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探讨清蛋白治疗老年急性脑出血的临床疗效
张院军

（河北省邯郸市曲周县中医院，河北  邯郸）

摘要：目的  探讨清蛋白治疗老年急性脑出血的临床疗效。方法  选取本院于 2015 年 2 月至 2018 年 2 月收治的 140 例老年急性脑出
血患者进行对照试验，对照组（n=70）采取保守治疗法，观察组（n=70）在保守治疗的基础上加入清蛋白治疗。比较两组临床疗效。

结果  观察组的日常生活能力评分（adl）、治愈情况及死亡情况均显著优于对照组（P<0.05）。结论  对老年急性脑出血患者采用
清蛋白治疗，可获得显著疗效，不仅可以提高患者的日常生活能力，还能提高患者的治愈率，帮助其早日康复，值得推广。
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0   引言
脑出血又称脑溢血，主要指原发性非外伤性脑实质出

血，多发群体为老年人群。急性脑出血在脑血管疾病中的占
比为 20%~30%，对老年患者的危害较大。急性脑出血由多
种因素影响所致，其中高血压、动脉粥样硬化为急性脑出血
的常见病因，需要及时诊治，才能获得较好的预后 [1]。本次研
究，对本院 140 例老年急性脑出血患者进行比较研究，旨在
探究清蛋白的临床疗效，结果如下。

1   资料与方法
1.1   一般资料

选 取 本 院 于 2015 年 2 月 至 2018 年 2 月 收 治 的 140 例
老年急性脑出血患者进行对照试验，对照组（n=70）中有 38
例 男 性、32 例 女 性；年 龄 57~80 岁，平 均（68.59±6.49）岁。
观 察 组（n=70）有 40 例 男 性、30 例 女 性；年 龄 57~82 岁，
平 均（68.66±6.59）岁。 两 组 一 般 资 料 差 异 无 统 计 学 意
义（P>0.05），有可比性。
1.2   方法

两组均予以血压控制、降低颅内压、营养补充、有效止
血 等 保 守 治 疗，观 察 组 在 此 基 础 上 加 入 清 蛋 白 治 疗，在 采
用 甘 露 醇（生 产 地 址：石 家 庄 四 药 有 限 公 司；批 号：国 药 准
字 H13023037；规 格：250mL:50g）、甘 油 果 糖（生 产 地 址：辰
欣 药 业 股 份 有 限 公 司；批 号：国 药 准 字 H20057114；规 格：
250mL:100g）、呋塞米（生产地址：河南润弘制药股份有限公
司；批号：国药准字 H41020310；规格：20mg×10 支）等降低颅
内压药物的过程中添加 10g 血清蛋白（生产地址：河北大安制
药有限公司；批号：国药准字 S20023010；规格：50mL:10g×5
瓶），以静脉滴注的方式进行治疗，1 次 /d，持续治疗 1 周。
1.3   观察指标

观察两组患者的日常生活能力评分（ADL）、治愈率及死亡率。
1.4   统计学方法

数据采用 SPSS19.0 进行分析，计量采用独立样本行 t 检
验；计数资料行卡方检验，检验标准 α<0.05。

2   结果
2.1   ADL评分比较

观察组的日常生活能力（88.65±6.85）分显著高于对照
组（65.43±3.58）分，（P<0.05）有统计学意义，见表 1。

表 1  ADL 评分比较（ ±s）

组别 ADL 评分（分）

观察组（n=70） 88.65±6.85

对照组（n=70） 65.43±3.58

t 25.135

P 0.000

2.2   治愈率、死亡率比较
观察组的治愈率（60.00%）显著高于对照组（30.00%）；

其死亡率（4.29%）显著低于对照组（17.14%），差异有统计学
意义（P<0.05），见表 2。

表 2  治愈率、死亡率比较 [n(%)]

组别 治愈 好转 未治愈 死亡率

观察组 42（60.00） 20（28.57） 8（11.43） 3（4.29）

对照组 21（30.00） 22（31.43） 27（38.57） 12（17.14）

χ2 18.181 0.194 19.642 8.629

P 0.000 0.658 0.000 0.003

3   讨论
老年急性脑出血作为一种高死亡率的危险病症，其发作

时间仅在几分钟或者几个小时内，并伴有其他病症或病情恶
化的可能性。由于其发病急、病情危重的特点为实现有效治
疗老年急性脑出血增加了一定的难度。以往的内科药物根
本无法获得确切的临床效果，尤其是高龄患者的临床治疗效
果较大，导致死亡率较高 [2]。此外，以往对于该病的临床治疗
中还采用了外科开颅手术，但手术创伤过大，不适用于老年
急性脑出血患者。

近年来，随着现代医学技术的快速发展，清蛋白修复技
术被广泛应用于急性脑出血临床治疗中。该治疗方法不仅
可有效缩短治疗时间，获得较好的止血效果，还能提高康复
率。该治疗方法主要利用了清蛋白的调节功能与修补功能，
实现对急性脑出血患者的有效治疗。清蛋白的合成所是肝
脏，其存活周期为 15~19d，在总数中的占比为 40%~60%，在
血浆中的含量较高 [3]。近曲小管对清蛋白进行吸收后，溶酶
体内的水解酶可将小管细胞进行降解，降解为小分子片段，
并进入血液循环。血循环中，不同的组织部位会吸收清蛋白，
并将其转化为氨基酸进行组织修补。清蛋白修复技术在其
修补过程中，能够根据体内的清蛋白含量来控制其含量，并
增加体内清蛋白，促进血浆渗透压的稳定、运输及其他生理
功能。可见，清蛋白修复技术具有减轻脑肿胀、脑水肿，扩容、
抑制血小板聚集和清除自由基的优点。该治疗方法不需要
进行外科手术，因而减少了对患者的伤害，疗效显著。本研
究表明，观察组的日常生活能力评分（ADL）、治愈情况及死
亡情况均显著优于对照组（P<0.05）。提示清蛋白修复技术
的临床疗效显著高于保守治疗，既可提高患者的日常生活能
力，又可提高治愈率，降低死亡率，其优势远远超过了以往的
治疗方法，其临床效果显著，值得广泛推广。
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药物联合使用无毒副反应，药效发挥完全，能够有效改善血
脂及肝功能水平，保护肝细胞安全性，降低血脂水平。

综上所述，多烯磷脂酰胆碱联合水飞蓟宾治疗非酒精性
脂肪肝疗效显著，能够有效改善临床症状，安全性高，缓解肝
功能异常，值得进一步推广。
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直接作用于脂肪组织及含脂肪丰富的器官中，其在组织内转
运缓慢，亲和力高，对房室旁路前向传导的抑制大于逆向。
能够有效改善患者心搏量、左室射血分数、静息心率变化等
水平，有效减缓传导的速度，降低窦房结自律性。

综上所述，在突发冠心病快速心律失常患者急诊过程中
应用胺碘酮治疗效果显著，能够有效改善患者心功能水平，
提升生命质量，安全性高，具有较高的临床应用价值，值得进
一步推广研究。
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用，从而降低末梢血管阻力，起到降压的作用。而关于 ARB
类药物降低 PAI-1 及 CRP 水平，机制在于其拮抗 ACE 途径
及非 ACE 途径生成的 Ang Ⅱ，从而在受体水平阻断 Ang Ⅱ
的效应，改善血管内皮功能有关。本次研究给予对照组常规
治疗，奥美沙坦组则在常规治疗基础上单纯加用适量奥美沙
坦治疗，结果发现奥美沙坦组患者治疗总有效率明显高于对
照组，治疗后 PAI-1 和 hs-CRP 也明显低于对照组。在同类
药物中，奥美沙坦酯是唯一具有羧基和羟基双链结构，与受
体亲和性最强，结合时间也更长，因此它可以在 24h 给药间
隔内发挥平衡的降压效果，从本观察中可见其降压平稳、有
效。同时通过抑制 AT1 受体的基础活性即反向激动机制，从
两方面达到脏器保护作用。

综上所述，高血压病人 PAI-1 和 CRP 水平上升，凝血、
纤溶及炎症的一些指标与血压相关，奥美沙坦酯治疗后可降
低上述指标。因此，在临床上，我们不仅可以把它们作为高
血压病人凝血、纤溶、血栓前状态及炎症程度，是否存在靶器

官受损及受损程度的检测指标，而且，可作为疗效判断指标；
同时，我们给高血压病人行常规降血压治疗时，可选择具有
降低 PAI-1 和 CRP 作用的药物，不仅用以高效降压，而且可
保护血管内皮，减轻炎症反应，改善凝血、纤溶紊乱，改善血
栓前状态，有可能防止和延缓缺血性心脑疾病并发症，降低
心血管事件的发生率。
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