单核

细胞和其他相关细胞及产物的相互作用有密切关系'

'(

(

)免疫

球蛋白是免疫活性分子中的一类)而
>

细胞是一个不均一的

细胞群体#在免疫应答的负调节与自身免疫耐受中起着重要作

用'

')

(

)本研究结果显示#观察组患者治疗后
3

E

d

+

3

E

&

+

3

E

T

水

平及
>

细胞亚群各指标均明显优于对照组#差异有统计学意

义$

!

%

,+,-

&)这表明补肺活血胶囊能有效改善支气管患者

的免疫功能)笔者认为这可能是因为补肺活血胶囊中的赤芍

总苷成分具有改善微循环+抗菌+抗炎的效果)杨霞等'

'*

(对赤

芍总苷诱导扁平苔藓中
>

细胞免疫和凋亡机制的研究发现#

赤芍总苷可能是通过固有层中诱导炎性
>

细胞的凋亡#使
>

细胞免疫受到调节#从而减轻扁平苔藓炎症的发生和发展#起

到治疗扁平苔藓的作用)黄芪有保肝+利尿+抗衰老+抗应激和

降压等多种效果#并且可以提高免疫功能#抗菌作用也比较广

泛'

'-

(

)杨琳等'

'/

(就黄芪对儿童过敏性鼻炎哮喘综合征的免

疫调节作用进行分析#发现黄芪可调节过敏性鼻炎哮喘综合征

的免疫功能)

综上所述#补肺活血胶囊治疗支气管哮喘疗效明显#能有

效抑制炎性因子#促进机体免疫功能得到改善#且用药方便#安

全性佳#值得临床推广)
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