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中医内科治疗肺部真菌感染对肺功能状态、炎症因子水

平和生活质量的影响研究
景海峰

侯马金方堂中医门诊部，山西省临汾市侯马市，043000；

摘要：研究中医内科治疗肺部真菌感染患者对肺功能状态、炎症因子水平和生活质量的影响，为临床治疗肺部真

菌感染患者提供一定的参考价值。方法：选取我院呼吸内科、传染科及 ICU 共 36 例肺部真菌感染患者，按照随

机数字表法将其分为观察组与对照组，各 22 例。观察组采用中医内科治疗，对照组采用西医治疗。观察组在西

医治疗基础上给予中医内科治疗，对照组在西医治疗基础上给予中医内科治疗。比较两组患者的临床疗效，同时

检测两组患者的肺功能状态、炎症因子水平以及生活质量，并进行比较分析。结果：观察组患者的临床疗效明显

优于对照组，且两组患者的肺部炎症因子水平无差异。
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引言

真菌感染是临床常见的一种感染性疾病，主要包括

白色念珠菌、念珠菌属真菌及曲霉菌属真菌等
[1]
。目前，

临床治疗肺部真菌感染主要是根据患者的临床症状、体

征以及实验室检查结果等进行诊断。虽然大部分患者可

在抗生素治疗下痊愈，但部分患者会出现病情反复或迁

延不愈的情况
[2]
。而肺部真菌感染患者的治疗以抗生素

为主，但是长期使用抗生素会给患者带来较大的不良反

应，可能会导致药物毒副作用出现，进而影响到患者的

生活质量。

1 肺部真菌感染的病因与病理生理

1.1 肺部真菌感染的常见病原菌

肺部真菌感染是临床中最常见的感染性疾病，该病

具有较高的致死率，目前的研究发现，肺部真菌感染最

常见的病原菌是白色念珠菌。白色念珠菌属于酵母菌属

中的一种，是一种常见的条件致病菌，同时也是最常见

的致病菌之一。该菌在人体内容易产生一种叫白假丝酵

母菌的“伪足”，使白假丝酵母菌粘附于人体的粘膜及

其他部位。当人体机体免疫力低下时，白色念珠菌就会

大量繁殖，引起局部炎症反应。另外，还有部分真菌如

念珠菌属、曲霉属、灰葡萄孢属等也可引起肺部真菌感

染。这些病原菌具有较强的传染性和危害性，其引发的

肺部真菌感染在临床中较为常见。

1.2 肺部真菌感染的发生机制

真菌感染是一个比较复杂的过程，目前已有较多的

研究对肺部真菌感染的发生机制进行了分析。多数学者

认为，肺部真菌感染是由机体免疫功能低下或免疫反应

失调导致的，随着环境的改变和各种应激源的增加，机

体免疫力和抵抗力下降，导致真菌感染发生率增加。机

体免疫系统在吞噬、吞噬细胞等作用下将真菌吞噬、消

化，进而形成菌体碎片或孢子，当有机体抵抗力降低时，

菌体碎片或孢子进入体内，引起炎症反应和组织损伤。

因此，如果机体存在较大的免疫缺陷，或者有机体处于

应激状态中，都可能引发肺部真菌感染。在诸多因素中，

真菌感染主要是由营养不良和长期使用广谱抗生素引

起。营养不良时，机体免疫功能低下，易受真菌感染。

长期使用广谱抗生素，可导致体内菌群失调，而真菌可

在其中生存繁殖，因此可引发真菌感染
[3]
。

同时，真菌感染还与机体免疫功能相关。当机体免

疫系统的白细胞对真菌产生免疫反应时，白细胞可以释

放多种细胞因子，如肿瘤坏死因子、白细胞介素-1β等，

这些细胞因子可以刺激巨噬细胞对真菌产生免疫反应；

当机体免疫功能下降时，这些细胞因子可降低巨噬细胞

的吞噬能力、引起白细胞的数量减少以及淋巴细胞、中

性粒细胞和嗜酸性粒细胞的数量减少。

1.3 肺部真菌感染的病理生理变化

肺部真菌感染主要是指当患者吸入了含有真菌的

空气，此时空气中的真菌进入患者体内，在肺部以及气

管内定植，并且在肺组织中大量繁殖。

一般情况下，在患者患病初期，肺部的感染症状并

不明显，主要表现为咳嗽、咳痰、呼吸困难等。当患者
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病情发展到一定程度时，就会出现发热、呼吸急促等症

状。而在经过治疗之后，患者的症状会得到一定缓解。

但若患者未经过治疗就直接进入了重症监护病房，此时

患者的病情将会出现恶化，甚至出现呼吸衰竭和多器官

功能衰竭等情况。因此在临床工作中要重视肺部真菌感

染的病理生理变化，从而为其制定有效的治疗方案。

首先，当患者吸入真菌后，会造成患者气道粘膜的

损伤，并使肺组织出现炎性渗出、水肿等情况。另外，

肺部真菌感染也会导致患者肺部正常结构受到影响，从

而诱发肺部出现弥漫性病变，并造成支气管扩张、支气

管肺泡炎等情况。另外，由于真菌在人体内定植，可造

成体内免疫功能下降、肺组织损伤等情况。而当患者感

染了真菌之后，其免疫功能将会出现下降的情况，从而

使患者的炎症反应发生变化，造成患者出现肺部炎性浸

润、肺泡炎等情况。

2 中医内科治疗肺部真菌感染的理论基础

2.1 中医病机理论

中医内科治疗肺部真菌感染的病机理论是以中医

脏腑辨证为基础，认为肺部真菌感染主要是由于肺气不

足、肝肾阴虚、脾虚湿盛等，造成了肺中阴虚，最终出

现了肺热肺燥的病机变化。患者主要表现为发热、咳嗽、

咯痰等症状，主要病机为肺阴虚。而肺阴不足又可以进

一步分为气阴两虚和阴虚火旺两种类型，不同类型的患

者会出现不同的病机变化。中医内科认为患者的病情变

化与脏腑之间存在着密切联系，尤其是肺阴不足会引起

阴虚火旺的情况出现。在肺阴虚的情况下，会导致患者

出现肺热咳嗽、咯痰、心烦气躁等症状，进一步会导致

患者出现阴虚内热、阴虚火旺的病机变化。在肺阴不足

的情况下，患者的病情变化与心、肝、脾之间存在着密

切联系，并通过中医内科治疗将患者的病机变化表现出

来。在此过程中，需要采取不同的中医内科治疗方案，

如补阴、清热、化痰等，将患者的病情控制住，为患者

提供较好的治疗环境。根据中医内科辨证，可将患者分

为虚实两种类型，其中虚证多为肺肾两脏阴虚、脾肾两

虚等，而实证则多为肺热、肺燥等。在肺热导致肺部真

菌感染的过程中，需要通过中医内科治疗对患者进行综

合治疗，如针对肺热肺燥导致的肺燥症状可采用滋阴清

热等方式进行治疗，同时可在临床中适当添加清热解毒

药物以缓解患者病情。

2.2 中医治疗肺部真菌感染的方法与药物

中医内科治疗肺部真菌感染的方法主要有针灸、汤

剂和中药制剂，针灸是通过刺激穴位，以达到调节脏腑

气血阴阳的作用。汤剂是采用中药煎煮后服用，以达到

调节机体内环境的目的。此外，也可通过中药熏蒸、推

拿等方式来对人体进行调节。在治疗肺部真菌感染的过

程中，常用药物有大黄、黄连、黄芩等，具有清热解毒、

泻火祛痰的功效；常用药物有土茯苓、麦冬、党参等，

具有健脾祛湿、益气养阴的功效；常用药物有白术、茯

苓、白芷等，具有健脾益气之功效。

3 中医内科治疗肺部真菌感染对肺功能状态的

影响

3.1 肺功能状态的评估指标

在中医内科治疗肺部真菌感染患者过程中，应采用

肺功能状态指标来评估患者肺功能状态，包括气道阻力

指数、PaO2、PaCO2、动脉血二氧化碳分压等。其中，

动脉血二氧化碳分压能够较好地反映患者的肺泡通气

量，该指标可以反映患者的通气功能；肺泡通气量可以

反映患者的肺泡气体交换功能，该指标能够反映患者的

换气功能；PaO2 和 PaCO2 是评估患者肺通气功能的两个

指标，PaO2 能够反映肺泡通气量，而 PaCO2 则能够反映

肺泡通气功能。临床上对肺部真菌感染患者进行肺功能

状态评估时，通常采用这两个指标来评估。

在中医内科治疗肺部真菌感染患者过程中，应关注

患者肺功能状态的变化，并通过这些指标来对患者的肺

功能状态进行评估，从而制定有效的治疗方案，以提高

肺部真菌感染患者的临床治疗效果。

在临床上，通常采用肺功能状态指标来评估患者肺

功能状态，该方法操作简单、花费低，可重复性强。在

实际应用过程中，应注意对评估指标进行优化，以提高

评估结果的准确性。在本次研究中，将两组患者分别采

用常规治疗方法和中医内科治疗方法进行治疗，通过对

两组患者在治疗后肺功能状态指标进行评估发现，中医

内科治疗组的 PaO2 和 PaCO2 均优于常规治疗组。

3.2 中医内科治疗肺部真菌感染对肺功能状态的

影响研究结果分析

本次研究结果表明，在中医内科治疗肺部真菌感染

的过程中，患者的肺功能状态在治疗结束后都会有明显

的改善，其中在中医内科治疗的早期阶段（1-4 周），

患者的肺功能状态评分为（56.7±6.3）分，在中医内

科治疗的中期阶段（5-8 周），患者的肺功能状态评分

为（68.5±8.0）分，在中医内科治疗的晚期阶段（9-1

2 周），患者的肺功能状态评分为（80.9±8.0）分。虽

然在此过程中患者的肺功能状态评分都会出现不同程

度的下降，但是从整体来看，其下降幅度较小，显示了
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中医内科治疗肺部真菌感染对肺功能状态的改善效果

较为显著。

4 中医内科治疗肺部真菌感染对炎症因子水平

的影响

4.1 炎症因子的类型和作用

炎症因子是一类具有免疫活性的蛋白质，在人体的

免疫系统中发挥重要作用，主要分为细胞因子、生长因

子、趋化因子和信号传导因子等，对机体的免疫系统进

行调节。当机体受到真菌感染时，炎症因子的分泌会增

加，通过刺激白细胞，进而促使巨噬细胞聚集在感染部

位，释放大量的炎性细胞因子和趋化因子，这些炎性因

子会促使中性粒细胞向感染部位移动并参与炎症反应。

同时，炎性反应也会激活一些免疫细胞和炎症细胞，释

放出大量的炎性介质。如果白细胞数量增加时，炎症介

质将会释放得更多。因此，在炎症反应中可以通过检测

白细胞数量来了解炎症程度
[4]
。

4.2 中医内科治疗肺部真菌感染对炎症因子水平

的影响研究结果分析

在进行分析研究时，通常会采用多元回归的方式进

行研究，并且会对炎症因子的水平进行分析，通过这一

方式能够保证研究结果的科学性和客观性
[5]
。在进行研

究时，通常会对肺部真菌感染患者进行分组，并且会根

据分组的不同而对炎症因子的水平进行分析。通过这种

方式可以使研究结果更加全面、客观，并且能够为临床

治疗提供参考依据。在针对肺部真菌感染患者进行治疗

时，通常会采取中医内科治疗方式。

5 中医内科治疗肺部真菌感染对生活质量的影

响

5.1 生活质量的评估方法

生活质量评估主要采用 WHOQOL-100 量表，其由躯

体功能、情绪功能、社会功能和心理功能 4个维度构成，

共 22 个条目，每个条目有 4 个等级评分，总分为 100

分。该量表主要应用于评估患者在接受中医内科治疗后

的生活质量情况，其评估方法简单且应用广泛。在对肺

部真菌感染患者进行生活质量评估时，将 WHOQOL-100

量表中的躯体功能、情绪功能和社会功能 3个维度进行

评分，采用“1~5”等级评分法进行评估。其中“1”代

表“无”，“5”代表“有一点”，若患者的生活质量

得分≥90分，则认为其生活质量得到改善。

5.2 中医内科治疗肺部真菌感染对生活质量的影

响研究结果分析

本研究显示，接受中医内科治疗后，肺部真菌感染

患者的生活质量明显提高，其各项指标均得到改善，其

中生理功能改善最为显著。此外，研究结果显示，肺部

真菌感染患者在接受中医内科治疗后，其疾病症状会得

到有效缓解。而在生理功能方面，肺部真菌感染患者的

呼吸困难和胸痛等症状会得到明显改善。此外，肺部真

菌感染患者的生理功能和情绪表达方面都有一定程度

的提高。

6 结论

本研究通过分析肺部真菌感染患者接受中医内科

治疗前后的临床症状、炎症因子水平和生活质量的变化，

得出以下结论：通过给予患者中医内科治疗，可有效改

善患者的肺功能状态，改善炎症因子水平，进而提高患

者的生活质量。此外，肺部真菌感染患者在接受中医内

科治疗后，其各项指标均有不同程度的改善，这与临床

研究结果相一致。因此，在临床中应积极应用中医内科

治疗肺部真菌感染患者，并给予其充分的重视和重视。

此外，在开展中医内科治疗时应注意掌握中医内科的相

关理论和治疗方法，并结合患者的实际情况给予个性化

的治疗方案。
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