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脉络宁口服液联合尼麦角林对血管性痴呆患者
氧化应激因子水平及认知功能障碍的影响

史 婧
（冀中能源邢矿集团总医院，河北邢台０５４０００）

摘要：目的探讨脉络宁口服液联合尼麦角林治疗血管性痴呆（ＶＤ）的疗效及对患者血浆同型半胱氨酸（ＨＣＹ）、超敏Ｃ反应蛋白（ｈｓ －
ＣＲＰ）及对氧磷酶１（ＰＯＮ１）水平和认知功能障碍的影响。方法选择医院２０１４年７月至２０１７年１月收治的血管性痴呆患者８２例，按
照随机数字表法分为对照组和观察组，各４１例。对照组患者给予常规处理和尼麦角林治疗，观察组患者在对照组患者治疗基础上给予
脉络宁口服液，两组患者均治疗１２周。结果治疗后，观察组患者简易精神状态量表（ＭＭＳＥ）评分、长谷川痴呆量表（ＨＤＳ）评分及血清
超氧化物歧化酶（ＳＯＤ）和ＰＯＮ１水平显著高于对照组（Ｐ ＜ ０． ０５），日常生活能力量表（ＡＤＬ）评分及丙二醛（ＭＤＡ），ＨＣＹ，ｈｓ － ＣＲＰ水平
均显著低于对照组（Ｐ ＜ ０． ０５）；观察组与对照组不良反应发生率无显著性差异（９． ７６％比７． ３２％，Ｐ ＞ ０． ０５）。结论脉络宁口服液联合
尼麦角林治疗ＶＤ疗效显著，且可降低患者血浆ＨＣＹ和ｈｓ － ＣＲＰ水平，升高ＰＯＮ１水平，改善ＶＤ患者认知功能，值得临床推广。
关键词：血管性痴呆；脉络宁口服液；尼麦角林；同型半胱氨酸；超敏Ｃ反应蛋白；对氧磷酶１；认知功能障碍；疗效
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血管性痴呆（ＶＤ）是一种由脑血管病变引起的痴
呆，为老年性痴呆的重要类型，发病率居老年期痴呆
第２位，随着人口老龄化的发展，ＶＤ患病人数也呈上升
趋势犤 １ － ２ 犦。认知功能障碍是ＶＤ患者主要的临床症状，且
呈进行性发展，伴语言功能、记忆力、定向力、行为等缺
损，严重影响患者的生活质量，并对其家庭造成极大心
理负担犤 ３ 犦。目前，临床主要采用药物治疗ＶＤ，尼麦角林
是常用药物，但单用疗效欠佳。脉络宁口服液是治疗血
管疾病的中成药，研究显示，其对脑梗死后ＶＤ疗效较

好，能改善ＶＤ患者临床症状和认知功能犤 ４ 犦。但目前关
于两药联合治疗ＶＤ的资料极少。本研究中观察了脉络
宁口服液联合尼麦角林治疗ＶＤ的效果。现报道如下。
１ 资料与方法
１． １ 一般资料

诊断标准：符合美国《精神障碍诊断与统计手册·
第４版》中痴呆诊断标准犤 ５ 犦。

纳入标准：既往发生缺血性脑卒中，经头部ＣＴ和
ＭＲＩ检查确诊；Ｈａｃｈｉｎｓｋｉ缺血量表评分≥７分；符合简

·研究·
Ｄｒｕｇ Ｒｅｓｅａｒｃｈ
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ＨＣＹ（μｍｏｌ ／ Ｌ） ｈｓ － ＣＲＰ（ｍｇ ／ Ｌ） ＰＯＮ１（μｋａｔ ／ Ｌ）

观察组
对照组

治疗前
１９． ３６ ± ５． ４４
１８． ９１ ± ５． ２５

治疗后
１２． ６７ ± ３． ８５

１４． ８２ ± ３． ３７

ｔ值
６． ４２８
４． １９８

Ｐ值
０． ０００
０． ０００

治疗前
１４． ６１ ± ２． ３６
１４． ８２ ± ２． ５９

治疗后
９． ０３ ± ２． ４２

１０． ５４ ± ２． １８

ｔ值
１０． ５７０
８． ０９５

Ｐ值
０． ０００
０． ０００

治疗前
１０１． ５９ ± ２１． ５７
１００． ６５ ± １９． ６４

治疗后
１２６． ０３ ± ２０． ４２

１１２． ４６ ± ２０． ９２

ｔ值
５． ２６９
２． ６３５

Ｐ值
０． ０００
０． ０１０

ＭＭＳＥ ＨＤＳ ＡＤＬ

观察组
对照组

治疗前
１７． ５５ ± ３． ４２
１７． ３７ ± ３． ６８

治疗后
２５． ０１ ± ３． ９３

２２． ０１ ± ４． ０２

ｔ值
９． １６９
５． ４５１

Ｐ值
０． ０００
０． ０００

治疗前
１８． ５７ ± ３． ９５
１８． ９２ ± ３． ８８

治疗后
２５． ０３ ± ４． ０７

２２． ４１ ± ４． １３

ｔ值
７． ２９３
３． ９４４

Ｐ值
０． ０００
０． ０００

治疗前
４７． ３１ ± ６． ４９
４７． ９５ ± ７． ０４

治疗前
４１． ０１ ± ６． ２５

４３． ８７ ± ６． ０８

ｔ值
４． ４７７
２． ８０８

Ｐ值
０． ０００
０． ００６

ＳＯＤ（Ｕ ／ Ｌ） ＭＤＡ（ｍｍｏｌ ／ Ｌ）

观察组
对照组

治疗前
６６． ４５ ± ８． ２９
６８． ３４ ± ７． ８５

治疗后
１０８． ０２ ± １３． ７７

９５． ７６ ± １０． ３４

ｔ值
１６． ５６１
１３． ５２４

Ｐ值
０． ０００
０． ０００

治疗前
６． ５１ ± １． ０２
６． ６７ ± ０． ９４

治疗后
３． １２ ± ０． ５６

４． ３９ ± ０． ７８

ｔ值
１８． ６５４
１１． ９５２

Ｐ值
０． ０００
１１． ９５２

表１ 两组患者一般资料比较牗 ｎ ＝ ４１ 牘
项目

性别（男／女，例）
年龄（Ｘ ± ｓ，岁）
病程（Ｘ ± ｓ，年）
受教育程度初中及以下
（例） 高中及以上

观察组
２１ ／ ２０

６４． ９２ ± ４． ８１
２． ０４ ± ０． ６３
２４
１７

对照组
２３ ／ １８

６４． ８８ ± ４． ５６
１． ９５ ± ０． ５７
２６
１５

χ２ ／ ｔ值
０． １９６
０． ０３９
０． ６７８
０． ２０５

Ｐ值
０． ６５８
０． ９６９
０． ５００
０． ６５１

易精神状态量表（ＭＭＳＥ）犤 ６ 犦、长谷川痴呆量表（ＨＤＳ）犤 ７ 犦
诊断评分标准；无意识障碍；患者及其家属均签署知情
同意书；本研究符合医学伦理学原则。

排除标准：ＶＤ终末期严重精神障碍；糖尿病；精神
疾病；非血管性病变引起的痴呆；严重出血倾向；严重实
质性脏器损伤；对相关药物过敏。

病例选择与分组：选择我院２０１４年７月至２０１７年
１月收治的ＶＤ患者８２例，按照随机数字表法分为对照
组和观察组，各４１例。两组患者一般资料比较，差异无
统计学意义（Ｐ ＞ ０． ０５），具有可比性。详见表１。

１． ２ 方法
对照组患者给予抗血小板、清除氧自由基、非甾体

消炎、控制血压和血糖等基础治疗，口服尼麦角林片（辉
瑞制药有限公司，国药准字Ｈ２００５４４７０，规格为每片
１０ ｍｇ），１０ ｍｇ ／次，２次／日，早晚服用。观察组患者在对
照组患者治疗基础上加服脉络宁口服液（金陵药业股份
有限公司南京金陵制药厂，国药准字Ｚ２００２３３５５，规格

为２０ ｍＬ ／支），２０ ｍＬ ／次，温开水冲服，３次／日。两组均
以４周为１疗程，治疗３个疗程。
１． ３ 观察指标

统计患者治疗前后ＭＭＳＥ量表、ＨＤＳ量表和日常
生活活动能力量表（ＡＤＬ）犤 ８ 犦得分；采用比色法测定血清
超氧化物歧化酶（ＳＯＤ）及丙二醛（ＭＤＡ）水平；采用循环
酶法测定血浆同型半胱氨酸（ＨＣＹ）水平，免疫比浊法测
定超敏Ｃ反应蛋白（ｈｓ － ＣＲＰ）水平，单抗酶联免疫吸附
法测定对氧磷酶１（ＰＯＮ１）水平。记录两组患者不良反
应发生情况。
１． ４ 统计学处理

应用ＳＰＳＳ ２０． ０统计学软件处理。计量资料以均数±
标准差表示，行ｔ检验；计数资料以百分率表示，行
χ２检验。Ｐ ＜ ０． ０５为差异有统计学意义。
２ 结果

结果见表２至表４。观察组患者出现潮热、潮
红２例，恶心２例；对照组患者出现失眠２例，胃部不适
１例。观察组与对照组不良反应发生率相当（９． ７６％比
７． ３２％，χ２ ＝ ０． ０００，Ｐ ＞ ０． ０５），停药后均恢复正常，无
其他明显不良反应。
３ 讨论

ＶＤ是一种慢性进行性疾病，其病因与脑梗死、大脑
缺血缺氧、出血性病变等相关犤 ９ 犦。患者记忆力、认知能
力、情绪和行为等均发生明显退化，对患者家庭和社会

注：与对照组治疗后比较，ｔ ＝ ２． ６９１，２． ９６８，２． ２９７，Ｐ ＝ ０． ００９，０． ００４，０． ００４ ＜ ０． ０５。

表４ 两组患者ＨＣＹ，ｈｓ － ＣＲＰ，ＰＯＮ１水平比较（Ｘ ± ｓ，ｎ ＝ ４１）

组别

表２ 两组患者量表评分比较（Ｘ ± ｓ，分，ｎ ＝ ４１）

组别

注：与对照组治疗后比较，ｔ ＝ ３． ４１７，２． ８９３，２． １００，Ｐ ＝ ０． ００１，０． ００５，０． ０３９ ＜ ０． ０５。

注：与对照组治疗后比较，ｔ ＝ ４． ５５９，８． ４６９，Ｐ ＝ ０． ０００，０． ０００ ＜ ０． ０５。

组别

表３ 两组患者ＳＯＤ及ＭＤＡ水平比较（Ｘ ± ｓ，ｎ ＝ ４１）
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均产生较大经济和心理负担。故寻找安全、有效的抗ＶＤ
治疗药物十分重要。尼麦角林具有α －受体阻滞作用，
还可扩张血管，促进脑细胞新陈代谢，提高氧与葡萄糖
利用率，促进多巴胺转化和脑部蛋白质生物合成，改善
慢性脑功能不足。研究显示，大脑海马ＣＡ１区是学习记
忆相关的重要功能区，对缺血缺氧敏感性高，而尼麦角
林可减少脑部细胞凋亡，扩张血管，增加脑部血氧供应，
保护海马区，促进神经功能恢复犤 １０ － １１ 犦。脉络宁口服液组
方中，牛膝补肝益肾，活血通经，利尿通淋；玄参清热解
毒，滋阴降火；石斛清热利尿，养阴生津；金银花清热解
毒。现代药理学研究表明，牛膝具有抗血小板聚集和抗
血栓形成作用，能降低血液高凝及高黏滞性，改善纤溶
状态，进而解除血管痉挛犤 １２ 犦；玄参可改善微循环，减少
氧消耗，提高机体抗缺血、缺氧能力，清除自由基，降低
血管通透性，促进脑部血液供给和循环犤 １３ 犦；金银花含
有绿原酸、木犀草素苷等药理活性成分，可抑制感染，
增强机体抵抗力，并有抗氧化功能，能升高体内抗氧化
物活性犤 １４ 犦。

ｈｓ － ＣＲＰ为急性反应蛋白，是重要炎性标志物，与
血管疾病的发生与发展相关。ｈｓ － ＣＲＰ水平越高，心脑
血管疾病发生率也越高，ＶＤ患者体内ｈｓ － ＣＲＰ水平明
显高于健康人犤 １５ － １６ 犦。氧自由基是缺血性脑组织损伤的
重要作用因子，ＭＤＡ是脂质过氧化代谢毒性终产物，而
ＨＣＹ能通过氧化物损伤血管内皮细胞，但脉络宁口服
液能提高大脑缺血缺氧后ＳＯＤ活性，对氧化酶激活具
有抑制作用，可减少脂质过氧化，降低ＨＣＹ，保护脑组
织。ＰＯＮ１是一种钙依赖性糖蛋白，可与高密度脂蛋白
结合，抑制低密度脂蛋白氧化，且对部分脂质过氧化物
有水解作用，能减少氧化脂质聚集。研究表明，脑血管病
变患者ＰＯＮ１水平会明显下降犤 １７ 犦。

本研究结果显示，观察组患者治疗后的ＭＭＳＥ和
ＨＤＳ评分显著高于对照组患者，ＡＤＬ评分显著低于对
照组患者，表明脉络宁口服液联合尼麦角林可显著改善
患者认知障碍，提高认知功能；观察组患者治疗后的
ＳＯＤ及ＰＯＮ１水平显著高于对照组，ＭＤＡ，ＨＣＹ，ｈｓ － ＣＲＰ
水平显著低于对照组患者，表明联合治疗的抗氧化损
伤作用相较于单独治疗更强，可有效减轻血管内皮损伤
和炎性反应。两组不良反应发生率无显著性差异，提示
脉络宁口服液安全性较好。此研究结果与杨廷海等犤 １８ 犦

的研究结果相符。
综上所述，脉络宁口服液联合尼麦角林治疗ＶＤ，可

明显降低患者血浆ＨＣＹ和ｈｓ － ＣＲＰ水平，升高ＰＯＮ１
水平，改善其抗氧化能力和认知功能，值得临床推广。
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