
法舒地尔联合依那普利治疗慢性阻塞性肺疾病合并
肺动脉高压的临床疗效
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１　资料与方法
１．１　一般资料　

@A

２０１０
Ô

３
Õ

—２０１５
Ô

５
Õ

�qñ�îÂmzkj4_e

１８０
ã

ＣＯＰＤ
T3

ＰＡＨ
ç4

，
�Éh

７４
ã

，
~

１０６
ã

，
aòÔÐj

（６０．２±４．９）
Ñ

。
��3U

：
ß£

２００７
ÔQ1ç¤

1Æ@&ø_��3Uøù

，
NZ

１
º]�«Us

ß

（ＦＥＶ１）�<ÜÑ,-»

＜８０％，
�]�Æ|9

（ＦＶＣ）＜７０％，
Æ4¸4]³

＞３０ｍｍＨｇ。
5�3

U

：
³5 W�¡

、
(Ö�D

、
Æ4¸£¤

、
*( 

W�¡

、
a19%

、
�æ:;1@&

、
SÃ¤¥BS

３
Íúb]

ＡＣＥＩ
�IQ

、
b]®�Íê/"í�î

<=

、
_`|u5�61«>?*+

、
�®�Íê

B)!|¥)�

、̀
%�zMN

（ＬＤＬＣ）＜７０ｍｇ·
Ｌ－１。

1]ü�x�k)�ç4-j23�B�£

�

，
ý�Ê

９０
ã

，
ö�ç4e1þô³»

、
ÔÐ

、
&

Û

、
Æ 4 ¸ ³

（ＭＰＡＰ）、Ｔｅｉ
� x

、
; P - ³

［ｐ（Ｏ２）］、;~P¦H-³

［ｐ（ＣＯ２）］、4UÆÆ=

1

（ＣＲＳ）、ＦＥＶ、ＦＶＣ
B#$�Q��3

［
;fúÌ

d

１（ＥＴ１）、
V�

Ｃ
<=MN

（ｈｓＣＲＰ）、Ｄ
~©�

（ＤＤ）、
;3íÛd%

（ＰＣＴ）］
Iò!\D'Ü�

Þ

（Ｐ＞０．０５），
®k

１。
ö�ç4òâ¤3¹ºâ

¤�ý

，
ôiFkj»M�m2obTU

。

１．２　治疗方法　
23�B�£�ò��`Ï9>

P

、
ajâk

、
¦}�v

、
8*+

、
.¤á9abB

6�µ³´®D-_`

，
é]®�Íêûg

２．５ｍｇ
°b

，２
ü

／
�

，
9D�î<=

，
}~�éK

４ｍｇ，̀
Ûj

３
\Õ

。
¥YÙ°Y

，
23��Ø÷ø

３０ｍｇ
)!|¥

２
ü

／
�

，̀
Ûj

３
\Õ

。

１．３　评价指标　
_`·�_`/

３
\Õ�F23

�B�£�e

ＭＰＡ、Ｔｅｉ
�xB;U-�

、
Æ WB

#$�Q��3

。
;U-�1];U-���F

ｐ（Ｏ２）、ｐ（ＣＯ２）、ＣＲＳ；Æ We�F1]Æ W�

�F

ＦＥＶ
�

ＦＶＣ；
#$�Q��3¦§

ＥＴ１、ｈｓ
ＣＲＰ、ＤＤ、ＰＣＴ，

�É

ＥＴ１
e�F1]!�:;)

；

ｈｓＣＲＰ
e�F1]

ｈｓＣＲＰ
F9e��gÃ

（
¦�

5D)

）
�F

（̧
^{²)V�Qéï�Ôòó

）；

ＤＤ
e�1]

ＤＤ
e��gÃ

（̧
^�¿ÙM�Q

éï�Ôòó

），ＰＣＴ
e�1]m

ＰＣＴ
e��gÃ

（̧
^Y0b»�Qéï�Ôòó

）。
��`��

�3U

［６］：（１）
a�

：
Æ4¸û³2v≥１５％，

ｐ（Ｏ２）D2¦

；（２）
��

：
Æ4¸û³2v

５％ ～＜
１５％，ｐ（Ｏ２）D�a2¦

；（３）
D�

：
Æ4¸û³2v

＜５％
äÆ4¸û³Y�

，ｐ（Ｏ２）'í

。
æ��^

＝
（
a�

＋
��

）／
æãx

×１００％。
１．４　统计学方法　

1]'Üi¬

ＳＰＳＳ１８．０
��

�xy-�

，
Ü9�)¾¿¨

ｘ±ｓ
k�

，
ö�IÜ

9�)»¦1]ö}gX�

ｔ
e�

，
Üx�)1]

χ２e�

，̈ Ｐ＜０．０５
j!\�'Ü�Þ

。

表１　两组患者一般资料比较
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ＥＴ１／（μｇ·Ｌ－１，ｘ±ｓ） ９９．９３±３０．０５ １００．７３±３３．８２ ０．１６８ ０．８６７

ｈｓＣＲＰ／（ｇ·Ｌ－１，ｘ±ｓ） １４．８３±４．７４ １５．２２±６．２９ ０．４７０ ０．６３９

ＤＤ／（ｇ·Ｌ－１，ｘ±ｓ） ２．０６±１．１１ ２．１９±１．０３ ０．８２１ ０．４１３

ＰＣＴ／（μｇ·Ｌ－１，ｘ±ｓ） ０．８２±０．２５ ０．７９±０．２２ ０．８５３ ０．３９５
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表２　治疗后ＭＰＡＰ、Ｔｅｉ指数和血气分析比较／ｘ±ｓ

�þ ãx

ＭＰＡＰ／ｋＰａ Ｔｅｉ
�x

ｐ（Ｏ２）／ｋＰａ ｐ（ＣＯ２）／ｋＰａ ＣＲＳ／（ｍＬ／ｃｍＨ２Ｏ）

�£�

９０ ４．２９±０．９８ ０．４９±０．１９ ８．２９±３．８７ ５．３３±２．１７ ３６．２±１３．７

23�

９０ ３．２７±１．０１ ０．４３±０．１２ ９．５２±３．２４ ４．７３±１．０８ ４０．９±１４．８

ｔ
Ñ

６．８７４ ２．５２８ ２．３１１ ２．３４８ ２．２１１

Ｐ
Ñ

＜０．００１ ０．０１３ ０．０２２ ０．０２０ ０．０２８

表４　治疗前后相关生物学指标的比较／ｘ±ｓ

�þ ãx ＥＴ１／μｇ·Ｌ－１ ｈｓＣＲＰ／ｇ·Ｌ－１ ＤＤ／ｇ·Ｌ－１ ＰＣＴ／μｇ·Ｌ－１

�£�

９０ ７３．２７±３１．２４ ６．７７±２．５８ １．６２±０．７５ ０．６２±０．４２

23�

９０ ６０．４８±２９．３５ ３．９１±２．２５ １．２３±０．４１ ０．３１±０．２４

ｔ
Ñ

２．８５３ ７．９２３ ４．３２５ ６．０６６

Ｐ
Ñ

０．００５ ＜０．００１ ＜０．００１ ＜０．００１

２　结果
２．１　治疗后ＭＰＡＰ、Ｔｅｉ指数和血气分析比较　
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表３　治疗后肺功能参数的比较／（Ｌ，ｘ±ｓ）

�þ ãx

ＦＥＶ１ ＦＶＣ

�£�

９０ １．０１±０．２７ １．７６±０．６４

23�

９０ １．１７±０．４２ １．９６±０．５８

ｔ
Ñ

３．０３８ ２．１９５

Ｐ
Ñ

０．００３ ０．０２９

２．３　两组患者治疗后相关生物学指标的比较　
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表５　两组患者的疗效比较
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