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型钠尿肽联合替罗非班治疗急性心肌梗死并
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"摘要#

!

目的
!

观察重组人
"

型钠尿肽"新活素%联合替罗非班治疗急性心肌梗死合并心力衰竭临床疗效&

方法
!

将纳入研究的急性心肌梗死合并心力衰竭患者随机分为观察组和对照组&观察组
;.

例在常规西医治疗的

基础上给予新活素联合替罗非班治疗!而对照组给予常规西医治疗和尿激酶&治疗
./D

后观察两组患者的临床疗

效'心功能指标改善情况以及安全性指标&结果
!

观察组总有效率为
:/(+:<

!明显高于对照组的
/'(/;<

!差异有

统计学意义"

G

&

*(*)

%#治疗后两组患者心功能指标均有所改善!差异有统计学意义"

G

&

*(*)

%#且治疗后观察组心

功能指标明显优于对照组!差异有统计学意义"

G

&

*(*)

%#两组均未发生严重不良反应&结论
!

新活素联合替罗非

班治疗急性心肌梗死合并心力衰竭临床疗效确切!优于传统的尿激酶治疗!值得临床推广&
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冠状动脉粥样硬化形成血栓之后堵塞心脏供血血管#影响

相关动脉供血#如不及时开通该血管$罪犯血管&可造成心肌坏

死即急性心肌梗死$

%W1

&+及早开通罪犯血管可缩小心肌梗

死面积#对改善患者心功能及其预后有重要意义+

'*

世纪
/*

年代以来#阿司匹林和链激酶的使用#使心肌梗死患者
+)L

死

亡率从
&+('<

下降至
/(*<

#溶栓治疗开始被人们接受+

%W1

是心力衰竭$

S]

&的主要诱因之一#急性心肌梗死合并心力衰

竭$

%W15S]

&死亡率高)

&

*

#对该类患者需要及时恢复心肌血

供+重组人
"

型钠尿肽$新活素&是新一代抗
S]

药物#研究显

示其对
S]

具有显著的综合治疗作用#而替罗非班是近年使用

较多的抗血小板聚集药物#在
%W1

中应用较多+本研究观察

了
;.

例使用新活素联合替罗非班治疗的
%W15S]

患者#对其

疗效有了初步的认识+现报道如下+

$

!

资料与方法

$($

!

一般资料
!

选择
'*&*

年
)

月至
'*&+

年
&&

月本院住院

的
&+.

例
%W15S]

患者为研究对象#所有对象均发病后
'.D

内入院#给予硝酸甘油未能缓解临床症状#经查体及理化检查

明确诊断#所有病例均符合世界卫生组织关于
%W1

和
S]

的

诊断标准+排除及脱落标准!$

&

&

&

月内曾有活动性内脏出血

或大手术史者%$

'

&罹患严重的高血压病#血压未能控制

者$

%

&/*

"

&&*HHS

6

&%$

+

&有出血性脑卒中病史者%$

.

&溃疡

病,血友病等出血性疾病以及过敏体质者%$

)

&未签知情同意书

者+将
&+.

例研究对象随机分为观察组
;.

例和对照组
,*

例+

观察组中男
.&

例#女
'+

例#年龄
.+

!

,.

岁#平均$

)+(,'e

:(/+

&岁%对照组中男
.;

例#女
'.

例#年龄
..

!

,,

岁#平均

$

).(..e&*()+

&岁+两组患者性别,年龄等一般资料比较#差

异无统计学意义$

G

%

*(*)

&#具有可比性+

$(/

!

方法
!

两组患者入院后均及时完善各项化验检查#予以

强心,利尿,扩张血管,纠正电解质紊乱,低分子肝素抗凝,调

脂,吸氧,休息以及抗感染,抗心律失常等治疗+

$(/($

!

观察组
!

在常规治疗的基础上使用新活素$成都诺迪

康生物制药有限公司#药准字
2'**)**++

&联合替罗非班$武汉

武药制药有限公司#药准字
S'**.&&;.

&治疗+新活素首次以

&()

-

6

"

U

6

用药#溶于生理盐水中静脉滴注#之后以每分钟

*(**,)

-

6

"

U

6

的速度连续静脉滴注+替罗非班初始
+*HJK

药物输入控制在每分钟
*(.

-

6

"

U

6

#之后以每分钟
*(&

-

6

"

U

6

的速率持续滴注+

$(/(/

!

对照组
!

在常规治疗的基础上给予注射用尿激酶

-

,*.&

-

检验医学与临床
'*&)

年
)

月第
&'

卷第
&*

期
!
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$

c̀

&$丽珠集团丽珠制药厂#药准字
S..*'*;.,

&+将
&)*

万

1̀ c̀

溶于生理盐水中#

+*HJK

内静脉滴注完+

$('

!

观察指标
!

持续给药
./D

后#观察两组患者临床疗效%

治疗前后心脏彩超,心电图,心功能评估以及不良反应发生

情况+

$(1

!

疗效评价
!

显效!

%W1

及
S]

症状完全消失#心功能改

善
'

级+有效!

%W1

及
S]

症状有所改善#心功能改善
&

级+

无效!

%W1

及
S]

症状及心功能无明显改善或是加重+总有

效率
Y

$显效
Z

有效&"总数
h&**<

+

$(2

!

统计学处理
!

采用
2922&,(*

软件对数据进行统计学分

析#计量资料采用
@eI

表示#组间比较采用
D

检验%计数资料

采用百分率表示#组间比较采用
&

' 检验+以
'

Y*(*)

为检验

水准#

G

&

*(*)

为差异有统计学意义+

/

!

结
!!

果

/($

!

两组患者疗效比较
!

观察组总有效率为
:/(+:<

明显高

于对照组的
/'(/;<

#差异有统计学意义$

G

&

*(*)

&+见表
&

+

表
&

!

两组患者疗效比较

组别
*

显效$

*

& 有效$

*

& 无效$

*

& 总有效率$

<

&

观察组
;. '' .& & :/(+:

对照组
,* && ., &' /'(/;

/(/

!

两组治疗前后心功能指标变化比较
!

两组患者治疗前心

功能指标比较#差异无统计学意义$

G

%

*(*)

&%治疗后两组患

者心功能指标均较前有所改善#差异有统计学意义$

G

&

*(*)

&%且治疗后观察组心功能指标明显优于对照组#差异有统

计学意义$

G

&

*(*)

&+见表
'

+

表
'

!

患者治疗前后心功能各指标变化比较&

@eI

(

组别
*

左室舒张末径

$

HH

&

左室收缩末径

$

HH

&

左室射血分数

$

<

&

观察组
;.

治疗前
)/();e;(+' .)(''e;(+.

.,(+&e,(&/

@

治疗后
).(')e.(',

@I

.&(.)e+(&;

@I

)+(;&e;(+.

@I

对照组
,*

治疗前
)/(.,e)(,/ ..(')e;(&/ .,(+.e)(*:

治疗后
);(+)e;(&+

@

.+()&e.(+,

@

)*(+&e;(';

@

!!

注!与本组治疗前比较#

@

G

&

*(*)

%与对照组治疗后比较#

I

G

&

*(*)

+

/('

!

安全性比较
!

两组患者治疗期间无死亡#无严重不良反

应发生#肝肾功能检查未见明显异常+两组安全性比较#差异

无统计学意义$

G

%

*(*)

&+

'

!

讨
!!

论

!!

%W1

后罪犯血管所支配的心肌血流量急剧降低导致心肌

缺血#在新的侧支循环不能很快恢复血供时#会出现细胞代谢

异常以及供能衰竭#心肌细胞会受出现水肿以至于坏死)

'

*

#如

涉及左心室则因心脏射血无力而表现出
S]

症状+此种状态

下的
S]

病理生理特点为)

+

*

!$

&

&

S]

速度快+心肌梗死后心

肌细胞快速缺血坏死#影响供血区心肌舒缩#而非长期病态造

成#此时心脏不能有效代偿%$

'

&迅速出现的剧烈胸痛,焦虑以

及心功能丧失可诱发高水平的神经内分泌激素合成,分泌#此

类激素为应激反应所致#目的为增强心肌收缩力#维护正常的

机体需要#但过度反应会导致外周血管过度收缩#肾小球滤过

率迅速减低而出现水钠潴留)

.

*

+临床治疗中及时溶栓为主要

措施#迅速开通堵塞的罪犯血管#心脏供血会得到恢复#心脏功

能也会很快恢复)

)

*

+

替罗非班被认为是现有起效最快,靶向选择性最好的抗血

小板聚集药物)

;5,

*

#其是由人工合成#作用时间较短#属于非肽

类血小板糖蛋白
79

#

I

"

$

@

受体拮抗剂#特异性较高+替罗

非班作用于血小板聚集的最后通路#通过占据血小板
79

#

I

"

$

@

的交连位点#抑制纤维蛋白原与该位点的结合而起到竞争

性抑制作用+快速起效后如不及时补充给药#会在
.

!

&*D

后

丧失作用#其后血小板的活性快速恢复)

/

*

#这种特性适合多次

反复给药+本研究中采用静脉持续给药的办法维持血药浓度#

使其保持持久高效的抗血小板聚集#与低分子肝素合用抗血小

板聚集作用更为强劲#对预防血栓的形成以及溶栓均有重要意

义)

:

*

+新活素是利用现代
#$%

技术合成的重组人脑利钠肽#

目前对其作用机制尚未完全清晰#但一般认为其药理作用包括

两个方面!$

&

&使环磷酸鸟酐酶血清浓度上升#进而舒张平滑肌

细胞#起到扩张容量血管的作用#有助于对抗
S]

之后应激性

神经内分泌激素%$

'

&作用于肾素
5

血管紧张素
5

醛固酮系统#通

过提高肾小球滤过率#降低外周循环阻力,水钠潴留#以及降低

心脏的前,后负荷和心肌耗氧量+

本研究中使用新活素联合替罗非班治疗
%W15S]

总有效

率为
:/(+:<

明显高于传统使用
c̀

治疗的
/'(/;<

#差异有

统计学意义$

G

&

*(*)

&#这是因为替罗非班与低分子肝素合用

抗血小板聚集,溶栓作用强于
c̀

#新活素通过改善
S]

有助

于改善心脏缺血和心肌耗氧量+通过
./D

治疗发现#观察组

的心功能各指标明显优于对照组#其改善心功能的幅度更为有

力#对于
%W15S]

早期治疗更为有效#对患者生存率及生存质

量的提高有积极意义+

综上所述#新活素联合替罗非班治疗
%W15S]

疗效确切#

在临床中应扩大应用+但本研究样本数较少#有许多不足未能

显现#需在以后的临床中进一步研究发现与改进+
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