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法舒地尔治疗高龄舒张性左心衰竭相关性肺动脉高压的疗效

’ B ( 江苏省中医院心内科，江苏 苏州 210029)

〔摘 要〕 目的 探讨法舒地尔治疗高龄舒张性左心衰竭相关性肺动脉高压的疗效。方法 选择老年舒张性左心衰竭相关性肺动脉高压患者

90 例，随机分为观察组与对照组，各 45 例。对照组不使用钙离子拮抗剂，使用血管紧张素转换酶抑制剂等药物治疗，观察组在对照组基础上联合法

舒地尔静脉滴注治疗，对比两组患者肺动脉压、6 min 步行距离、心率、心排指数等指标。结果 观察组与对照组治疗后相比治疗前肺动脉舒张压

( DPAP) 、肺动脉收缩压( SPAP) 、肺动脉平均压( MPAP) 、中心静脉压( CVP) 均有改善( P ＜ 0. 05 ) ; 观察组治疗后 DPAP、SPAP、MPAP、CVP 分别为

( 24. 96 ± 4. 12) mmHg、( 53. 32 ± 6. 14) mmHg、( 33. 15 ± 3. 67) mmHg、( 22. 7
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疗后相比治疗前 PaO2 均有改善 ( P ＜ 0. 05 ) ; 观察组治疗后
PaO2 改善均优于对照组( P ＜ 0. 05) ; 观察组与对照组治疗前后
SBP、DBP 均无明显变化( P ＞ 0. 05) ，见表 2。

表 2 两组 PaO2、SBP、DBP 比较( x ± s，n = 45，mmHg)

组别 PaO2 SBP DBP

观察组 治疗前 61. 12 ± 4. 97 133. 15 ± 7. 21 84. 76 ± 4. 97
治疗后 91. 14 ± 7. 451) 2) 132. 46 ± 7. 16 84. 95 ± 5. 25

对照组 治疗前 61. 44 ± 5. 13 133. 65 ± 7. 65 84. 59 ± 4. 58
治疗后 74. 74 ± 6. 721) 133. 54 ± 7. 08 85. 06 ± 5. 13

2. 3 两组治疗前后 HＲ、6 min 步行距离、LVEF 比较 观察组

与对照组治疗前后 HＲ 无明显变化( P ＞ 0. 05 ) ; 观察组与对照

组治疗后相比治疗前 6 min 步行距离、LVEF 均有改善 ( P ＜

0. 05) ; 观察组治疗后 6 min 步行距离、LVEF 改善均优于对照

组( P ＜ 0. 05) ，见表 3。

表 3 两组 HＲ、6 min 步行距离及 LVEF 比较( x ± s，n = 45)

组别
HＲ

( 次 /min)

6 min 步行距离

( m)

LVEF

( % )
观察组 治疗前 69. 43 ± 4. 65 291. 21 ± 8. 45 32. 26 ± 3. 37

治疗后

Y9.65 ±1. 25 ±
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