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摘要：摘要：目的：探究吸入一氧化氮（Inhaled nitric oxide，iNO）治疗慢性阻塞性肺疾病（Chronic 

obstructive pulmonary disease，COPD）合并肺动脉高压（Pulmonary hypertension，PH）患者的临床

疗效。方法：选取2024年1月至12月于本科室收治的36例COPD合并PH患者，采用随机数字表法均分为实验

组与对照组（各18例）。实验组在常规治疗基础上加用iNO疗法，对照组仅接受常规治疗，对比分析两组

患者的临床疗效、安全性及相关指标差异。结果：实验组治疗总有效率显著高于对照组（P<0.05）；两

组患者治疗期间均未出现严重不良反应，组间安全性差异无统计学意义（P>0.05）。结论：对于COPD合

并PH患者，iNO辅助治疗可有效改善机体氧合状态，降低肺动脉压力，加速呼吸困难症状缓解，缩短整体

治疗周期与住院时长，具有显著的临床应用价值。
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Abstract: Abstract: Objective To explore the clinical efficacy of inhaled nitric oxide (iNO) in the treatment of patients 

with chronic obstructive pulmonary disease (COPD) complicated with pulmonary hypertension (PH). Methods A 

total of 36 patients with COPD and PH admitted to our department from January to December 2024 were selected 

and randomly divided into an experimental group and a control group (18 cases each) using a random number 

table. The experimental group received iNO therapy in addition to conventional treatment, while the control group 

only received conventional treatment. The clinical efficacy, safety, and related indicators of the two groups were 

compared and analyzed. Results The total effective rate of treatment in the experimental group was significantly 

higher than that in the control group (P < 0.05); no serious adverse reactions occurred in either group during 

treatment, and there was no statistically significant difference in safety between the groups (P > 0.05). Conclusion 
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For patients with COPD complicated with PH, iNO-assisted treatment can effectively improve the oxygenation 

status of the body, reduce pulmonary artery pressure, accelerate the relief of dyspnea symptoms, shorten the overall 

treatment cycle and hospital stay, and has significant clinical application value.
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慢性阻塞性肺疾病（Chronic Obstructive Pulmonary 
Disease，COPD）是全球范围内发病率和死亡率

均居高位的呼吸系统疾病，已成为世界第三大死

因，仅次于缺血性心脏病和脑卒中，严重威胁患

者的生命健康与生活质量[1-3]。随着COPD病情的

持续进展，肺组织结构遭到进行性破坏，进而引

发肺血管病理改变，导致肺动脉高压（Pulmonary 
Hypertension，PH）的发生[1,4,5]。作为COPD最常见

且最为严重的并发症之一，PH显著增加了患者的死

亡风险，是影响疾病预后的关键因素。临床研究证

实，有效控制PH对于延缓肺心病进程、改善患者生存

质量及远期预后具有不可忽视的重要意义。

一氧化氮（Nitric Oxide，NO）信号通路调控

机制复杂，涉及多种关键影响因子，在PH的发生发

展过程中扮演着核心角色。大量研究表明，NO不

仅参与肺血管张力的动态调节，还在肺血管重构进

程中发挥重要作用，是介导COPD向肺心病演变、

影响患者肺功能的关键生物活性分子[6]。
目前，外源性补充NO已成为临床降低PH的

重要策略。其中，吸入一氧化氮（Inhaled Nitric 
Oxide，iNO）疗法在新生儿持续性肺动脉高压的治

疗中已得到广泛应用并取得显著疗效，成为该领域

的一线治疗方案[7]。然而，相较于儿科临床的成熟

应用，iNO在成人COPD合并PH治疗中的研究仍处

于探索阶段，相关临床证据极为有限。尽管传统治

疗手段在COPD合并PH的管理中取得一定进展，但

普遍存在治疗周期长、起效缓慢、整体疗效欠佳等

局限性。

基于此，本研究拟在常规治疗基础上，创新

性地将iNO疗法应用于成人COPD合并PH患者。通

过系统监测肺动脉压力、评判患者临床症状缓解程

度，全面评估iNO疗法的临床应用价值，旨在为该

类患者的治疗策略优化提供创新性的临床依据与实

践参考。

1  资料与方法
1.1  一般资料

2024年1月至12月期间，本科室共收治36
例慢性阻塞性肺疾病（COPD）合并肺动脉高压

（PH）患者。具体分组及筛选标准如下：纳入

标准：（1）符合《慢性阻塞性肺疾病诊治指南

（2021年修订版）》中COPD诊断标准[1]；（2）
符合《中国肺动脉高压诊断与治疗指南（2021
版）》中PH诊断标准，即心脏彩超检查显示肺动

脉收缩压（PASP）>40mmHg[5]；（3）研究期

间未参与其他临床研究。排除标准：（1）由其他

病因导致的PH；（2）既往确诊支气管哮喘或其

他过敏性疾病；（3）合并支气管扩张、间质性肺

炎等肺部疾病；（4）存在脑血管疾病、恶性肿瘤

或造血系统疾病；（5）缺乏随访记录或关键研究

资料不全。采用随机数字表法将患者均分为实验

组与对照组，每组各18例。经统计学分析，两组

患者基线资料（包括年龄、性别、病程等）差异

无统计学意义（P>0.05），具有良好的组间可比

性。所有患者家属均充分知悉研究内容，并签署

知情同意书。本研究已通过医院医学伦理委员会

审批。

1.2  方法

实验组与对照组患者入院后均接受常规对症

治疗，治疗措施涵盖机械通气、解痉平喘、纠正水

电解质紊乱、抗感染治疗、维持酸碱平衡及心功能
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支持等。在此基础治疗之上，实验组加用吸入一

氧化氮（iNO）治疗：采用深圳睿普NO治疗仪，

将其连接于呼吸机湿化瓶后的输出管路。治疗初始

阶段，设定NO吸入浓度为15-20ppm，持续应用1
小时后，调整为5-10ppm并维持治疗，后续根据患

者病情变化动态调整NO浓度。机械通气采用德尔

格呼吸机，以PC-BIPAP模式实施常频通气，参数

根据患者个体状况进行精准调节，具体为：呼吸频

率16-18次/分钟，吸入氧浓度35%-70%，吸气峰压

25-35cmH2O（1cmH2O＝0.098kPa），呼气末正压

3-5cmH2O。对照组仅接受常规治疗及机械通气，其

通气模式、参数设定、治疗疗程等均与实验组保持

一致。

1.3  观察指标及评价标准

疗效评价标准如下：（1）显效：肺动脉高压

水平显著下降，基本恢复至正常范围，同时紫绀、

呼吸困难等典型临床症状得到明显改善；（2）有

效：气促、紫绀等临床症状有所缓解，肺动脉压力

值逐步接近正常水平；（3）无效：紫绀、气促等

临床症状无明显改善，治疗后的肺动脉压力指标与

治疗前相比无显著差异。

治疗总有效率=显效率+有效率。此外，对患者

治疗期间出现的不良反应例数进行详细统计，据此

计算不良反应总发生率。

1.4  统计学处理

使用Epidata 3.0进行数据输入，并借助SPSS 
22.0软件对研究中观察指标进行分析。计数数据以

数量（n）和百分比（%）形式呈现，并使用χ2检

验进行数据分析。实验组与对照组之间存在显著差

异，P值小于0.05，表明差异具有统计意义。

2  结果

治疗结果显示，实验组治疗总有效率达94.44%，

显著高于对照组的50%，组间差异具有统计学意义

（P<0.05）。安全性方面，两组患者在治疗期间均

未发生严重不良反应事件，组间不良反应发生率差

异无统计学意义（P>0.05），具体数据详见表1表1。

3  讨论

COPD是以持续性气流受限伴呼吸系统症状为

核心临床特征的慢性疾病，其病理学改变主要表

现为气道和（或）肺泡结构功能异常。作为全球

发病率和死亡率居高不下的重大公共卫生问题，

慢阻肺的发病机制至今尚未完全明晰[1-2]。PH作

为COPD进展为肺源性心脏病的关键病理阶段，

可导致肺血管阻力显著升高，加重右心室后负

荷，进而引发右心室肥厚并最终发展为右心衰

竭 [ 3 - 5 ]。因此，有效控制PH对于降低肺动脉压

力、延缓肺心病进程、改善COPD患者生存质量及

预后具有重要临床意义。

目前，临床针对COPD合并PH的治疗方案，通

常是在COPD常规治疗基础上，联合应用前列环素

（PGI2）、内皮素（ET）受体拮抗剂、磷酸二酯

酶-5（PDE-5）抑制剂等PH靶向药物[8]。然而，尽

管采取了上述综合治疗措施，患者的死亡风险依然

居高不下，提示现有方案尚未能从根本上逆转PH的

病理进程。

NO具备突出扩张血管效果，吸入NO之后到

达肺泡并以弥散的方式将肺泡-毛细血管作为渠道

进入肺血管平滑肌，实现松弛肺血管平滑肌，并达

到扩张肺血管的效果。NO进入患者的血管后，可

迅速与血浆中的血红蛋白结合，并在短时间内被

表1 表1 两组临床效果比较

组别 显效（n） 有效（n） 无效（n） 总有效率（/%） 不良反应发生率（/%）

实验组（n=18） 10 7 1 94.44 0

对照组（n=18） 6 3 9 50 0

χ2值 - - - 9.0167 1.0169

P值 - - - 0.0026 0.4154
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代谢清除，因而不会在体内蓄积，也不会对患者造

成严重不良影响。与传统的扩血管药物治疗方案相

比，NO吸入疗法具有更高的肺血管选择性，能够

显著降低肺动脉压力[6-10]。同时，该疗法还克服

了传统治疗可能引发体循环低血压的弊端，安全性

更高。

本研究中通过iNO可改善相关患者血氧状态，

降低肺动脉压力，增快呼吸困难症状缓解速度，缩

短治疗和住院时间，临床效果显著。
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