
上述各项指标改善幅度明显优于对照组（!!!"!#，!
!!"!$）。

表! 两组治疗前后%&’、(&’、)*+’(比较 （"",#）

组别 %&’（次·-./0$） (&’（次） )*+’(（-1）

治疗治前23"24,2"5! 33#5!"2!,#632"!! 754"$2,87"$!
（2!） （2!） （47）

治后32"8#,3"55#$ 65!82"$!,864$"4!#$$ 24#"4$,2$"58#$
（2!） （2!） （47）

对照治前27"43,5"65 3766"8!,#322"8! 7$#"!8,64"$5
（2!） （2!） （43）

治后#4"!$,2"83# 72$#8"2!,7!4$"2$# 3$3"55,7$"32#
（2!） （2!） （43）

注：与本组治疗前比较，#!!!"!$；与对照组治疗后比较，$!!

!"!#，$$!!!"!$；（ ）内为例数

2 副作用 两组患者治疗过程中均未出现明显

副作用。

讨 论

老年缓慢性心律失常属于中医学的“心悸”、“胸

痹”、“眩晕”或“厥证”范畴，以心悸、胸闷、气短、乏力、

头晕、形寒肢冷、甚至突然出现昏厥为主要临床表现，

以脉象迟缓或结代为特点，本病病位在心，以阳气亏虚

为基本病机。根据这一病机，自拟温心增率汤治之。

方中附子、仙茅、仙灵脾、细辛温补心阳，散寒通脉；人

参、黄芪补气助阳；麦冬、玉竹补阴养心，既能牵制附子

等补阳药的温燥之性，又能使阳得阴助，而生化无穷；

枳壳、丹参理气活血，使本方补而不滞。诸药合用，共

奏温阳补气、益心增率之功。

现代药理研究证实，附子、细辛中含有的生物碱，

能够增强心肌的自律性，加速窦房、房室传导，因而能

提高心率，增加冠脉流量（4）；黄芪中的黄芪多糖、黄芪

皂甙可改善心肌代谢，提高心肌耐缺氧能力，并能抑制

+9:;<:;=(>91?及磷酸二酯酶的活性，使@=%>浓度

升高，介导)94:内流，从而使窦房结自律性提高，心率

增快（5）；丹参、枳壳亦有扩张冠状动脉、兴奋心脏、改善

心肌供血、增加心肌收缩力、调整心律的作用。以上作

用均有利于窦房结、房室结功能的恢复，故本方可有效

地治疗老年缓慢性心律失常。
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黄芪注射液辅助治疗小儿肺炎的疗效观察
庄良鹏

广东省徐闻县人民医院儿科（广东#42$!!）

$666年8月!4!!!年8月，笔者采用黄芪注射液辅助治

疗小儿肺炎8!例，疗效显著，现报道如下。

临床资料 小儿肺炎$3!例均选自我院儿科住院患儿，诊

断标准按照文献（诸福棠A实用儿科学A第3版A北京：人民卫生

出版社，$66#B$$2#）。按随机原则分为治疗组及对照组，每组

各8!例。两组初选时均无并发症。两组分别为男28、2#例，

女54、5#例；%$岁5#、57例，!4岁$8、$8例，!#岁$#、$2
例，!$!岁$4、$$例；CD)%$!E$!6／F34、3!例，&$!E$!6／F
$8、4!例。两组在性别、年龄、症状及体征方面无明显差异性。

治疗方法 对照组采用抗感染、止咳、平喘等常规方面治

疗，治疗组除了常规治疗外，加用地奥黄芪注射液（成都制药公

司生产，含生药量4G／-H）!"#!$-H／IG在#J或$!J葡萄糖注

射液中稀释后静脉滴注，每天$次。两组皆以#天为$个疗

程。分别观察治疗前后的症状：发热、咳嗽、咳痰或喘息。体

征：肺部干性及湿性罗音。辅助检查：胸片结果。是否有并发

症。

结 果

$ 疗效判定 显效：#天内发热、咳嗽、咳痰或喘息停止，

肺部干、湿性罗音消失或基本消失，胸片基本正常。有效：#天

内发热、咳嗽、咳痰或喘息明显减轻，肺部干、湿性罗音减少，胸

片示肺部炎症部分吸收。无效：#天内症状、体征无改善，胸片

示肺部炎症未吸收，或死亡。

4 两组患者临床疗效结果 见表$。治疗组疗效明显高

于对照组。

表! 两组临床疗效比较 〔例（J）〕

组别 例数 显效 有效 总有效 无效

治疗 8! 4#（5$"4#） #!（34"#） 7#（65"7#） #（3"4#）

对照 8! $2（$7"#!） 57（23"4#） #$（35"7#） 46（53"4#）

5 并发症 对照组出现心力衰竭3例，心肌炎4例，呼吸

衰竭4例，KL)$例，感染性休克$例，共有$4例（$#J）。而治

疗组4例（4"#J）出现心力衰竭。两者比较，差异有显著性（"4

M7"$5，!!!"!$）。提示黄芪注射液治疗小儿肺炎可有效减少

并发症的发生。

讨 论 小儿肺炎是儿科最常见病之一，以病毒性肺炎多

见，临床上以发热、咳嗽、咳痰或喘息为主要特征，严重者，常出

现心力衰竭、心肌炎、呼吸衰竭、KL)、感染性休克等并发症。中

医学认为，该病发病大多由于机体正气不足、气虚脾弱、肺气虚

和外感风邪所致，黄芪具有补气升阳、扶正固本之功效，故可改

善患儿的气虚、脾虚等症状。
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