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邓铁涛治疗急性心肌梗死介入术后医案一则
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`
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`
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`

主题词 心肌梗死 / 中西 医结合疗 法 ④ 邓铁涛

罗某某
,

男
,

7 3 岁
,

于 2 () 04 年 9 月 8 日以
“

反复胸

闷痛 艺年
,

加重 3 天
`

持续胸痛 3 小时
”

主诉人院
。

患者

2 0 0 2 年开始 出现胸闷不适
,

时有隐痛
,

每于劳累或情

绪激动时发作或加重
,

每 次持续 几秒钟至 2 0 分钟不

等
,

无肩臂
、

左上肢放射痛
,

休 息后可缓解
,

夜间可 平

卧
.

口行服用救心丹
,

症状 可 以缓解
,

未到医院系统诊

疗
。

2 0 0 4 年 9 月 5 日患者因妻子碎死而心情悲痛
,

自

觉胸闷痛症状加重
,

伴有冷汗 出
,

持续 5一 10 分钟后可

缓解
.

自行服用保济丸治疗
。

于 9 月 8 日早 仁 6 时许
,

患者起床活动时 出现心前 区持续性 压榨样绞痛
,

伴心

慌
、

眩晕
、

黑朦
、

气促
、

冷汗出
,

晕厥 1 次
,

无四肢抽搐
、

日 吐白沫
,

3 0 秒后 自行苏醒
,

收人急诊科
,

当时心率为

4 0 次 /分
,

给予静脉推 注阿托 品 nI
l g

,

急查心 电图提

示
: “

急性下壁
、

右室心肌梗死
” 。

入院时症见
:

乏力
,

头晕
,

心前区胸 闷痛
,

伴心悸
、

汗 出
、

无咳嗽咯血
,

无恶心呕 吐
,

无抽搐
,

双下肢无水

肿
,

l 工干
、

纳眠差
、

二便 尚可
。

既往史
:

患者 2 月前测血

压为 1 5 7 / 7 2m m H g
,

未曾服药治疗
`

吸烟史 5。 年
.

1 包

/ 日
。

人院查体
:

体温
: 3 6

.

7 C
,

脉搏
:

72 次 /分
,

呼吸
: 名。

次 / 分
,

血压
: 9 。 / 6 ()n

二二 H g
.

双肺呼吸音清
,

未闻 及明显

「湿罗 音
。

心前区无隆起
,

叩诊心浊音界不大
,

无震颤
,

心率
: 7 2 次 /分

,

律齐
,

各瓣膜 听诊 区未 闻及病理性杂

音
。

舌暗红
,

脉络迂曲
,

苔薄日 卜
.

脉弦细
。

辅助检查
:

血常规
,

凝血 3 项末见明显异常
.

心肌梗死指标
:

肌钙

蛋 白
: z (、

.

1 ;: g八
、、 l

,

肌红蛋 f」
:

阴性
。

心川L酶谱
:

血清 门

冬 氨 酸 氨基转 移 酶 ( A S’ f )
: 5 9 I U

,

肌酸 激酶 同工 酶
( C K )

: 6 4 5I U
,

肌 酸 激 酶 一 M B 同工 酶 ( C K
一

M B )
:

3 7 IU
,

血清乳酸脱氢酶 (l
沙

D H ) : 1 9 0I U
。

心 电图
:

窦性心

律
,

急性下壁
、

右室心肌梗死
、

中医诊断
:

真心痛 (气阴

两虚
,

痰疲内阻 ) ;

西厌诊断
: ( 扮 冠心病

,

急性 下壁
、

右

室心肌梗死 ; ( 2) 高血压病 1 级
,

极高危组
。

人院后于 9 月 8 日 上午急诊行经皮冠状动脉介人

治疗
.

造影显示
:

左主 干
、

前 降支
、

回旋 支未 见明显狭

J一东省 中氏院心脏 中心
,

广州市大德路 n l 号 (叭 。 1 2。 )

收稿 日期
: 公0 0 洛一 I L一 硕〕3

窄
,

右 冠 近段 1〔)0 厂闭塞
,

于 狭 窄 处送 入 岛
.

污f o n : 丫

2 4 m m 支架
,

再次造影示
:

局部无残余狭窄
、

术后 口 服

氯毗格雷
、

阿司匹林抗血小板聚集
,

皮 下注别低分 子肛

素抗凝 ; 口服他汀类药物调脂
,

静脉滴注极化液 泞
厂

中

医治疗以 静脉滴注生脉注射液益气养 阴
,

日服大 黄胶

囊润肠通便
。

术后患者生命体征平稳
.

血压在多巴胺静

脉滴注 下可维持 于 正常范围
,

床边心电图曾提 , J、一过

性亨性心动过速
,

以盐酸胺碘酮维持泵人后 可控制 患

者神清
,

精神差
.

乏力
、

懒言
、

多眠
.

纳差
,

四肢欠温
.

无

胸闷痛发作
,

无心悸
,

无气促
,

无咳嗽咳痰
, 一

沂
一

淡暗
、

苔

薄白见裂纹
,

舌底脉络迁曲
,

脉弦滑
。

中伙 治疗标 本兼

治
,

以 益气养阴化痰
,

活血祛疲为法
,

汤药以温胆汤 首

生脉散加味
:

橘红 1 09
,

法半 夏 l馆
.

获 等 1派
,

丘味子

69
,

麦冬 1 0 9
,

丹参 2( g)
,

赤 芍 1娘
·

党 参 1 59
,

积壳 1 5 9
,

竹茹 2 0 9
,

稀签草 22 9 月了
`

草 〔,从
。

邓铁涛教授 于 9 月 1 0 「1会诊
,

患 者经治疗
,

精神

较前稍好转
,

仍有乏力
、

懒言
、

多眠
,

纳差
,

四肢欠温
,

无

胸闷痛 发作
,

无心悸
.

无气促
.

无咳嗽咳痰
,

石
一

淡暗
、

苔

薄白见裂纹
,

舌底脉络迁曲
,

脉汾 邓铁涛教授作 房坛

指示
:

患者为老年男性
,

因情结激动诱发 下毕 了;
`

空心

肌梗死
,

诊断明确
,

抢救治疗及时 合理 患者发病之时

胸 痛剧烈
,

标实为主
,

此时中药应 r 人刹 尽 i占血
.

叱疚

药
,

以 破疲通络
,

患者已 接受冠脉 内介 .’\ 木
,

退速 什通

闭塞靶血管
,

胸痛症状 立即缓解
,

标实已缓解 日前观

患者乏力
、

低声
、

面色淡 自
,

舌淡暗
、

苔薄 卜J见裸纹
.

舌

底脉络迂曲
,

脉滑
,

关脉浮
·

尺脉 沉均提 示
“

阳飞 下足
,

痰痊 内阻
” ,

但 目前本虚为主
.

故 i台疗 !几以益气 从价}为

主
,

化痰活血 为辅
、

方药 如 卜
:

人多
,

派 叻二炖
、 、

党 诊

3() g
,

法半夏 1 g()
,

当归 1琅
,

积壳 板
,

橘乡
一

即
.

在
一

竺 厂 鱿
.

熟附子 0] g
,

炙钊草 69
.

竹茹 ]饭
.

日 术 :
一

叹 明 )
_

方
.

#lj 后
,

患者精神明 显好转
,

尤胸闷涌 发作
.

左匕 ,井
厂 、

.

化
.

无咳嗽咳痰
,

无 发热
,

二
一

便凋
.

占淡暗
、

井薄自哒 哭坟
,

较前转润
,

舌底脉络迁曲
.

脉弦滑
L

四枝 ,
_

坊肚转益 群

老指示
,

效不更方
.

续服
_

L力
一

3 刊 后病悄好转月 队
`

按
:

对于急性心 叽梗死的患 各
.

通脉 j
_

l
_

痛证她 叔的

首要步骤
。

本病例 已通过经皮冠状功脉介 人治壮
,

解决

了标的问题
。

治本方面
,

邓教授 一 问主张以 凋肿护 心法
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·

2 3 2
·

J T (二M
.

M a r
.

2 0 0 5
,

V o
l

.

魂6
,

N o
.

3

治疗
。

心气不足
,

心火受挫
,

火不生土
,

脾土受损
,

脾不

养心
,

反 而加重心气虚
。

脾主升运
,

能升腾清阳
,

从根本

上起到益气养心之效
,

庇外
,

脾 胃健运则湿不聚
、

痰难

成
,

亦为除痰打下基础
。

准临证用药上
,

邓教授用温胆

汤加减 自拟冠心方
:

橘红 6 9
,

法半夏 1 0 9
,

获荃 1 2 9
,

甘

草 g5
,

积壳 6 9
,

竹茹 1 09
,

党参 15 9
,

丹参 12 9
,

稀签草

1 09
。

温胆汤能除痰利气
,

条达气机
,

方中不用积实而用

积壳是取其宽中下气
,

且其力缓不致耗气伤阴
。

因本病

是本虚标实之证
,

故加党参益气 固本
,

标本 同治
,

不但

补益 了心气
,

而且 可使
“

气顺则 一身津液亦随气而顺

矣
” 。

该方用党参一般不超过 1 8 9
,

多用反致补滞
,

不利

于豁痰通痪
。

邓教授补气喜选用黄蔑
、

五爪龙
,

甚者加

人参 10 一 1 89 另炖服
; 活血通癖喜用失笑散

; 痛甚者加

三七末或云南白药 ;
兼阴虚者可合生脉散

,

另以西洋参

10 一 1 8 9 炖服 ; 兼高血压者加珍珠 母
、

草决 明等
; 兼脾

虚者合四君子汤
; 兼高脂血症者加山檀

、

何首乌
、

麦芽 ;

兼 肾阳虚者加 淫羊霍
; 兼 血 虚者加 黄精

、

桑寄生
、

鸡

血藤
。

化癖止痛片对模型大鼠异位子 宫内膜细胞因子的影响

黄 英
`

吴 项婷
2

指导
:

谭万信
2

化痰止痛片能改善子宫内膜异位症 (简称内异症 )模型大

鼠血液 流变学的多项指标
,

对模型动物异位内膜 的生 长和雌激

素受体的生长有一定的抑制作用
,

本研究试从勤附
、

侵袭
、

血管

生成
、

细胞增殖 与凋亡方 面
,

探讨化疲止痛片治疗内异症 的作

用机理
。

l 材料与方法

性成熟未交配过的雌性 S D 大 鼠 50 只
,

体重 200 一 2 4 0 9,

由四川省抗 生素研究所提供
,

清洁级环境饲养
。

化痕止痛片
,

。
.

3 9 /片
,

3
.

3 3 9 原生药 / g
,

由成都中医药大学附属医院提供
,

批

号 2 0 0 5 2 2
,

试验中给药量以 生药量计
。

阳性对照药
:

达那哩胶囊

。
.

1 9 /粒
,

上 海华联制药公 司生产
,

批号 9 9 1 180
。

选择动情周期 4一 5 天并连续有两 个正常动情周期的雌性

SD 大鼠 39 只
,

在第三个动情周期 的动情期将大鼠分别进行手

术造模
。

参 照 M ic h ae l等方法将内膜分别种植在大鼠左侧 生殖

系统周围的系膜 七
:

( l) 左 卵巢
、

左输 卵管中部内侧处
; ( 2 ) 左 子

宫阴道结合部位内侧处
; ( 3 )切 口左侧的腹膜上

。

清洁级环境饲

养
。

制模 4 周后
,

造模动物随机分为 4 组
,

每组 8 只
:

( 1 ) 阳性药

对 照组
,

给 予达那噢 。
.

2 9 / k g
,

相当于成 人剂量 的 20 倍
;
( 2) 化

痊止痛片高剂量组
,

给予化癖止 痛片 1
.

8 k/ g
,

相当于成人剂量

的 2 0 倍
; ( 3 )化寮止痛片低剂量组

,

给予化痪止痛片 。
.

4 5 9 / k g
,

相 当于成人剂量 5 倍
;
以 )模型对 照组

:

灌胃等容积生 理盐水

( 10 m l/ k g )
。

以上各组侮 天灌 胃 1 次
,

连续 4 周
,

末次灌胃后 2 4

小时
,

断头处死大 鼠
。

取 出异位组织
。

2 实验结果

2
.

1 组织形态 观察
:

肉眼可见移植物 明显增大
,

可呈 隆起的小

粒状
,

有些形成多房的囊肿
,

囊肿内充满黄色浆液
。

移植物被结

缔组织覆 盖并有血 管形成
,

病理检查证实
,

移植物中均有子 宫

内膜 上皮细胞
、

腺体和间质 的生长
。

空 白对照组
:

移植物可 见子

宫腔
,

壁为平滑肌 及纤维 组织
,

内有被覆上皮细胞
、

腺体及 间质

1 云南 自药集 团医药电子商务有限公司
,

昆明 ,仃二环西路中段

1号 ( 6 5 0 1 18 )

2 成都 中医药大学

收稿 日期
:
2 0 0 4一 1 0一 1 8

生长 良好
,

间质密集
,

个别内膜较正 常内膜薄
,

腺上皮及表 面 七

皮呈高柱状
,

增生现象明显
,

并向间质生 长呈腺体改变
。

中药低

剂量组
:

异位内膜腺体数减少
,

腺上皮萎缩
,

被覆上皮呈低立方

状或扁平状
,

有的未见腺体
,

间质稀疏
,

有纤维化倾向 中药高

剂量组
:

移植物呈缝隙状
、

个别呈环状封闭式结构
,

多无囊腔形

成
。

部分 子宫内膜极薄
,

被覆上 皮矮立方状
,

腺体萎缩
,

表 面血

管减少
,

未见明显增生及假腺体改变
;
间质细胞小而稀疏

。

阳性

对照组
:

异位内膜成呈萎缩状
,

腺体数减少
,

有的未见腺上皮
,

可见坏死 的
_

L皮细胞及各种细胞
。

2
.

2 免疫组化指标测定

2
.

2
.

1 化癖止痛片对子宫内膜异位症 SI ) 大鼠细胞拓附分子

(1 C A M )表达的影响
:

结果显示
,

化窟止痛片高剂量组有明显抑

制细胞勃附分子表达 的作用 (尸 < 。
.

0 5 )
,

相关资料略
。

2
.

2
.

2 化疲 止 痛 片 对 子 宫 内膜 异 位 症 SI ) 大 鼠 M M sP
一
2

、

f lM P
一

2 表达的影响
:

结果显示
,

化癖止痛片高剂 量组
、

阳性组

对异位内膜的侵袭有明显抑制作用 (尸 < 。
.

0 5 )
,

相关资料略
。

2
.

2
.

3 化寮止痛片对子宫内膜异位症 S D 大 鼠 V E G F 表达 的

影响
:

结果显 示
,

化窟止痛片高剂 量组对异位内膜 的血管生成

有 明显的抑制作用 (尸 < 0
.

05 )
,

相关资料略
、

3 讨 论

我们认为
,

内异症 的基本病机是冲任癖阻
,

甚则积而成症
;

在内异 症 的病理过程 中
,

血痕是其病因基 础
,

不通则痛是其主

要见症
,

癖甚积而成症是内异症病理进程的重要环节
。

活血化

痕
,

软 坚散结
,

消症止痛三者不可偏废
。

本研究基 于此
,

审因论

治
,

依法选方
,

在大黄魔虫 丸的基础上适当加减化裁
,

制成化痪

止痛片
。

在 内异症 的发生病程 中
,

逆流入腹腔的内膜细胞须先

和腹膜发生豁附
,

内膜细胞之 问也需要孰附
、

积聚成 团
,

才能成

功地 种植生长
,

这些过程往 往依赖于 :(I A M 的活动
。

IC A M
一

l

是其中研究得最多的勃附分子之一
,

其表达升高
,

可 产生免疫

抑制和降低 自然杀伤细胞 的杀细胞毒性
,

有助于异位组织逃避

机体免疫系统和 自然 杀伤细胞 的杀伤
,

对 异位组织侵入腹 膜
、

卵巢等起促 进作用
,

中药高剂 量组对 CI A M
一
1 有 明显抑制作

用
,

表明化癖止痛片 可能通过抑制异位内膜在腹膜
、

卵巢和其

他组织的勃附
,

对异位症 的发 生发展起抑制作用
。


