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急性心肌梗塞血运重建后的中医药防治研究

史大卓
‘

徐丽林
’

徐 浩
’

摘要 冠状动脉血运重建方法包括静脉溶栓
、

冠状动脉内溶

栓
、

经皮冠状动脉腔内成形术 ������和冠状动脉内支架置人

����������等
，
已成为急性心肌梗塞 �����的主要治疗方法

，

但

���后心室重构 ����以及相关冠状动脉再通后并发症如再灌

注损伤
、

心肌组织无血液复流现象��。 一

�������
、

急性血栓形成

及再狭窄等
，

仍是 目前急性心肌梗塞防治研究领域巫待解决的

问题
，

现代医学尚无真正令人满意的预防措施
。

针对上述问题
，

对其发病机理和 中医药可能干预的病理环节加以评述
。

认为冠

状动脉血运重建术结合中医 药干预
，

能进一步提高临床疗效
，

改善患者长期预后
，

值得进一步研究
。

主题词 心肌梗塞�预防和控制 � 心肌梗塞血运重建

�� 世纪 �� 年代以来
，

急性心肌梗塞 �����治疗

进入了梗塞相关动脉����
���� �������� ������

，
����血

运重建治疗的时代
，

其中最常用的血运重建方法有溶

栓治疗及介人治疗
，

包括静脉溶栓
、

冠状动脉内溶栓
、

经皮冠状动脉腔内成形术 ������和冠状动脉内支架

置人 �������
���等

，

其共同 目的是尽可能及时地使心肌

梗塞相关冠状动脉血运重建
，

恢复心肌的血流灌注
，

从

而挽救濒死的心肌
，

保护心脏功能
，

改善长期预后
。

一

系列大规模临床试验证实
，

静脉溶栓治疗和传统内科

对症保守治疗相 比
，

可将 ���后 的病死率降低 ���

一 ���工
。

介人治疗 目前 已广泛用于 ���的治疗
，

临

床研究证实
�
��急诊 ���� 或 ��

��� 的开通率为 ���

一 ��
�

��
，

其住院病死率为 �
�

����
�

��
，

明显优于

静脉溶栓治疗
����直接和补救 ���� 或

����� 对重症

���包括泵衰竭
、

心原性休克等
，

在主动脉气囊反搏

的支持下
，

仍可获得较好效果川
。

可见
，
���介人治疗

在治疗 ���方面较静脉溶栓治疗有一定优势
，

尤其是

对于高危
、

溶栓治疗禁忌症和心原性休克的患者
，

可能

获益更大
。

但是
，
��� 再通后并发症如再灌注损伤

、

心

肌组织无血液复流 ���
一�������现象

、

急性血栓形成及

再狭窄等
，

又成为 ���防治研究领域巫待解决的问

题
。

尽管许多药物如阿司匹林
、

抵克力得
、

氯 比格雷
、

血

小板膜蛋白 正��皿
�
受体拮抗剂和新的介人治疗方法

�如药物涂层支架等�用于临床加以干预
，

但临床仍未

获得令人满意的效果
。

中国中医研究院西苑医院心血管病研究室
，

北京海淀区西

苑 �飞�������

收稿 日期
�����一 ��一 ��

在溶栓治疗以前
，
���内科对症保守治疗结合益

气活血中药制剂加以干预
，

可明显降低 ���后住院死

亡率和并发症发生率
，

改善患者长期预后
。

近年利用彩

色多普勒心脏超声技术观察研究表明
，

中医药尤其是

益气活血和益气养阴活血方药制剂防治 ���
，

有改善

���后心脏功能的作用
。

有趣的是单用活血化痪药如

丹参等治疗
，

对 ���后心肌功能亦有一定保护作用
，

其机理如何
，

目前尚不十分明确
。

在 ���血运重建的

时代
，

冠状动脉血运重建结合中医药干预
，

能否进一步

提高疗效
，

改善长期预后
，

是值得深人探索的问题
。

� 心肌缺血再灌注损伤����

组织缺血后再灌注可使组织
、

器官功能得到恢复
，

损伤的结构得到修复
，

但有时也可加重组织
、

器官的功

能障碍和结构损伤
，

甚至会发生不可逆的损伤性变化
，

即 ��
。

��临床主要表现为再灌注性心律失常
、

心肌顿

抑
、

心功能损伤等
。

其发病机制
，

一般认为主要与氧 自

由基产生
、

细胞内�
��一

超载等有关
。

其次
，

花生 四烯酸

代谢产物增加
、

大量有害物质随血流到达组织加重组

织细胞损伤
、

细胞因子导致的内皮损伤和中性粒细胞

粘附浸润等亦参与再灌注损伤的病理过程
。

中医药预

防 ���后 ��
，

其机理涉及减少氧 自由基产生
、

抗氧 自

由基损伤
、

抗脂质过氧化
、

钙通道阻滞
、

抑制肾素活性
、

升高心肌 ��� 活性
、

增强心肌组织侧支循环和改善心

肌细胞代谢等方面川
。

近年来临床观察证明
，

溶栓结合

参麦液静脉注射
，

有防治急性心梗溶栓后再灌注心律

失常和改善心功能的作用川 �溶栓治疗结合 中药四逆

汤 口服
，
���溶栓治疗后弓背型 �� 段抬高持续时间

、

���波群记分
、

�一� 离散度
、

再灌注心律失常发生率

等均比单纯的溶栓治疗显著降低闭
。

其他如丹参素
、

三

七皂贰
、

绞股蓝总贰
、

人参皂贰
、

懈皮素
、

茶多酚
、

银杏

叶皂贰等中药有效成分以及炙甘草汤
、

生脉散
、

复方
一

丹

参胶囊
、

血府逐痕汤等中药复方制剂亦有抗心肌缺血

��的研究报道
，

显示有较好的应用前景川
。

� 冠状动脉血运重建后心肌组织水平无血液再灌注

���一

�������

���患者经溶栓或介人治疗虽然开放了梗塞相

关的冠状动脉
，

但仍有约 ��� 患者没有获得心肌组织

水平 的再 灌注
，

相应 心 肌组 织 仍处 于 �。 一

������ 状

态川
。

目前认为其发病机制有如下几个方面
�
���溶栓
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或介人治疗时
，

血栓或粥样斑块碎片随血流到血管远

端
，

栓塞微小血管
。

且纤维蛋白溶解导致游离凝血酶水

平升高
，

血小板活化释放生物活性因子使微血管痉挛
，

心肌组织微血管血流滞缓或血栓形成
，

导致无血流灌

注
。

���死亡患者的尸检发现
，

冠脉微血管系统确有

血栓存在 ���� 中性粒细胞活化和聚积
，

释放氧 自由基

和炎症介质
，

导致微血管损伤
、

血管内皮细胞肿胀
、

粒

细胞阻塞
，

进一步影响心肌组织微血管的灌注
����补

体活化
，

引起缺血后心肌细胞坏死 ����选择素和整合

素的粘附作用加强了血栓形成和心肌组织细胞的炎症

反应孙
，〕 。

中医益气
、

活血及解毒等中药或复方制剂
，

现

代药理研究有调节免疫
、

改善心肌循环及抑制粒细胞

趋化和炎症介质释放等作用
，

可影响 ���相关动脉再

通后 �。 一������ 的许 多病理环节
。

近 年来
，

我们研究

益气活血和补肾活 血方药对心 肌毛细血管再生 的影

响
，

证明其 可促进心肌 毛细血 管的再生
，

这对改善

���后心肌组织水平 的血流灌注会有所裨益
，

值得

进一步探讨
。

� 急性心肌梗塞后心室重构 ����

���后 �� 主要表现为梗塞区的室壁变薄
、

伸展

和非梗死区心肌伸长
、

变薄及代偿性心肌肥大
，

结果使

���后心室 腔逐步扩大
，

发生整体心室扩张 ���
�
���

����������� �����������
」’ 。

目前预防 ���后 ��
，

最为

有效的方法仍然是血运重建 �包括溶栓和介人治疗 �
，

但 由于时间窗的限制及血运重建后仍存在 ��一������

和再灌注损伤
，

�� 仍是 目前加重 ���后心功能损伤

和影响 ���患者长期预后 的主要病理环节
。

在介导

�� 的诸多因素中
，

肾素一血管 紧张素系统 �����起

重要的作用
。

���后组织及循环系统 ���被激活
，

以

��� �为生化反应核心产生一系列生物效应
。

��� �

一方面激活神经系统
、

促进儿茶酚胺释放
，

损伤心脏收

缩舒张功能
，

起间接介导 �� 的作用 �另一方面
，
���

�通过促进心肌细胞肥大和增加间质细胞 �主要是成

纤维细 胞 �的基 质合 成
、

分泌
，

起直接诱导 �� 的作

用 〔 ” 口。

中药干预 ���后 �� 的研究表明
�

益气活血方

药如补 阳还五汤
、

愈心梗液 �由黄蔑
、

党参
、

丹参
、

郁金

等组成 �等对 ���后 �� 皆有干预作用
，

表现为心脏

指数降低
、

血流动力学改善和存活心肌细胞增生减轻
。

其机理涉及调 竹血管生物活性因子
、

胶原代谢及改善

心肌细胞能量代谢等方面 二’�
， ，�二

。

� 急诊冠状动脉介入治疗后急性血栓形成和再狭窄

����

���急诊 ���� 或 ����
，

梗死相关动脉 �����

级血流再灌注率显著高于静脉溶栓治疗
，

在 ���的住

院死亡率和远期预后方面显示有明显的优势
，

但仍存

在急性血栓形成和 ��的问题
。

由于肝素
、

新型抗血小

板制剂及支架材料的改进和药物涂层支架的应用
，

一

定程度上降低 了急性血栓的形成
，

但后期 的 ��形成

仍严重影响 ���长期预后
。

中医学认为
，

介人性治疗

后的血管内膜损伤
、

血小板粘附聚集
、

血栓形成和血管

重塑等属于中医血癖的范畴
，

我们采用理气活血复方

血府逐疲汤制剂加以预防
，

临床观察显示
，

该药可明显

降低冠心病 ���� 后心绞痛的发生率
、

抑制 ��形成

的作用 〔，‘ 〕 。

在此基础上
，

本研究室进一步用活血化痕

中药有效作用部位制成芍芍胶囊
，

进行防治 ���� 后

��的研究和临床预防治疗
，

证明该胶囊制剂可抑制猪

���� 后 ��形成
，

减少 ���� 后冠状动脉胶原蛋 白

的含量
，

临床初步证实亦有较好效果 二’气口
。

其他如补阳

还五汤
、

四逆散等进行预防 ���� 后 ��研究
，

也显示

有一定作用
。

因而
，

用于预防 ���介人治疗后急性血

栓形成和 ��形成方面亦有望获得一定效果
。

冠状动脉血运重建后的再灌注损伤
、

��一

������ 及

���后 �� 是相互影响
、

互为因果的过程
。

如心肌组

织水平 � 。 一

������
，

必然加重 �� 和再灌 注 的心 肌损

伤
�
再灌注时的氧 自由基产生

、

炎症介质释放和血管内

皮损伤
，

亦能加重 ��一������ 甚至 �� 的病理过程
。

如

何干预这些复杂的病理过程� 单一环节的抑制如血小

板拮抗
、

减少氧 自由基生成
，

往往难以获得 良好效果
，

中医药充分利用其多环节
、

多途径作用的优势
�

针对不

同病理环节分别进行相关探索
，

或许能产生好的效果
。

近年来
，
���的治疗由针对梗塞相关血管病变进行针

对性干预
，

转向心肌细胞本身的保护
、

移植和微血管的

再生
，

已跳出单纯针对病变血管进行治疗的框架
。

骨髓

干细胞的心肌移植和骨骼细胞心肌移植显示 出良好的

前景
，

初步临床证实有改善患者 ���后心脏功能和预

后的作用
。

但骨髓干细胞的定向分化和心肌细胞 自身

的兴奋性
、

传导性等问题还需要进一步研究
，

以证明临

床的安全性和可靠性
。

近年来
，

有研究表明
，

基因治疗

或相关基因表达蛋白冠状动脉内注射可促进心肌毛细

血管再生
，

可望对 ���后组织水平的灌注和梗塞灶内

存活心肌的保护起一定作用
，

但其安全性和稳定性仍

需进一步探索
，

才能得到临床的证实而推广应用��� 〕 。

中医药尤其是益气活血和益气养阴活血方药
，

实验研

究证明其对心肌细胞再灌注损伤
、

心肌组织毛细血管

的再生和心肌细胞的缺血预适应效应皆有一定作用
，

显示有 良好的前景
，

当然
，

中医药干预机理有待于进一

步探索
，

临床疗效需要按照现代循证医学和 ���要求

标准结合现代影像学技术和分子生物学技术去系统研



���
·

����
�

����
�

����
，
���

�

��
，
��

�

�

究
，

科学评价其效用
。

相信随着研究的进一步深入
，

中

医药必将在 ���现代防治中发挥应有的作用
。
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�
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张福生
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�
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�
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史大 李
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汪晓芳
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�
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�
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陈 可冀
，

毛 节明
，

等
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血府逐疲浓缩丸防治冠心病冠脉内支架

植人术后再狭窄的临床研究
�

中国中西医结合杂志
，
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，
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史大卓
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陈可冀
�
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临床研究
�

中国中西医结合杂志
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全 国 中 医

全 国 针 灸

中 西 医 结 合 临 床 学 术 交 流 会

推 拿 及 外 治 疗 法 学 术 交 流 会

延 期 通 知
由中华中医药学会和中医杂志社联合主办的

“
全国中医

、

中西医结合临床学术交流会
”
和

“
全国针灸

、

推拿及外治疗法学术交流会
”
原定于 ����年 �月在贵阳市举行

，

现变更为 ����年 �� 月 �� 日至 �� 月 ��

日在贵州省贵阳市神奇星岛酒店召开
。

现继续征文如下
。

全 国中医
、

中西医结合临床学术交流会 �简称
“
中医会

”
�征文内容如下

����名老中医临床治疗经验总结
����临床辨证

施治的经验
����中医和 中西医结合临床治疗的新成果

、

新技术
、

新经验介绍
����基础研究及理论探讨

����临床应用成方
、

验方的治疗新体会
，

例如
�

半夏泻心汤
、

柴胡疏肝散等等
，

对其中一方在临床新用的经验与体会
���� 临床应用单味中药的治

疗体会
，

例如夏枯草
、

牛芬子等等
，

对其 中一味中药在临床新用的经验体会
���� 对于某方剂或其单味中药的研究新成果

�

���药物外敷
、

外贴
、

外洗等临床新用的经验体会
����呼吸系统疾病的防治与研究

。

全国针灸
、

推拿及外治疗法学术交流会 �简称
�‘

针灸会
” �征文内容如下

����针灸治疗常见病的经验
����推拿

、

按摩及其

它理疗方法治疗常 见病的经验
����气功 和体育疗法治疗常见病的经验

����食疗治疗常 见病的经验
����非药物康复疗法经

验
�
���穴位埋线和割 治法等等治疗常 见病的经验

����某一个新
、

旧 穴位的临床应用经验体会
����常用配穴临床经验体会

�

���穴位研究新成果

以 上两会征文要求
���� 征文截止 日期为 �。��� 年 �月 �� 日 �

昭 �每位作者只限投 一篇
����文稿要求字迹工整

，

字数在

�。 川、 一 �。 ��。 字
，

尽量 不用 表格
�

请 自留底稿
，

字迹潦草者不予 审阅
�
���文稿 中的计量单位均须采用法定计量单位

，

如
“ ‘

克
”

应为
�

� ” ， “
毫升

”
应为

“
��

” � “
白细胞 石����即��

、 ”
应为

“
白细胞 �丫 �川 �� ”

等等
��劝文题下署作者姓名

，

作者单位名称
、

地址
、

邮政编码请写在稿纸 首页末 尾
����文稿务请加盖单位公章

�
�� �征文经 专家评审后

，

录用文章将刊登在《 中医杂志 分�。 。 �年

增 刊上
，

并由中华中医药学会和中医杂志社联合颁发论文证书
，

参会代表将授予继续教育学分
����请在投稿信封左下角注

明
“
中医会

”
或

�‘

针灸会
”
字样

。

欢迎计算机软盘及电子邮件投稿

联 系地址
�

北京东直门内南小街 �� 号
，

中医杂志社东方岐黄科技服务中心
，

邮政编码
�
����。 。

，

联系人
�

午易
。

电话
���������������

，

传真
����〔�������� 网址 ����飞尽���


