
134 • 临床研究 • November  2015, Vol.13, No.32 Guide of China Medicine

慢性心力衰竭是大多数心血管疾病发展的最终阶段，也是导致患

者死亡的最主要的原因。心肌能量代谢障碍在慢性心力衰竭发生发展

的过程中起着一定的作用，因此，可以通过改善心肌能量代谢来治疗

慢性心力衰竭[1]。我院2012年9月至2014年12月在常规治疗措施的基础

上联合应用左卡尼汀治疗了56例老年慢性心力衰竭患者，效果显著，

现总结如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料：选择我院2012年9月至2014年12月收治的慢性心力衰竭

患者112例，随机分为研究组与对照组，每组56例。所有患者均符合

心力衰竭的诊断。其中研究组男30例，女26例；年龄60~77岁，平均

年龄（67.6±3.9）岁；心功能NYHA分级：Ⅱ级9例，Ⅲ级21例，Ⅳ级

26例。对照组男32例，女24例；年龄60~81岁，平均年龄（67.9±4.6）
岁；心功能NYHA分级：Ⅱ级10例，Ⅲ级19例，Ⅳ级27例。两组患者的

一般资料经过分析比较，无统计学差异（P＞0.05），具有可比性。

1.2 治疗方法：对照组采用常规内科方法治疗，包括利尿、血管紧张

素转化酶抑制剂以及洋地黄药物等。在上述方法的基础上，研究组患

者采用左卡尼汀注射液2.0 g静脉滴注，2次/天。所有患者均连续治疗

15 d为1个疗程。

1.3 观察指标：比较两组治疗效果以及治疗前后心功能指标变化：左

室收缩末期内径（LVESD）、左室舒张末期内径（LVEDD）以及左

室射血分数（LVEF）。

1.4 疗效判定标准[2]：①患者的临床症状以及体征在治疗后得到完全缓

解，LVEF也有明显的改善为显效；②患者的临床症状以及体征在治

疗后有所缓解，LVEF略有改善为有效；③患者的临床症状、体征以

及LVEF在治疗后无变化为无效。

1.5 统计学处理：本次得到的所有数据均采用SPSS17.0统计学软件进

行分析处理，两组临床疗效的比较采用χ2检验，治疗前后心功能指标

的比较采用t检验，检验水准α=0.05，P<0.05具有统计学差异。

2 结  果 

2.1 两组治疗效果比较：研究组显效33例，占58.93%；有效18例，占

32.14%；无效5例，占8.93%；总有效率为91.07%（51例）；对照组效

27例，占48.21%；有效15例，占26.79%；无效12例，占21.43%；总有

效率为78.57%（44例）；研究组总有效率明显高于对照组，差异具有

显著性（P＜0.05）。

2.2 两组治疗前后心功能指标比较：见表1。治疗后，两组LVESD、

LVEDD、LVEF以及6min步行试验均明显改善，差异有统计学意义（P
＜0.05）；观察组治疗后LVESD、LVEDD、LVEF以及6 min步行试验

改善较对照组治疗后更加显著，差异有统计学意义（P＜0.05）。

表1  两组治疗前后心功能指标比较（x-±s）

组别 例数 LVESD(mm) LVEDD(mm) LVEF(%)
研究组 56 治疗前 55.89±5.27 69.22±6.37 36.95±7.04

治疗后 35.67±3.55 55.13±4.27 52.58±8.16
对照组 56 治疗前 56.12±5.49 68.89±6.75 36.91±7.11

治疗后 46.11±4.26 63.07±4.76 42.34±5.78
3 讨  论

随着目前老龄化社会程度的日益加重，慢性心力衰竭患者也逐渐

增多。心力衰竭是各种原因导致心肌能量供应不足或能量代谢平衡障

碍，损伤了心肌细胞的结构和功能[3]。左卡尼汀可以对机体的脂肪酸

代谢进行调节，ATP的水平得到提高，明显的改善心肌细胞的能量代

谢，改善心功能；左卡尼汀还可以对心肌细胞的糖脂代谢进行调节，

使得血浆中三酰甘油（TG）的水平明显的降低，提高机体高密度脂

蛋白胆固醇（HDL）的水平，有效的调节脂代谢；另外，该药物还

可以抗心肌缺血，逆转心室重构，有效的改善患者的临床症状，从而

使得慢性心力衰竭的进展过程明显的延缓[4]。本次我们在常规治疗方

法的基础上加用左卡尼汀治疗慢性心力衰竭患者，结果显示，研究

组总有效率为91.07%，明显高于对照组的78.57%，差异具有显著性

（P＜0.05）；两组治疗后LVESD、LVEDD以及LVEF均得到明显的改

善，差异具有显著性（P＜0.05）；与对照组治疗后比较，研究组治

疗后LVESD、LVEDD以及LVEF改善更加显著，差异具有显著性（P
＜0.05）。说明，左卡尼汀治疗老年慢性心力衰竭患者可以显著的改

善患者的新功能，取得满意的临床效果，值得推广应用。
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左卡尼汀治疗老年慢性心力衰竭的临床效果观察
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【摘要】目的 探讨分析左卡尼汀治疗慢性心力衰竭的临床效果。方法 选择我院 2012 年 9 月至 2014 年 12 月收治的慢性心力衰竭患者 112
例，随机分为研究组与对照组，每组 56 例，对照组采用常规方法进行治疗，研究组在对照组治疗方法的基础上联合应用左卡尼汀进行治疗，

对两组的临床效果以及治疗前后左室收缩末期内径（LVESD）、左室舒张末期内径（LVEDD）以及左室射血分数（LVEF）进行比较分析。

结果 研究组总有效率为 91.07%，明显高于对照组的 78.57%，差异具有显著性（P ＜ 0.05）；两组治疗后 LVESD、LVEDD 以及 LVEF 均

得到明显的改善，差异具有显著性（P ＜ 0.05）；与对照组治疗后比较，研究组治疗后 LVESD、LVEDD 以及 LVEF 改善更加显著，差异

具有显著性（P ＜ 0.05）。结论 左卡尼汀治疗老年慢性心力衰竭患者可以显著的改善患者的新功能，取得满意的临床效果，值得推广应用。
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