
尿毒症患者体内毒素大量潴留ꎬ加之营养不良ꎬ体
内代谢性酸中毒、微炎症状态等并发症的影响ꎬ患者常

表现为免疫功能低下ꎮ Ｔ 细胞由多种不同功能的淋巴

细胞组成ꎬ在机体中发挥细胞免疫功能ꎬ其中 ＣＤ３＋对
维持机体正常免疫功能有重要作用ꎬ反应机体整体细

胞免疫状态ꎻＣＤ４＋和 ＣＤ８＋细胞分别具有促进和抑制

性免疫功能ꎬ两者相互协调、互相制约共同维持机体免

疫内环境稳定ꎬＣＤ４＋ / ＣＤ８＋比值是机体免疫调节功能

状态的重要指标[８]ꎮ 本研究结果显示ꎬ两组患者治疗

后外周血 ＣＤ３＋、ＣＤ４＋及 ＣＤ４＋ / ＣＤ８＋值均显著升高ꎬ
且观察组外周血 ＣＤ３＋、ＣＤ４＋及 ＣＤ４＋ / ＣＤ８＋值均高于

对照组ꎬ说明血液透析能够在一定程度上纠正尿毒症

患者细胞免疫紊乱ꎬ而血液灌流联合血液透析对患者

机体免疫功能的改善更为有效ꎮ
综上所述ꎬ血液灌流联合血液透析能够有效缓解

尿毒症患者不良症状ꎬ改善患者肾功能及免疫功能ꎬ提
高患者的生活质量ꎬ适合临床推广应用ꎮ
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阿司匹林联合地奥司明对大隐静脉曲张术后的疗效
及对凝血功能血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１ ＫＬＦ２ 的影响

史万庆ꎬ　 陈克礼ꎬ　 宋庆宏

(天津市静海区医院血管外科ꎬ　 天津　 静海区　 ３０１６００)

【摘　 要】 目的:探讨阿司匹林联合地奥司明对大隐静脉曲张术后的疗效及对凝血功能、血清纤溶

酶原激活物抑制剂(ｓｅｒｐｉｎｅ１)、Ｋｒｕｐｐｅｌ 样转录因子 ２(ＫＬＦ２)的影响ꎮ 方法:选择 ２０１６ 年 １ 月至 ２０１８ 年

５ 月我院行的大隐静脉曲张术的 ９５ 例患者进行研究ꎬ通过简单随机数表法分为观察组 ５０ 例和对照组

４５ 例ꎬ两组术后均进行常规预防处理ꎬ对照组在基础上ꎬ给予阿司匹林治疗ꎬ观察组在对照组基础上联

合地奥司明治疗ꎬ均连续用药 ２ 周ꎮ 比较两组凝血功能、血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２、腿部症状的变化、下肢深

静脉血栓发生率及不良反应ꎮ 结果:观察组在治疗后 ３ｄ、７ｄ 时ꎬ部分凝血活酶活化时间(ＡＰＴＴ)、凝血酶

原时间(ＰＴ)、凝血酶时间(ＴＴ)均明显长于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ观察组在治疗后 ３ｄ、７ｄ 时血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１ 均

明显低于对照组ꎬＫＬＦ２ 明显高于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ治疗后ꎬ观察组腿部沉重感、视觉模拟评分法(ＶＡＳ)
评分均明显低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ观察组下肢深静脉血栓发生率明显低于对照组(Ｐ<０.０５)ꎻ两组治疗

期间不良反应比较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎮ 结论:阿司匹林联合地奥司明用于大隐静脉曲张术后

效果显著ꎬ可有效调节血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 的表达ꎬ改善凝血功能ꎬ对下肢深静脉血栓的形成具有预防

作用ꎬ安全性高ꎬ值得临床应用推广ꎮ
【关键词】 　 大隐静脉曲张术ꎻ　 阿司匹林ꎻ　 地奥司明ꎻ　 凝血功能ꎻ　 下肢深静脉血栓
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ｔｈａｎ ｔｈｏｓｅ ｉｎ ｔｈｅ ｃｏｎｔｒｏｌ ｇｒｏｕｐ(Ｐ<０.０５)ꎻ ｔｈｅｒｅ ｗａｓ ｎｏ ｓｉｇｎｉｆｉｃａｎｔ ｄｉｆｆｅｒｅｎｃｅ ｉｎ ａｄｖｅｒｓｅ ｒｅａｃｔｉｏｎｓ ｂｅｔｗｅｅｎ ｔｈｅ
ｔｗｏ ｇｒｏｕｐｓ ｄｕｒｉｎｇ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ(Ｐ>０.０５) . Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ: Ａｓｐｉｒｉｎ ｃｏｍｂｉｎｅｄ ｗｉｔｈ ｄｉｏｓｍｉｎ ｉｓ ｗｅｌｌ ｆｏｒ ｐｏｓｔｏｐｅｒａｔｉｖｅ
ｖａｒｉｃｏｓｅ ｇｒｅａｔ ｓａｐｈｅｎｏｕｓ ｖｅｉｎꎬ ｗｈｉｃｈ ｃａｎ ｅｆｆｅｃｔｉｖｅｌｙ ｒｅｇｕｌａｔｅ ｔｈｅ ｓｅｒｕｍ ｓｅｒｐｉｎｅ１ ａｎｄ ＫＬＦ２ ｌｅｖｅｌｓꎬ ｉｍｐｒｏｖｅ ｔｈｅ
ｃｏａｇｕｌａｔｉｏｎ ｆｕｎｃｔｉｏｎꎬ ｐｒｅｖｅｎｔ ｔｈｅ ｆｏｒｍａｔｉｏｎ ｏｆ ｄｅｅｐ ｖｅｉｎ ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ ｉｎ ｌｏｗｅｒ ｅｘｔｒｅｍｉｔｉｅｓꎬ ａｎｄ ｈａｓ ｈｉｇｈ ｓａｆｅｔｙꎬ
ｉｔ'ｓ ｗｏｒｔｈｙ ｏｆ ｃｌｉｎｉｃａｌ ａｐｐｌｉｃａｔｉｏｎ ａｎｄ ｐｒｏｍｏｔｉｏｎ.

【Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ】 　 Ｖａｒｉｃｏｓｅ ｇｒｅａｔ ｓａｐｈｅｎｏｕｓ ｖｅｉｎꎻ 　 Ａｓｐｉｒｉｎꎻ 　 Ｄｉｏｓｍｉｎꎻ 　 Ｃｏａｇｕｌａｔｉｏｎ ｆｕｎｃｔｉｏｎꎻ 　 Ｄｅｅｐ
ｖｅｉｎ ｔｈｒｏｍｂｏｓｉｓ ｉｎ ｌｏｗｅｒ ｅｘｔｒｅｍｉｔｉｅｓ

　 　 下肢静脉曲张是临床上较为常见的疾病ꎬ主要表

现为下肢浅静脉瓣膜功能不全ꎬ而深静脉无病理改变ꎬ
多由于先天性静脉瓣膜缺陷、静脉壁软弱、长期重体力

劳动及站立工作等所致ꎮ 大隐静脉曲张术是目前治疗

该病的首选方案ꎬ效果显著ꎬ但术后患肢通常出现疼

痛、肿胀等症状ꎬ且深静脉血栓发生率较高ꎬ不仅影响

术后恢复ꎬ严重者甚至继发肺栓塞等[１]ꎮ 深静脉血栓

的发生和术后凝血功能障碍、纤溶酶活性降低等密切

相关ꎬ而血清纤溶酶原激活物抑制剂( ｓｅｒｐｉｎｅ１)、Ｋｒｕｐ￣
ｐｅｌ 样转录因子 ２(ＫＬＦ２)在此过程中发挥着重要作

用[２]ꎮ 阿司匹林作为经典的抗血小板聚集药物ꎬ已有

较多报道显示ꎬ其在治疗及预防下肢静脉血栓中均具

有较好的疗效[３ꎬ４]ꎮ 地奥司明属增加静脉张力性药物

及血管保护剂ꎮ 近年来报道ꎬ其可明显提高低分子肝

素钠、华法林等抗凝药物的疗效ꎬ联合用药更有助于减

少血栓形成ꎬ但目前关于其联合阿司匹林用于大隐静

脉曲张术后的相关报道仍较少[５]ꎮ 因此ꎬ本研究旨在

探讨阿司匹林联合地奥司明对大隐静脉曲张术后的疗

效ꎬ并分析其对凝血功能、血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 的机

制ꎮ
１　 资料与方法

１.１　 一般资料:选取 ２０１６ 年 １ 月至 ２０１８ 年 ５ 月我院

行的大隐静脉曲张术的 ９５ 例患者进行研究ꎬ研究已通

过我院伦理委员会批准实施ꎮ 纳入标准:①术前经检

查为单纯大隐静脉曲张ꎬ下肢静脉有明显迂曲、扩张症

状ꎬ部分患者合并下肢酸胀、色素沉着ꎬ经超声多普勒

检查显示患肢无血栓ꎬ深静脉血流正常ꎻ②具有大隐静

脉曲张术指征ꎬ顺利完成手术ꎻ③签署本研究知情同意

书ꎮ 排除标准:①已出现下肢静脉血栓ꎻ②患肢有深在

溃疡ꎻ③全身状况差ꎬ合并严重脏器功能障碍ꎬ或严重

基础疾病ꎬ不耐受手术治疗ꎻ④合并活动性消化性溃

疡ꎻ⑤合并凝血功能障碍ꎻ⑥近 ３ 个月内服用过抗凝药

物ꎻ⑦对研究药物具有禁忌症ꎮ 通过简单随机数表法

分为观察组 ５０ 例和对照组 ４５ 例ꎬ两组一般资料比较
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差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎬ见表 １ꎮ

表 １　 两组一般资料比较[􀭰ｘ±ｓꎬｎ(％)]

组别 ｎ 性别(男 / 女) 年龄(岁) 病程(年) 单支病变 双支病变

观察组 ５０ ２７ / ２３ ４６.８７±８.９１ ６.４５±１.２４ ４６(９２.００) ４(８.００)

对照组 ４５ ２４ / ２１ ４７.０３±８.４３ ６.３６±１.２８ ４２(９.３３) ３(６.６７)

χ２ / ｔ ０.００４ ０.０９０ ０.３４８ ０.０６２

Ｐ ０.９４８ ０.９２９ ０.７２９ ０.８０４

１.２　 方法:两组术后均进行常规预防处理ꎬ包括单利

绷带固定患肢ꎬ指导患者进行主动、被动训练ꎬ例如伸

屈运动、足趾运动、早期下床等ꎮ 对照组给予阿司匹林

(规格 １００ｍｇꎬ厂家:拜耳医药保健有限公司ꎬ国药准字

Ｊ２０１３００７８)口服ꎬ１００ｍｇ / 次ꎬ睡前一次ꎻ观察组在对照

组基础上ꎬ联合地奥司明(规格 ０.５ｇꎬ厂家:天津施维

雅制药有限公司ꎬ国药准字 Ｊ２０１０００４３)口服ꎬ１.０ｇ / 次ꎬ
２ 次 / ｄꎮ 均连续用药 ２ 周ꎮ
１.３　 观察指标

１.３.１　 凝血功能:采集治疗前(手术结束后用药前)、
治疗后 ３ｄ、７ｄ 时静脉血 ５ｍＬꎬ其中 ３ｍＬ 静脉血使用希

森美康全自动血凝分析仪 ＣＡ１５００ 型和配套试剂盒检

测凝血功能指标的变化ꎬ检测指标包括部分凝血活酶

活化时间(ＡＰＴＴ)、凝血酶原时间(ＰＴ)、凝血酶时间

(ＴＴ)ꎮ
１.３.２　 血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ꎬ将剩余 ２ｍＬ 静脉血离心

分离血清后(３５００ｒ / ｍｉｎꎬ１０ｍｉｎ)ꎬ置于－８０℃的冷冻箱

内待检测ꎬ血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 的检测均使用南京建

成生物工程研究所提供的酶联免疫吸附法(ＥＬＩＳＡ)试
剂盒ꎮ
１.３.３　 腿部症状:记录两组治疗前、治疗后患者腿部

自觉疼痛感和疼痛症状ꎬ腿部沉重感评分:无沉重感为

１ 分ꎬ轻度沉重感为 ２ 分ꎬ中度沉重感且症状呈持续性

为 ３ 分ꎬ重度沉重感且抬高患肢无缓解为 ４ 分ꎻ疼痛症

状根据视觉模拟评分法(ＶＡＳ)评价ꎬ分值 ０ ~ １０ 分ꎬ结
果越高则提示疼痛感越强烈ꎮ
１.３.４　 记录两组治疗期间下肢深静脉血栓发生率和

不良反应ꎮ
１.４　 统计学分析:以 ＳＰＳＳ１８.０ 软件包处理实验ꎬ计量

资料用均数±标准差(􀭰ｘ±ｓ)表示ꎬ组间比较采用 ｔ 检验ꎬ
治疗前后比较使用重复测量设计资料分析ꎬ计数资料

组间比较采用 χ２ 检验ꎬ以 Ｐ<０.０５ 表示差异具有统计

学意义ꎮ
２　 结　 果

表 ２　 两组凝血功能指标比较(􀭰ｘ±ｓꎬｓ)

组别 ＡＰＴＴ ＰＴ ＴＴ

观察组 治疗前 ２３.９０±２.８４ １０.４５±１.０２ １２.３９±１.５６

治疗后 ３ｄ ３０.５４±３.４１∗＃ １３.７４±１.２１∗＃ １５.７２±１.８８∗＃

治疗后 ７ｄ ３８.４６±３.８２∗＃ １４.８８±１.０５∗＃ １７.０５±１.９６∗＃

对照组 治疗前 ２３.０４±２.７３ １０.４２±１.０７ １２.４６±１.５１

治疗后 ３ｄ ２７.９６±３.１１∗ １１.８１±１.１４∗ １４.０８±１.７２∗

治疗后 ７ｄ ３１.９６±３.４０∗ １３.２０±１.１８∗ １５.００±０.７９∗

组间 Ｆ＝ １５.８７１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ８.９１２ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １２.９０４ꎬＰ ＝ ０.０００

不同时间点 Ｆ＝ ５８.０４２ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ２５.６８３ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ６０.４０５ꎬＰ ＝ ０.０００

组间ꎬ不同时间点 Ｆ＝ １７.１４１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ９.０５１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １１.１９１ꎬＰ ＝ ０.０００

２.１　 两组凝血功能指标比较:治疗前ꎬ两组凝血功能 比较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎬ两组治疗后 ３ｄ、７ｄ
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时ꎬＡＰＴＴ、ＰＴ、ＴＴ 均明显长于治疗前(Ｐ <０.０５)ꎬ观察

组在治疗后 ３ｄ、７ｄ 时ꎬＡＰＴＴ、ＰＴ、ＴＴ 均明显长于对照

组(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ２ꎮ
２.２　 两组血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 比较:两组治疗前血清

ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 比较比较差异无统计学意义 ( Ｐ > ０.
０５)ꎬ两组治疗后 ３ｄ、７ｄ 时ꎬ血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１ 均明显低于

治疗前ꎬＫＬＦ２ 明显高于治疗前(Ｐ<０.０５)ꎬ观察组在治

疗后 ３ｄ、７ｄ 时血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１ 均比对照组低ꎬＫＬＦ２ 比对

照组高(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ３ꎮ

表 ３　 两组血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 比较(􀭰ｘ±ｓꎬｐｇ / ｍＬ)

组别 ｓｅｒｐｉｎｅ１ ＫＬＦ２

观察组 治疗前 ４１８.３４±３５.０６ ５.８３±０.７４

治疗后 ３ｄ ３０５.６２±２８.４５∗＃ ９.４５±１.２７∗＃

治疗后 ７ｄ １９８.５９±１５.８３∗＃ １６.３４±１.８８∗＃

对照组 治疗前 ４１７.８５±３６.４４ ５.８７±０.７１

治疗后 ３ｄ ３３４.５１±３０.０３∗ ７.２３±１.０５∗

治疗后 ７ｄ ２２７.４２±１９.５８∗ １１.０６±１.３１∗

组间 Ｆ＝ ２７.８４１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １０.４９１ꎬＰ ＝ ０.０００

不同时间点 Ｆ＝ ７０.５３２ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ４２.８４０ꎬＰ ＝ ０.０００

组间ꎬ不同时间点 Ｆ＝ ２５.０９３ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １１.４６７ꎬＰ ＝ ０.０００

２.３　 两组腿部症状比较:两组治疗前腿部症状情况比

较差异无统计学意义(Ｐ>０.０５)ꎬ两组治疗后腿部症状

情况较治疗前均明显改善(Ｐ<０.０５)ꎬ观察组腿部沉重

感评分、ＶＡＳ 评分均比对照组低(Ｐ<０.０５)ꎬ见表 ４ꎮ

表 ４　 两组腿部症状比较(􀭰ｘ±ｓꎬ分)

组别 腿部症状 ＶＡＳ 评分

观察组 治疗前 ３.２３±０.５１ ５.８６±０.７４

治疗后 １.５７±０.２９∗＃ ２.０３±０.２７∗＃

对照组 治疗前 ３.１７±０.５６ ５.９３±０.７１

治疗后 ２.２２±０.３７∗ ２.９３±０.４０∗

组间 Ｆ＝ ３０.７４１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １８.７４６ꎬＰ ＝ ０.０００

不同时间点 Ｆ＝ ８８.９１４ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ ５９.８２９ꎬＰ ＝ ０.０００

组间ꎬ不同时间点 Ｆ＝ ２８.７９１ꎬＰ ＝ ０.０００ Ｆ＝ １５.０５５ꎬＰ ＝ ０.０００

２.４　 两组下肢深静脉血栓发生率比较:观察组下肢深

静脉血栓发生率比对照组低(χ２ ＝ ４.４５７ꎬＰ ＝ ０.０３５)ꎬ见

表 ５ꎮ

表 ５　 两组下肢深静脉血栓发生情况比较

组别 例数 发生率(％)

观察组 １∗ ２.００

对照组 ６ １３.３３

２.５　 两组不良反应比较:治疗期间ꎬ两组均未出现血

小板降低、严重出血等严重不良反应ꎬ观察组出现 ２ 例

胃肠道反应ꎬ发生率为 ４.００％ꎬ对照组出现 １ 例胃肠道

反应ꎬ发生率为 ２. ２２％ꎬ差异无统计学意义 ( χ２ ＝ ０.
２４５ꎬＰ ＝ ０.６２１)ꎮ
３　 讨　 论

下肢深静脉血栓是大隐静脉曲张术后的常见并发

症ꎬ主要是由于血液滞于深静脉腔内无法正常凝结ꎬ阻
塞静脉腔ꎬ导致静脉回流障碍ꎬ再加上手术对血管内皮

细胞产生一定破坏作用ꎬ损伤静脉血管ꎬ刺激凝血系统

的激活ꎬ令机体处于高凝状态ꎬ出现血小板聚集ꎬ并蔓

延致深静脉ꎬ形成深静脉血栓ꎬ患者可出现下肢疼痛、
肿胀等症状ꎬ甚至出现静脉血坏疽ꎬ若未得到及时的治

疗ꎬ在纤维蛋白溶解酶的作用下ꎬ血栓溶解脱落成为栓

子ꎬ可随着血液流入肺动脉ꎬ引发肺栓塞ꎬ对生命造成

威胁ꎮ 因此ꎬ积极有效的预防大隐静脉曲张术后深静

脉血栓的形成在提高预后中显得极为重要ꎮ
阿司匹林是临床上常用的抗血小板聚集药物ꎬ近

年来已广泛用于预防暂时性脑缺血、心肌梗死、心房颤

动、人工心脏瓣膜术、关节置换等术后血栓形成中ꎬ且
较低分子肝素、华法林等抗凝药物相比ꎬ出血风险低ꎬ
安全性较好ꎮ 地奥司明属微粒化、纯化黄酮制剂ꎬ研究

表明ꎬ地奥司明可通过增加淋巴回流、改善毛细血管通

透性、使毛细血管壁渗透能力正常、促淋巴管蠕动等机

制ꎬ提高静脉张力ꎬ且对白细胞的激活、迁移、粘附具有

抑制作用ꎬ有助于减少炎性介质的释放[６]ꎮ Ｋｕｚｎｅｔｓｏｖ
ＭＲ 等[７]研究显示ꎬ地奥司明可明显提高下肢深静脉

血栓患者静脉功能ꎬ缓解下肢疼痛、肿胀等症状ꎬ且可

有效预防下肢深静脉血栓综合征的发生ꎮ Ｚｕｄｉｎ ＡＭ
等[８] 将实验在低分子肝素的治疗基础上联合地奥司

明后显示ꎬ辅助地奥司明治疗可进一步减少减轻下肢

静脉曲张症状ꎬ较单用低分子肝素更具有优势ꎮ
血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１ 属纤溶系统成员ꎬ可直接在内源性

纤溶酶原激活物(ＰＡ)中发挥作用ꎬ降低 ＰＡ 活性ꎬ达
到抑制纤维蛋白降解作用ꎬ可促血栓形成[９]ꎻＫＬＦ２ 是

一种和血栓形成具有密切联系的转录因子ꎬ对内皮抗

凝基因 ｅＮＯＳ 等具有调控作用ꎬ令其表达升高ꎬ促一氧

化氮(ＮＯ)的释放ꎬ抑制血小板聚集、扩张血管等ꎬ对血
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栓形成具有抑制作用[１０ꎬ１１]ꎮ 本研究结果显示ꎬ联合地

奥司明的患者在治疗后 ３ｄ、７ｄ 时血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２
及凝血功能指标的改善程度更明显ꎬ通过分析是由于

地奥司明可改善毛细血管通透性ꎬ促血管再通形成侧

支ꎬ且可延长去甲肾上腺素对静脉壁的收缩时间ꎬ有助

于淋巴回流的增加ꎬ提高阿司匹林在体内的生物利用

度ꎬ进一步调节血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２ 的表达ꎬ改善机体

高凝状态ꎮ 且本研究也显示ꎬ联合地奥司明患者治疗

后腿部症状、ＶＡＳ 评分的降低程度及下肢深静脉血栓

的发生率更低ꎬ提示在有效改善大隐静脉曲张术后凝

血功能后ꎬ有利于缓解机体高凝状态下出现的腿部肿

胀、疼痛症状ꎬ减少下肢深静脉血栓发生率ꎮ 此外ꎬ本
研究中受试者均未出现血小板降低、严重出血等不良

反应ꎬ也显示出该方案是安全性有效的ꎮ
综上所述ꎬ阿司匹林联合地奥司明用于大隐静脉

曲张术后效果显著ꎬ可有效调节血清 ｓｅｒｐｉｎｅ１、ＫＬＦ２
的表达ꎬ改善凝血功能ꎬ对下肢深静脉血栓的形成具有

预防作用ꎬ安全性高ꎬ值得临床应用推广ꎮ
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急性呼吸窘迫综合征患者血清 ＨＳＰ７０ 和
硫化氢水平变化与预后的关系

施渝彬ꎬ　 高新海ꎬ　 沈扬帆ꎬ　 黄马玉

(上海交通大学医学院附属同仁医院急诊科ꎬ　 上海　 ２００３３６)

【摘　 要】 目的:检测急性呼吸窘迫综合征(ＡＲＤＳ)患者血清热休克蛋白 ７０(ＨＳＰ７０)与硫化氢

(Ｈ２Ｓ)水平ꎬ并分析其与该疾病预后的关系ꎮ 方法:选取 ２０１５ 年 ５ 月至 ２０１８ 年 ５ 月本院收治的 ＡＲＤＳ
患者 ９０ 例ꎬ根据是否死亡ꎬ将患者分为死亡组 (４９ 例) 和存活组 ( ４１ 例)ꎮ 采用酶联免疫吸附法

(ＥＬＩＳＡ)检测受试者血清 ＨＳＰ７０、Ｈ２Ｓ 水平ꎬ利用 ＡＰＡＣＨＥ－Ⅱ对所有研究对象进行评分ꎬ利用血气分析

仪检测患者吸入氧浓度(ＦｉＯ２)与动脉血氧分压(ＰａＯ２)ꎬ计算氧合指数ꎮ 结果:死亡组患者 ＡＰＡＣＨＥ－Ⅱ
评分显著高于存活组(Ｐ<０.０５)ꎬ死亡组患者氧合指数显著低于存活组(Ｐ<０.０５)ꎬ死亡组患者中肺外源
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