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摘要：目的：观察急性左心衰患者应用冻干重组人脑利钠肽治疗的临床效果。方法：研究时间：2021 年 3 月—2022 年 3 月；我院收治的急性左心衰

患者 125 例。随机数字表分为研究组（n=63）、对照组（n=62）。其中，对照组给予多巴酚丁胺治疗，研究组给予冻干重组人脑利钠肽治疗。比较两

种治疗方法临床效果、相关指标。结果：治疗后，研究组左心室射血分数、心输出量高于对照组（P<0.05）。研究组呼吸机时间、住院时间均低于对

照组且存在差异（P<0.05）。结论：急性左心衰患者采取冻干重组人脑利钠肽治疗临床反响良好，改善心脏功能，建议推广应用。 
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心力衰竭是心血管常见病，具有高发病率和致死率。急性左心衰主

要是心衰症状和体征急性加重，患者随时有生命危险，需要立即展开医

疗干预。新活素作为治疗心衰的新型药物成功上市，新活素是冻千重组

人脑利钠肽的商品名，其疗效显著优于传统抗心衰药物，并且其毒副作

用低于传统药物。本文对我院收治的 63 名急性左心衰患者展开治疗研

究，结果如下。 

1 资料与方法 

1.1 一般资料： 

研究时间：2021 年 3 月—2022 年 3 月；我院收治的急性左心衰患

者 125 例。随机数字表分为研究组（n=63）、对照组（n=62）。 

对照组：男/女比例 31:31。最小年龄 50 岁，最大年龄 80 岁（平均：

65.4±3.1）岁。 

研究组：男/女比例 32:31。最小年龄 51 岁，最大年龄 79 岁（平均：

64.3±3.0）岁。125 例患者一般资料比较具有同质性（P>0.05），可比。 

1.2 方法 

两组患者均给予抗心衰常规治疗。对照组：多巴酚丁胺注射液（生

产企业：广州白云山制药有限公司；国药准字：H44022389）首次剂量

控制在每分钟 2.5-10μg/kg，持续静脉泵输注 24-72 小时。结合患者临

床表现如：血压、心率等调整剂量。 研究组：冻干重组人脑利钠肽（生

产企业：苏州苏兰生物医药科技开发有限公司；国药准字：S20050053）

首次剂量为 1.5μg/kg 静脉推注 5min，随后每分钟控制在 0.0075μg/kg，

持续 24--72h。结合患者临床表现如：血压、心率等调整剂量。 

1.3 评价指标 

（1）评估两组患者用药前后左心室射血分数、心输出量。（2）比

较研究组、对照组患者呼吸机时间、住院时间。 

1.4 数据处理 

所有患者采用 SPSS 21.0 软件进行统计学分析处理，百分比表示为

计数资料，（均数±标准差）表示为计量资料。 

2 结果 

2.1 评估两组患者用药前后效果 

用药前，两组患者左心室射血分数、心输出量比较具有同质性

（P>0.05）。用药后，研究组左心室射血分数、心输出量均高于对照组

（P<0.05），详见表 1。 

表 1，评估两组患者用药前后效果 

治疗前 治疗后 

分组 例数 左心室射血分

数（%） 

心输出量

(L/min) 

左心室射血分

数（%） 

心输出量

(L/min) 

研究组 63 40.20±3.24 2.56±0.76 50.31±3.21 4.85±0.52 

对照组 62 40.31±3.16 2.54±0.64 45.52±2.68 3.00±0.66 

t - 0.14 0.12 6.44 12.33 

P - 0.89 0.91 0.00 0.00 

2.2 评估两组患者临床指标 

研究组呼吸机时间、住院时间均低于对照组且存在差异（P<0.05），

详见表 2。 

表 2，评估两组患者临床指标 

分组 例数 呼吸机时间（d） 住院时间（d） 

研究组 63 1.92±1.02 4.61±2.14 

对照组 62 4.51±2.11 8.69±2.48 

t - 6.17 6.98 

P - 0.00 0.00 

3 讨论 

心力衰竭是受诸多因素影响导致心肌损伤，心肌细胞不断减少，心

肌收缩力下降，心脏泵血功能障碍[1]。急性左心衰临床治疗以抑制神经

内分泌系统的刺激为主。当患者出现急性左心衰后，BNP（脑利钠肽）

指标将会不断增长达到舒张血管、利钠的目的，可改善心衰表现[2]。临

床治疗中，改善心肌收缩性、心脏荷载是临床治疗核心。但较大剂量使

用利尿剂会出现电解质紊乱，造成代谢性碱中毒。所以，选择一种高效、

不良反应小的药物有重要意义。新活素以 E.Coi 为出发菌株经过基因重

组的工程菌合成的内源性肽类，与在心室肌合成的内源性多肽具有相同

的组成结构、生物学活性以及同样的作用机制，1)利尿排钠，容量负荷

降低，肾小球率过滤增加，降低肾脏负担.(2)均衡扩张动、静脉，心脏

前后负荷降低，迅速改善呼吸困雄与乏力等症状，并无耐药性出现。(3)

对神经内分泌系统的过度激活导致的心脏毒性产生拮抗.(4)延缓心脏的

重塑，避免心肌增生肥厚与间质纤维化，远期病死率得到降低。特别是

对血压升高所致的急性心衰效果尤为显著，大大降低致残率和死亡率。 

本文采取冻干重组人脑利钠肽治疗方法获得了良好反响。本研究

中，研究组治疗效果和临床指标均优于对照组（P<0.05）。冻干重组人

脑利钠肽属于人工合成激素药物，可以拮抗肾素-血管紧张素-醛固酮系

统，抑制交感神经过度激活，改善心脏功能[3]。同时可以扩张入球小动

脉，提高肾小球滤过功能，帮助利尿、排钠。本研究中，63 例患者（研

究组）应用新活素治疗 3 天后，除 1 例 Pro—BNP 升高外，其余均降低

30—90%；所有患者 EF 值均有不同程度升高，胸闷气短明显减轻；其

他少尿，水肿症状均明显好转。治疗效果明显优于对照组，不良反应少

于对照组。 

综合分析，冻干重组人脑利钠肽对急性左心衰患者症状改善有积极

作用，安全有效，建议作为该类疾病首选用药。 
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