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实验室诊断慢性!型呼吸衰竭的主要依据是动脉
血气分析，主要测定动脉血氧分压和二氧化碳分压。从

目前的研究进展来看，影响血液氧气和二氧化碳运输

的主要因素有细胞 )，4 1二磷酸甘油酸和红细胞膜带
4蛋白的含量 6 !，) 7。从中医学角度来看，慢性呼吸衰竭

属于中医的“肺衰”范畴，其病机为痰浊闭阻、肺肾气

衰，因此，在导师的指导下，选择 89:;%<大鼠为实验动
物，参照文献报道的方法，造成缺血合并二氧化碳潴留

的动物模型，同时用糖皮质激素赋予中医的肺肾气虚

证候模型，用中药泻浊纳气醒神汤作为干预因素，观察

大鼠骨密度，以探讨该药剂的作用机制。

! 实验材料
!. ! 动物 " ))( = )( ’ >雄性大鼠由卫生部生物制品
鉴定所动物室提供。

!. ) 受试药物 泻浊纳气醒神汤由石菖蒲、葶苈子、
山萸肉、大黄等组成，先用水浸泡 !-?9@，水煎煮
4(?9@，低温浓缩，制成水溶液，使每毫升药液含生药量
)>，用 -((?A的玻璃瓶密封高压灭菌，储存待用。
!. 4 试剂 木瓜蛋白酶为美国 B9>?% 公司产品
" CD!50! ’；氢化可的松注射液为上海信谊药厂出品
"批号：*0!)(4 1 ) ’；生理盐水 "批号：*5(4!* ’；水合氯
醛、分析纯，用蒸馏水配成 !(E的水溶液。
!. 0 主要仪器 FGDB 1!型 H) FH) 气体测定仪购

自上海市喜定学联仪表厂；美国 IJ@%< IJ@%< K$3 1 I
双能 3射线骨密度测定仪；常压低氧并二氧化碳潴留
封闭舱，自制；血气分析仪。

" 实验方法
). ! 分组 将 0(只 " ))( = )( ’ >雄性大鼠，随机分为
正常组、模型对照组、中药治疗组及中药保护组 0组。
). ) 造模与给药 将模型对照组、中药保护组和中
药治疗组共 4(只动物置于常压封闭箱内，用医用雾化
器雾化木瓜蛋白酶 "用生理盐水稀释 ’，每日雾化量为
0)?> L #>体重，连续 2M；中药保护组同时用中药灌胃，
每日用量为 0. 5> L #>体重，直至实验结束；中药治疗组
在模型造成后给药，用量同中药保护组。此后，这 4组

动物再用氢化可的松稀释液腹腔注射，每日用量折合

氢化可的松 -(?> L #>体重，连续 !-M。至此中医肺肾两
虚型大鼠模型成功 6 4 7。按薛全福的方法 6 0，- 7，给予间
断常压缺氧并二氧化碳潴留，利用气体测定仪将箱内

的氧气、二氧化碳气体浓度分别控制在 !(E和 5E范
围之内，每日 0N，连续 !-M，这样慢性呼吸衰竭的动物
模型并中医的肺肾气衰复合模型造模完毕。此后模型

对照组、中药保护组及中药治疗组每日分别用生理盐

水、中药灌胃，剂量均为 0. 5?A L #>体重，连续 !-M。用
水合氯醛按 4. -?A L #>腹腔麻醉，置于双能 3射线骨
密度测定仪下，测定大鼠右后腿股骨的骨密度。

# 观察指标及方法
4. ! 动物一般情况 模型对照组及中药保护组大鼠
于造模第 ,M 开始出现气喘现象；第 !0M 出现行动迟
缓、动则喘甚、毛乏光泽、拱背、体重下降等现象；至第

42M，模型对照组及中药保护组动物出现眯眼懒动、喘
促、腹胀、双耳四肢及舌可见紫绀表现。这与临床上

FH$K导致呼吸衰竭的表现有相似之处。
4. ) 血气分析情况 采用不连续测定动脉血气的方
法，以检测动物造模是否成功以及造模所需的时间。见

表 !、表 )。由表 !可以看出，大鼠在第 2M时，血气分
析仍在正常范围之内；但在第 ))M时，动脉血气分析就
显示氧分压下降之趋势，二氧化碳潴留并不明显；在第

42M时，血气分析已经达到呼吸衰竭的标准，说明我们
采用复合造模的方法是成功的。经 $检验，血氧分压比
较，正常组和中药保护组比较 % O (. (-，其余 % 均
P (. ((!；而二氧化碳分压，中药保护组与正常组比较
% O (. (-，其余 %均P (. (!。表明该药在改善缺氧的同
时，也降低了二氧化碳的潴留情况。表明中药泻浊纳气

醒神汤可以明显改善呼吸衰竭的缺氧情况，并且该药

还可以预防呼吸衰竭的发生，充分反映中医未病先防

的思想，进一步验证中药保护和治疗作用。
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表 * 实验结束时各组动脉血气分析比较 ! -./0 " # $ %

,’ , 骨密度检测结果 见表 ,。模型对照组与其他 ,
组比较，具有显著性差异 ! %均1 &’ &" %，中药治疗组与
中药保护组、中药保护组与正常组比较，无显著性差异

! %均2 &’ &3 %，表明泻浊纳气醒神汤可以明显改善肺
肾气虚痰浊闭窍证动物模型的骨密度情况，说明该方

具有补肾壮骨的作用。

表 , 大鼠骨密度情况 ! 4 5 6789*0 " # $ %

,’ # 实验结束前大鼠体重情况比较 见表 #。经 &检
验，模型对照组与其他 ,组比较，有非常显著性差异
! % 均1 &’ &&" %，中药治疗组、中药保护组及正常组之
间比较，无显著性差异 ! %均2 &’ &3 %。表明肺肾气虚痰
浊闭窍证动物体重明显低于其他组，显示了中药的保

护和治疗作用。

表 # 大鼠体重情况比较 ! 40 " # $ %

,’ 3 各组动物肺体系数比较 见表 3。经 &检验可
知，模型组与其余 ,组比较，有非常显著性差异 ! %均
1 &’ &&" %，表明慢性呼吸衰竭大鼠肺组织占体重的百
分率增加，这可能是由于长期缺氧并二氧化碳潴留是

大鼠体重减轻和大鼠肺脏本身重量增加双重作用的结

果。正常组、中药治疗组、中药保护组之间比较无显著

性差异 ! %均2 &’ &3 %。
表 3 各组动物肺体系数比较 ! " # $ %

! 讨论
慢性呼吸衰竭是多种肺系疾患的最后阶段的一种

病理状态，涉及全身各个器官和系统。如对糖代谢、蛋

白质代谢、激素代谢及无机盐代谢等都有一定程度的

影响，有文献报道慢性呼吸衰竭患者有磷、镁等代谢异

常，其中低镁血症的发生率可高达 +#’ ":，低钙血症
可高达 +*’ ":，低磷血症的发生率可达 *"’ $:。这就
势必影响到骨骼的代谢状态，可能发生骨质疏松症。而

从中医病机角度来看，慢性呼吸衰竭必定有肾虚存在，

中医认为肾主骨，从泻浊纳气醒神汤的药物组成看，有

补肾纳气之品，并无矿物质的存在，所以我们选用骨密

度这一指标来评价药物的补肾效果，与中西医机理均

符合。从实验结果可以看出，慢性呼吸衰竭大鼠的骨密

度显著降低，具有统计学意义，灌服中药的模型动物骨

密度有显著提高，从而表明中药泻浊纳气醒神汤具有

补肾的作用。
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期病机为心肝火炽，风火相煽，热迫血行，络破血溢，而

清通三七汤具有清肝凉血、祛瘀止血、止痛之功，故用

于急性期治疗。
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