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急性心力衰竭患者应用重组人脑钠肽治疗的临床研究

屈 超
，
龚雪莲
， 胡 金兰

（
西安市 第五 医院 内一科
，
西安 ７ １００８２ ）

摘要 ： 目 的 分析重组人脑钠肤 （ ｒｅｃｏｍｂｉ ｎａｎ ｔｈｕｍａｎ ｂｒａｉｎｎａｔｒｉｕｒｅｔ ｉｃｐ ｅｐｔｉｄｅ ， ｒｈ－ＢＮＰ ）在急性心力 衰竭患者 中的

临床疗效 。 方法 选取 ２０ １ １ 年 １ 月 至 ２０ １４ 年 １ 月 在西安市第五医 院诊断为急性心力衰竭的患者 ９８ 例
，

按是

否给予 ｒｈ－ＢＮＰ 分为观察组 ５ ２ 例和对照组 ４６ 例 。 使用 ｒｈ－ＢＮＰ ７ｄ 后 ， 观察两组患者的心率 、血压 、氨基末端

脑利納狀前体 （ Ｎ － ｔ ｅｒｍ ｉｎａｌｐｒｏ －ｂｒａｉｎ ｎａｔｒｉｕｒｅｔｉ ｃｐｅｐｔ ｉｄｅ ，ＮＴ －ｐｒｏＢＮＰ ） 、左心室射血分数 （ ｌ ｅｆｔ ｖｅｎｔｒｉ ｃｕ ｌａｒ ｅｊｅ ｃ ｔｉ ｏｎ

ｆｒａｃｔ ｉ ｏｎ
，
ＬＶＥＦ ） 以及 因心力衰竭再次住院率

，
并比较两组治疗的疗效 。 结果 两组患者在人院时血压 、心率 、

ＮＴ－ｐｒ〇Ｂ ！ＮｆＰ 、 ＬＶＥＦ 比较
，

差异无统计学意义 （ Ｐ＞０ ． ０５ ） ； 在应用 ｒｈ －Ｂ ｌＶＰ７ｄ 后再次进行 比较
，
两组上述指标比

较 ， 差异有统计学意义 （ Ｐ＜０ ．０５ ） ； 并且观察组治疗总体有效率高于对照组 ， 差异有统计学意义 （ Ｐ＜０ ．０５ ） 。 两组

在抗心力衰竭治疗好转出 院后 ， １ 年 内 因 心力衰竭再次人院率相比较
，

差异无统计学意义 （ Ｐ＞０ ． ０５
） ，
但观察组

患者住院率相对要低于对照组 。 结论 ｒｈ－ ＢＮＰ 能够明显缓解心力衰竭患者症状
，

改善心功能
；
进
一步降低

ＮＴ－
ｐ
ｒｏＢＮＰ 浓度
，
对于治疗急性心力衰竭具有 良好的疗效 ， 值得临床推广 。
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急性心力衰竭是心血管 内科常见的急重症 ｗ 。管作用 ，可补充内源性脑钠肽 ，发挥抗心力衰竭 、抗

目前临床上最常进行利尿 、强心 、扩血管及针对病因心室重构的作用
［
４
，

５
］

。我们于２０ １ ３ 年 １ 月 至 ２０ １ ５ 年

等抗心力衰竭治疗
，
效果较差 ，且易反复发作 ［
２
＇

３
］

。 最１ 月 对 ９８ 例在西安市第五医院诊断为急性心力衰

近
，
国内 、 夕卜研究发现
，

重组人脑钠肽（ ｒｅｃｏｍｂｉｎａｎｔ竭的患者 ，给予 ｒｈ－ＢＮＰ 治疗 ，现报告如下。

ｈｕｍ ａｎｂｒａ ｉｎｎａｔｒｉｕｒｅ ｔ ｉｃ
ｐｅｐｔ
ｉｄｅ
，
ｒｈ
－

ＢＮＰ ）具有扩张血、… 丨， 、丨 ｔ^
１ 资料和方法

作者简介 ：屈 超 （ １９７ Ｉ － ）
，

女 ，副 主任 医 师 ，研究方向为 心血管 内Ｕ

科疾病诊治 。选取 ２０ １ １ 年 １ 月 至 ２０ １４ 年 １ 月 在西安市第
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？６７ ？

五 医院诊断为急性心力衰竭的患者 ９８ 例 ，其 中男２ｇＭ
５９ 例
，
女 ３ ９ 例
，
诊断标准根据 《急性心力衰竭诊
Ｓ￥

断和治疗指南》
［
６
］

。 按照是否给予 ｒｈ－ ＢＮＰ 分为观２ ． １ 两组患者观察指标比较

察组 ５ ２ 例
，
年龄 （ ６８ ．４３ ±５ ． ６７ ）岁 ；对照组 ４６ 例 ，两组患者在入院时血压 、 心率 、 ＮＴ－ｐｒｏＢＮＰ 、

年龄 （ ６７ ． ６４±６ ． １ ２ ）岁 。 两组患者在年龄 、性别 、病ＬＶＥＦ 比较 ， 差异无统计学意义 （ Ｐ＞０ ． ０５ ） ； 在 ｒｈ －

因等方面相 比较
，
差异无统计学 意义
，
具有 可比ＢＮＰ 应用 ７ｄ 后再次进行 比较 ， 上述指标两组间

性 （Ｐ＜０ ． ０５ ） 。 所有患者均签署了知情同意书 。 入差 异具有统计学意义 （Ｐ＜０ ．０５ ） ； 两组患者上述指

组标准 ： （ １ ） 静息或劳动 时出现心力衰竭 临床症标在人院时及治疗后比较 ，差异有统计学意义 （ Ｐ＜

状 ； （ ２ ） 血清氨基末端脑利钠肽前体 （ Ｎ －ｔｅｒｍｉｎａｌ０ ．０５ ） ；详见表 １ 及表 ２ 。

ｐ ｒｏ
－ｂ ｒａｉｎｎａｔｒｉｕｒｅｔｉｃｐｅｐｔｉｄ ｅ
，
ＮＴ －ｐ ｒｏＢＮＰ ） 浓 度 〉^
， 、 一 、 Ｘｕ ｌＪ… ，表 １ 两组入院时观察指标的 比较［无±５ ］
１ ００ｐｇ
／ｍＬ
；（
３
） 左心 室射血分数 （ ｌｅｆｔｖｅｎｔｒ ｉｃｕｌａｒ


． ． ？组 别／ ｉ收缩压／ｍｍ Ｈｇ心率／次 ． ｍｉ ｒｒ
１ＮＴ－ｐｒｏＢＮＰ／ｎｇ
．

Ｌ
－

１ＬＶＥＦ／％

ｉｎ
ｊ
ｅｃｔｉｏｎｆｒａｃｔｉｏｎ
，

ＬＶＥＦ
） 
＜５０％ 。 排除标准
：
各种原对照组４６１ ７４ ．０８± １ ４． ３２ １２９ ． ２８±６． ７９３ ０７８ ．９２±４８ ６． ８７４ 〖 ． ２４±６ ． ２３
因 引起休克 、血容量不足 以及具有血管扩张剂禁观察组５２１ ７８ ． ３２±１ ３． ８７ １ ２６ ． ８７±８ ．２７３ １２ ８ ．３ ８±５２ １ ． ７９４２ ． ８７＊５ ． ８４
忌证的患者
；
收缩压 ＜９０ｍｍＨｇ （ ｌｍｍＨｇ＝０ ． １ ３３ｉ值１ ．４８ ７ １ ． ５６４０ ．４７９１ ． ３３ ６

ｋＰａ
） ；
ｒｈ
－

ＢＮＰ 过敏
；
合并其他系统严重疾病
；
肝 、哺〇 １４〇０ １ ２ １議〇此

肾功能不全等 。

１２ 研究方法
表 ２ 两组治疗后观察指标 的 比较［无±５ ］

两组患者入院后均给予半卧位 ，休息 ， 吸氧 ，
组 別 ＂ 收缩压，电 心生

、 ―丈认祕也丄＂ 认 、 丄对照组４６１ ３８ ． ６７±６ ． ３９７２ ． ４７±６ ．４ １３７４ ． ８６＊８ ３． ２８４８ ． ８２±３． ９２
利尿■ ， 弓虽也、 ，扩血 Ｓ ， 抑制 也、室重构等 吊 规抗也、 力观察组 《 １ ２８．？ ±８ ． ６６１０７ ． ２８±３ ８． ２５５４ ．９５±４ ． ７２
哀竭治疗
，
并根据病因及诱因 彳了相应治疗。 观察组

ｆ值 ＿６ ．６ １ ５８ ．２３ ５２０．９４５６ ．９４ １

在上述基础上加用 ｒｈ －ＢＮＰ （商 品名新活素 ，成都Ｐｔ－０ ．０００


００００


００００


０ ．０００

诺迪康生物制药有限公司 ） ， 首先负荷剂量 （ １ ． ５

ｆ
ｉｇ／ｋｇ ）静脉注射 ，再 以 ０ ．０ １ｆＪ Ｌｇ／ （ ｋｇ

＊

ｍｉｎ
）微量泵２ ． ２ 两组患者疗效评价 比较

维持
，
总共使用 ７ｄ 。 对照组给予相应剂量的 ０ ． ９％两组患者在进行抗心力 衰竭治疗 ７ｄ 后 ， 对

氯化钠溶液 。疗效进行评价发现 ， 观察组在总有效率方面高于

１ ． ３ 观察指标对照组 ， 差异有统计学意义 （＾＝８ ． ０２ ，Ｐ＜ ０ ． ０１ ） ， 见

在人院时记录患者血压 、心率 ，并进行纽约心表 ３ 。

功能 （ ＮＹＨＡ ）分级 ，检测患者血清 ＮＴ－ ｐｒｏＢＮＰ 浓
、

度
，
超声心动 图检测 ＬＶＥＦ 〇 并在 ｒｈ
－ ＢＮＰ使用 ７ｄ


表 ３Ｍ酿奶平舰较


［
ｗ
（
％
） ］

后 ， 再进行血压 、心 率 、 心功能 、 ＮＴ－ｐｒ〇ＢＮＰ 、超声＿＿２＾ ＾
总碰￥

＾
对照组４６１ １ （ ２ ３ ．９ ）１ ５ （ ３２ ．６ ）２０ （ ５ ３ ．４ ）２６ （ ５６ ．５ ）
也、动 图等检＃１
，
并 １■己录两组患者 王^院时间
，
对两组
观察组 ５２１ ６ （ ３〇 ．８ ）２ ７ （ ５ １ ．９ ）９ （ １ ７ ． ３ ）４３ （ ８２ ． ７ ）

患者观察指标进行比较分析 。 随访 １ 年 ， 并统计比＃ 值＿＿．８ ．〇２８ ．〇２
较两组患者因心力衰竭再次住院率 。Ｐ 值－


－

＜
０ ．０
１＜０ ．０ １

１ ．４ 疗效评价

评价标准 ： 显效为临床心力 衰竭症状完全缓２ ． ３ 两组再住院率比较

解 ， 心功 能改善 ｎ 级或 ｎ 级 以上 ； 有效为临 床心两组 患 者在 抗心 力衰竭治疗好转 出 院后 ，

力衰竭症状部分缓解
，
心功能改善 Ｉ 级
；
无效 为１年 内 因心力衰竭再次入院率 比较

，
差异无统计学

临床心力 衰竭症状不化解或加重 ， 心功能无变化意义 ［ ４３ ．４８％ （ ２０／４６ ）仍 ． ２６ ． ９ ３％ （ １ ４／５２ ） Ｙ＝２ ． ９５ ，

或加重 。ｂＯ ．０５ ） ，但观察组住院率要低于对照组。

１ ． ５ 统计学分析

采用 ＳＰＳＳ１８ ．０ 软件对数据进行统计学分析 。

计量资料以 （ ｉ±ｓ ）表示 ， 采用 《 检验 。 计数资料 以急性心力衰竭是指 由 于急性心脏病变引起心

率表示
，
采用 ；ｔ
２

检验 。 以 Ｐ＜〇 ． 〇５ 为差异有统计学排血量显著 、 急骤降低导致的组织器官灌注不足

意义。和急性淤血综合征 ｆ
７
］

。 心力衰竭时 ，心室壁张力增



？６８？Ｓｏｕ ｔｈＣｈ ｉｎａ Ｊ ｏｕｒｎａ ｌｏ ｆＣａｒｄｉｏｖａｓ ｃｕｌ ａｒＤ ｉ ｓｅａｓｅｓ ，Ｊ ａｎｕａｒｙ ２０ １ ６ ， Ｖｏ ｌ２２， Ｎｏ １

加
，
心室 肌内 脑钠 肽 （ ｂｒａｉｎｎａ ｔｒｉｕｒｅ ｔ ｉｃｐｅｐｔ ｉｄｅ ，肾素 －血管紧张素 －醛固 酮 系统 ， 对于抑制心室

ＢＮＰ ）分泌增加 ， 使血桨中 ＢＮＰ浓度明显增高 。 随重构具有极其重要的作用
［？
。 但临床上 ｒｈ－ ＢＮＰ

着近年来对心力衰竭机制的不断研究
，
发现神经治疗费用高

，
且对于 ｒｈ －ＢＮＰ 治疗急性心力衰竭

内分泌机制在心力衰竭中发挥重要的作用 。 心力的远期效应 尚不明确 ， 临床上仍需进行进
一步的

衰竭状态下
，
循环中 的 ＢＮＰ 很快降解

，
且其生理随访。

效应明显减弱 ，难 以达到排钠 、利尿 、降低血管阻总之 ， ｒｈ－ＢＮＰ 能够明显缓解患者心力衰竭症

力 的有益作用 ［ ８ ， ９ ］ 。 最近研究发现 Ａ－ＢＮＰ 的临床状
，
改善心功能
，
进
一

步降低 ＮＴ
－

Ｐｍ
ＢＮＰ 浓度
，
对

应用 ， 可以发挥其排钠 、利尿 、扩张血管等改善心于治疗急性心力衰竭具有 良好的疗效 ， 值得临床

力衰竭的有益作用 ， 同时无正性肌力作用 ，不增加推广 。

心肌耗氧量
，
这些作用表明 ｒｈ－ＢＮＰ 对心脏具有

全方位保护作用 ［
１°
］

。参較Ｍ ：

在患者发生心力衰竭时
，
通过利尿 ，扩张血管
［
１
］ＹＡＮＣＹＣＷ ， ＪＥＳＳＵＰＭ ， Ｂ０ＺＫＵＲＴＢ ， ｅｔ ａ ｌ ． ２０ １ ３ＡＣＣＦ／

减轻心脏前后负荷 ， 同时 ，及时使用血管紧张素转ＡＨＡｇｕ ｉｄｅｌ ｉｎｅ ｆｏｒｔｈ ｅｍａｎａｇｅｍｅｎ ｔ ｏｆｈｅａｒｔｆａｉ ｌｕ ｒｅ ：ａｒｅｐｏ ｒｔｏｆ

换酶抑制 剂 （ＡＣＥＩ ）或 者血管紧张素ＩＩ 受体阻断ｔ
ｈｅＡｍｅｒｉｃ ａｎＣ Ｇｌ Ｉｅ
ｇ
ｅｏ ｆＣａｒｄ ｉｏ ｌｏ ｇｙＦｏｕｎｄａｔ ｉｏｎ ／ＡｍｅｒｉｅａｎＨｅ ａｒｔ

药 （ ＡＲＢ ）类药物 、 ｐ受体阻断药 、醛固酮受体拮抗
Ａｓｓｏ ｅ ｉａｔ ｉ？ＴａｓｋＦＷ ｅｏｎＰｒａ ｅｔｉ ｅｅＧｕ ｉｄｅ ｌ ｉｎｅ ｓＵ ｌ ＇Ｊ ＡｍＭ ｌ

剂 ３ 个抗心力衰竭药物 ，抑制心室重构 ，减轻心肌
［
２
］ ｉｎＣｈ ｉｎａｉ ｓａｂ〇Ｕｔ ｔ〇

耗氧量
，

可 明显改善患者的预后
，
临床上 已作为常ａｃ ｃ ｅｌｅ ｒａ ｔｅｔｈ ｅ ｐｕｂｌ ｉ ｃｈ ｅａ ｌｔ ｈｃ ｒ ｉ ｓ ｉ ｓｉｎｏｕｒｗｏｒ ｌｄ＇ｓｐｏｐｕ ｌ ａｔ ｉｏｎ ［ Ｊ ］ ．

规用药 ［
ｎ ＿ １ ３
］

。 因此 ， 两组患者在通过常规抗心力衰Ｅｕ ｒＨｅ ａｒｔ Ｊ ，２０ １ ２ ，３ ３ （ ２ ） ：１ ５７－ １ ５９ ．

竭治疗后
，
能明显改善症状
，
改善心功育这 。 但在观［ ３ ］ 周 欣荣 ， 孙 惠萍 ， 王坤 ， 等 ＇ 重 组人脑利納肤治疗急性心

察组中 ， 由 于 ｒｈ－ ＢＮＰ 的使用 ， 发现其改善心功
力

８

衰 察⑴ ． 中华实用诊断与治 疗杂志 ， ２叫 ， ２５

能
，
缓
、

解症状等方面与对照组相 比
， 差异具有统计
⑷ 李賴 ， 陆細 ， 何文凯 ， 等 ．治疗难治性心力 衰竭 患者的

＾ＭＸ （ Ｐ＜ ０ ．０５ ） ｏ短期疗效观察
［ Ｊ ］
． 实 用 医学 杂 志 ， ２ ０ １２ ，２８ （９ ） ：１ ５７９ －

ｒｈ
－ＢＮＰ 与体内 ＢＮＰ 相同 ， 但具有更强大的１ ５８０ ． ．

利尿 、 利钠 、 扩张血管作用而发挥抗心力衰竭作［ ５ ］ＳＯＮ ＧＺ ，ＺＨＡＯＸ ， ＧＡＯＹ ，ｅ ｔａｌ ． Ｒｅ ｃｏｍｂ ｉ ｎａｎｔ ｈｕｍａｎ ｂｍｉ ｎ

用
，

主要 ： （ １ ）通过与血管 内 的鸟苷酸环化酶受体
ｎ ａｔｒｉ ｕｒｅｔｉ ｃｐｅｐ ｔ ｉｄｅａｍ ｅｌ ｉｏｒａｔｅｓ ｔｒａｕｍａ
－

ｉ
ｎｄｕｃ ｅｄ ａｃ ｕ ｔｅ ｌｕｎ
ｇ

从 八／ｎ
、斗 ／ ｍｎＭ山ｈ升 ／ ｉｎ ｊｕ

ｒ
ｙ 
ｖ
ｉ ａ ｉｎｈｉｂ ｉｔ ｉｎｇＪ
ＡＫ／ ＳＴＡＴｓ ｉｇｎａ ｌ ｉｎｇｐａｔｈｗ ａｙ ｉｎｒａｔｓ ［ Ｊ ］ ．Ｊ

￥
合
，
促进 细胞内 环鱗酸鸟苷 （ ｃＧＭＰ ） 的浓度升Ｔ＿Ａｃ ｕ ｔｅＣ ａｒｅＳｕ ｒｇｅｒｙ ，２０ １ ５ ，７８⑶ ： ９８ ７ ．
高
，
进而促使血管平滑肌的舒张

； （
２
）
可以拮抗体［ ６ ］ 中华医学会心 血管病学分会 ， 中华心血管病 杂志编辑委 员
内 内皮素 、醛固酮等活性物质 ，可扩张肾小球的人会 ． 急性心 力 衰竭诊断 和治 疗指南 ［ Ｊ ］ ． 中 华心血管病杂

球小动脉和抑制肾小管对钠的重吸收
，
提高了 肾志 ， ２〇 １ 〇 ， ３８ （ ３ ） ：ｍ
－２〇 ８ ．

小球滤过率 ，具有 明显的利尿作用
；
（
３
）
通过拮抗［
７
１ＣＨＥＭ Ｚ ’ＨＧＭ Ｇ Ｌ ’ＷＡＮＧ Ｈ

：

ｅ
ｌ
Ａａ
ｉ
ｎ
ｉ
ｅ ａＵｍｄｙ ｏｆ

，
＞＾ ＿ １灯 － ？ １ ，士ｍ  ｉｎ－ｔ一 ／丄， ， ， ， ｌ ｉ／ ｒ－ｉｒｅｃｏｍｂｉｎａｎ ｔｈｕ ｍａｎｂｒａｉｎｎａ ｔｒｉｕｒｅｔ ｉ ｃｐｅｐｔｉｄ ｅｉｎｐ ａｔ ｉｅｎ ｔｓｗｉｔｈ

肾素 －血管紧张素 －醛固酮系统 ， 拮抗其保钠 、保，ｍ／， ■ｕｆ？ ，
ａｃ ｕ ｔｅ ｍ ｙｏｃａ ｒｄ ｉａ ｌｉ ｎ
ｆａｒｃ
ｔ
ｉｏｎ ｃｏｍｐ
ｌ
ｉ
ｃａ ｔｉ ｎｇｃ ｏｎｇ
ｅｓｔ ｉｖ ｅｈｅ ａｒ ｔｔａｕ ｕｒｅ

水 、 升局血压的作用 ，从而减轻 了心脏的 刖 负荷 ， ［ ］ ］ ．Ｈｅａｒｔ ，２０ １ １ ， ９７ （ Ｓｕｐｐｌ３ ） ：Ａ １４９ －Ａ １ ５０ ．

改善各脏器的血流动力学 ［
１４
’

１５
］

。 故在 ｒｈ－ＢＮＰ 使用［ ８ ］ 殷泉忠 ， 郑若龙 ， 陈新军 ， 等 ． 重组人脑钠肽治疗失 代偿

７ ｄ后
，

观察组心率 、血压 、ＮＴ－ｐｒｏＢＮＰ 均较对照组偏性心力 衰竭 的 疗效 观察 ［ Ｊ ］ ． 山 东 医 药 ， ２〇 １ 〇 ，５〇 （ ３７ ） ：

低 ， ＬＶＥＦ 比对照组偏高 ， 差异有统计学意义 （Ｐ＜
６０
－

６ １ ？

ａ ｍ 、 ４工 、 山 由丑 、 士说 ＋土士＾ ． ［９ ］ 姚亚军 ， 元鹏 ， 胡亦新 ， 等 ． 心率变化与心 力 衰竭不 同 发
０． ０５ ） 。 对于心力哀竭患者

，
也來隹持在 ５５￣６０ 次／ｎｎｎ
展阶段的 关 系
［ Ｊ ］
． 中华老年 多器官疾病杂志 ， ２０ １ ２ ， １ １

可 以有效减少心肌耗氧量 ，使心肌舒张期延长 ， 心 （ ７ ） ：５２７ ＿ ５３〇 ．
肌血液供应更为充足 ，可 明显改善患者预后 。［ １ ０ ］ＢＯＣＣＨ ＩＥＡ ，Ｍ０ ＵＲＡＬＺ ，ＩＳＳＡＶＳ ， ｅｔａ ｌ ．Ｅ ｆｆｅｃ ｔｓｏｆｔ ｈｅ

虽然两组患者再出 院率比较
，

差异无统计学 ｒｅｃｏｍｂ ｉｎａｎｔｆｏｒｍｏｆｔｈｅｎａｔ ｕｒａｌｈ ｕｍａｎｂ
－

ｔ
ｙｐ
ｅｎａｔｒｉｕｒｅｔ ｉｃ

意义 （ Ｐ＞０ ．０５ ） ，但总体有效率观察组要高于对照ｐ
ｅ
ｐ
ｔ ｉ
ｄｅａｎｄｌｅ ｖｏ ｓｉｍｅ ｎｄａｎｃｍｐｕ
ｌｍｏｍｏｙｈｙｐｅ ｒｖｅｎ ｔ
ｉ ｌ ａｔ ｉｏｎａｎｄ

组
，
差异有统计学意义 （Ｐ＜０ ． 〇５ ） 。 虽然使用ｒｈ－
ｋ ｆａ ｉ ｌｕｒｅｍ ＇ＴｈＣＴａｐ ’２Ｑ １ ３ ’

ＢＮＰ 对于再住院率无明显影响 ， 但观察组再住院
［
１ １
］ＺＨＵＸ Ｑ ， ＨＯＮＧＨＳ ，ＬＩＮＸＨ ， ｅ ｔａｉ ．Ｃｈａｎｇｅｓ ｉｎｃａ ｒｄｉａｃ

率要低于对照组 。 ｒｆｌ－ＢＮＰ是一
＊

种兼具多重效＾应的ａ ｌｄｏ ｓ ｔ ｅｒｏｎｅａｎｄ ｉ ｔ ｓ ｓｙｎ ｔｈａｓｅ ｉｎｒａ ｔｓｗｉｔｈｃｈｒｏｎ ｉｃｈｅ ａｒｔ ｆａｉｌ ｕｒｅ ：

血管活性药物
，
不仅能够利尿 、扩管 ，还可 以抑制ａｎ ｉｎｔｅ ｒｖｅｎ ｔ ｉｏ ｎｓｔ ｕｄｙｏｆ ｌｏｎｇ

－

ｔｅ ｒｍｔｒｅａ ｔｍｅｎｔｗｉｔｈｒｅｃ ｏｍｂ ｉｎａｎｔ
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６９？

ｈｕｍａｎｂｒａｉ ｎｎａｔｒ ｉｕ ｒｅ ｔｉ ｃ
ｐ
ｅ
ｐ
ｔｉ
ｄｅ ［ Ｊ ］ ．ＢｒａｚＪＭｅｄＢ ｉｏｌ ｏ ｇ
Ｒｅ ｓ ，ＰＤＣＤ ５ｌ ｅｖｅｌｓｉｎｈｅａｒｔ ｆａｉ ｌｕｒｅ

［
Ｊ
］
．Ｌ ｉｆｅＳｃ ｉＪ ，２０ １ ３
，
１ ０
（
２
）
．

２０ １４ （ＡＨＥＡＤ
）
．［ １ ５ ］ＰＡＮＨＹ ，ＺＨＵ ＪＨ ，ＧＵＹ ，ｅｔ ａ ｌ ．Ｃｏｍｐａｒａｔｉ ｖｅｅｆｆｅｃｔ ｓｏｆ

［
１ ２
］
吴小淫 ， 周 玉杰 ， 赵迎新 ， 等 ■治疗急性心力衰竭患 者 的临ｒｅｃｏｍｂｉｎａｎｔｈｕｍａｎｂｒａｉ ｎｎａ ｔｒｉｕｒｅ ｔ ｉｃｐｅｐｔ ｉｄｅａｎｄｄｏｂｕ ｔａｍｉｎｅｏｎ

床观察
［
Ｊ
］
． 心肺血管病杂志 ， ２０１ １ ，３０ （１ ） ： ３ １ － ３４ ．ａｃｕｔｅ ｄｅｃ ｏｍｐｅｎｓａ ｔｅｄｈ ｅａｒｔｆａｉｌ ｕｒｅ ｐａｔｉ ｅｎ ｔｓｗ ｉｔｈ ｄ ｉ ｆｆｅｒｓｅｎｔ ｂｌｏｏｄ

［
１ ３
］
李宝群 ， 李海艳 ， 孙 立贤 ， 等 ． Ｇｓ蛋 白 （Ｘ亚基Ｔ３９３Ｃ多 态ＢＮＰ ｌｅｖｅ ｌｓ ［ Ｊ ］ ． ＢＭＣ Ｃａｒｄ ｉｏ ｖａ ｓｃＤ ｉ ｓｏｒｄ ，２０ １４ ， １４ （ １ ） ：３ １ ．

性对卡维地洛治 疗充血性心力 衰竭疗效的影 响
［ Ｊ ］
． 实 用 ［ １６ ］ 重组人脑利钠肽多 中心 研究协作组 ． 重组人脑利钠肽治疗

医学杂 志 ， ２０１４ ，３０ （２１ ） ：３４３ １ －３４３ ３ ．心 力衰竭安全性和疗效的开放性随机对照多中 心 临床研
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药物治疗理念的临床推广
，

以阿托伐他汀为例
，
ｅ ｆｆｅ ｃｔ ｓｏ ｆｔｈｅｈｙｄｒｏｘ ｙ
－

ｍｅ ｔｈ
ｙ
ｌ
－

ｇ
ｌｕｔ ａｒ
ｙ
ｌ
－ＣｏＡｒｅｄｕｃ ｔａｓ ｅ ｉｎｈ ｉｂ ｉｔ ｏｒｓ

２０ｍｇ
／ｄ处方多见
，
小剂量他汀类药物的应用率

ｉｎｃａｎｌ ｉＧｖ ａｓｅｕｌａｒｄｉ ｓｅａｓｅ
：ａｃｏｍｐｒｅｈｅｎｓ ｉｖｅｒｅｖ ｉｅｗＣ ａｒｄ ｉｄ

较低 ， 给患者带来不必難经济负担
，

导致瞒不
［

６
］＿川 ， ｅ ｔ“

堪重负
；
笔者认为漳州地 区人群 由于饮食习惯不ｐｒｏｓｐｅｃ ｔｉｖ ｅ＿ｒａｌ ￣ｈ ｉ＿ｙｓｔ ｕｄｙｏ ｆｅ＿ａｉｙａｔｈｅｒ〇Ｓ ｅｌｅ ｒ〇Ｓｂ Ｉ； Ｊ ｌ
同于欧美国家和中 国北方地区

，

以清淡饮食为主
，ＮＥｎ ｇＵＭｅｄ ，２０ １ １ ， ３６４ （ ３ ） ：２２６
－

２３ ５ ．

ＡＳＣＶＤ 患者的血脂处于相对较低水平 ， 而小剂量 ［ ７ ］Ｄ
＇

Ａ ＳＣＥＮＺＯＦ
，ＡＧＯＳＴＯＮ ＩＰ ，ＡＢＢＡＴＥＡ ，ｅ ｔａｌ ．

阿托伐他汀能够显著降低 ＬＤＬ－Ｃ 浓度
，

且副作用Ａｔｈｅｎ＾ｌ ｅｒｏｔ ｉｅｃｏｒｏｎａｒｙｐ ｌａｑ ｕｅｒｅｇｒｅ ｓｓｉ〇ｎａｎｄｔｈｅｒｉ ｓｋｏ ｆ

少
，
值得长期推广 ，且应秉承早期应用更早获益 、

长期应用终身获 的理念不变
，
亦应摒弃处方剂
［
８
１ＮＩＯＴＯ ＩＸＳ Ｓ Ｉ ，ＢＭ ＪＬＡＭＴＹ １ＶＥ Ｃ Ｍ ，ＢＡＪＲＴＥＫ Ｐ ＿Ｔ ，ｅ ｔ ａＬ

量常年不变的医生懒惰行为
，
根据血脂浓度采取Ｅｆｆｅ ｃｔｏｆｔｗｏｉｎ ｔｅｎｓ ｉｖｅ ｓ ｔａ ｔｉｎｒｅｇ ｉｍｅ ｎｓｏ ｎｐ ｒｏｇｒｅ ｓｓ ｉｏｎｏ ｆ

调整治疗方案 ， 让有限的医保资金惠及更多的二＿啊— 】 ］ ． Ｎ Ｅｎｇ ｌ Ｊ Ｍｅ ｄ ，２〇 １ １ ，３ ６５ （ ２２ ） ：２〇７ ８
＿

级乃至
一

级预防人群 中去 。２（）８７ ＿

［
９
］ＬＥＥＣＷ ，ＫＡＮ ＧＳＪ ，ＡＨＮＪＭ ，ｅｔａ ｌ ．Ｃｏｍ ｐａｒｉｓｏ ｎ ｏｆｅｆｆｅｃ ｔｓ

参考文献 ：ｏｆａ ｔｏ ｒｖ ａｓｔａ ｔ ｉｎ
 （
２０ ｍ
ｇ ）
ｖｅ ｒｓｕ ｓ ｒｏ ｓｕｖａｓｔａ ｔ ｉｎ（ １ ０ｍ ｇ）
ｔｈｅｒａ
ｐｙ 
ｏｎ

［
１
 ］Ｅｘ
ｐ
ｅ ｒｔＤ
ｙ
ｓ ｌ ｉ
ｐ
ｉｄｅｍｉａＰａｎｅｌ ｏｆ ｔｈｅＩｎ ｔｅ ｒｎａ ｔ ｉｏｎａｌＡｔｈｅ ｒｏ ｓｃｌｅ ｒｏｓｉ ｓ
ｍ ｉ ｌｄｃｏ ｒｏｎａｒ
ｙ
ａｔｈｅ ｒｏｓｃｌ ｅｒｏ ｔｉｃ
ｐ
ｌａｑｕｅｓ（ ｆｒｏｍｔｈｅＡＲＴＭＡ Ｐ ｔｒｉａｌ
）

Ｓｏｃ ｉｅ ｔｙＰａｎｅ ｌｍｅｍｂｅ ｒｓ
． ＡｎＩｎｔｅｒｎａ ｔｉｏ ｎａｌＡｔｈ ｅｒｏｓｃ ｌｅ ｒｏ ｓ ｉｓＳｏ ｃｉｅ ｔｙ ［ Ｊ ］

． ＡｍＪＣａｒｄ ｉｏ ｌ ，２０ １ ２ ，１０９ （ １２ ） ． １７００ １ ７０４ ．

Ｐｏ ｓ ｉ ｔ ｉｏｎＰａ
ｐ
ｅｒ
：ｇｌｏ ｂａｌ ｒｅ ｃｏｍｍｅｎｄａｔ ｉｏｎｓｆｏ ｒ， ｈｅ ｍａｎａｇｅｍｅｎｔｏｆ［

ｌ 〇
］ＳＴＯＮＥＮＪ ，ＲＯＢ ＩＮＳＯＮＪ ，ＬＩＣＨＴＥＮＳＴＥ ＩＮＡ Ｈ ，ｅｔ ａｌ ．２０ １ ３

ｄ
ｙ
ｓｌ ｉ
ｐ
ｉｄｅｍ ｉ ａ
－

ｆｕ ｌｌｒｅ
ｐ
ｏｒｔ
［ Ｊ ］ ，ＪＣｌｉ ｎＬ ｉｐ ｉｄｏ ｌ ，２０ １ ４ ，８ （ １ ） ：
ＡＣＣ ／ＡＨＡｇｕｉｄ ｅｌｉｎ ｅｏ ｎ ｔｈｅｔ ｒｅａｔｍｅｎｔｏ ｆｂｌｏ ｏｄｃｈｏ ｌｅｓ ｔ ｅｒｏ ｌｔ ｏ

２９
－

６〇ｒｅ
ｄｕｃ ｅａｔ ｈｅｒｏｓｃｌ ｅｒｏｔ ｉｃｃ ａｒｄ ｉｏｖ ａ ｓｃｕ ｌａｒｒｉｓｋ ｉｎａｄｕ ｌｔ ｓ ：ａｒｅｐｏｒｔｏ ｆ

［
２
］ＢＡＩＧＥＮＴＣ
，ＫＥＥＣＨ Ａ ，ＫＥＡＲＮＥＹＰ Ｍ ，ｅ ｔａｌ ．Ｅｆｆｉｃ ａｃ ｙａｎｄ

ｔ
ｈｅＡｍｅｎｃａｎＣ ｏｌｌ ｅｇｅｏ ｆＣａｒｄ ｉｏ ｌｏｇｙ／Ａｍｅ ｒｉｃ ａｎＨｅ ａｒｔ

ｓａｆｅ
ｔｙｏｆｃｈｏｌｅ ｓ ｔｅｒｏ ｌ－ ｌ ｏｗｅｒ ｉｎ ｇ ｔｒｅ ａｔｍｅｎｔ ：ｐｒｏ ｓｐｅ ｃｔｉｖ ｅＭｅ ｔａ

－Ａｓｓｏｃ ｉａｔｉ ｏｎＴａ ｓｋＦｏ ｒｃ ｅｏｎＰｒａｃ ｔｉｃ ｅＧｕ ｉｄｅｌ ｉ ｎｅｓ ［ Ｊ ］ ．Ｃ ｉ ｒｃｕｌａ ｔ ｉｏ ｎ ，

ａｎａ ｌｙ ｓ ｉ ｓｏ ｆｄａ ｔａｆｒｏｍ９０ ， ０ ５６ｐａｒｔ ｉｃｉ ｐａｎ ｔｓｉｎ１ ４ｒａｎｄｏｍ ｉ ｓｅ ｄ
２０ １ ３ ，
ｐ
ｉ ｉ
：
Ｓ０７３５
－

１ ０９７ （１ ３ ）０６０２８
－

２ ．

ｔｒｉａ ｌｓｏｆｓｔａ ｔｉ ｎｓ
 ［ Ｊ ］ ．Ｌａｎｃｅ ｔ ，２００５ ，３６６ （ ９４９３ ） ： １ ２６７
－

１ ２７８ ．［ １ １］ 廖 玉 华 ， 诸俊仁 ． 冠状动脉斑块消 退 的调脂治疗策略 ［ Ｊ ］ ．

［
３
］Ｃｈｏ ｌｅ ｓ ｔｅ ｒｏ ｌＴｒｅａ ｔｍｅｎｔＴｒｉ ａ ｌ ｉ ｓｔｓ

＊

（
ＣＴＴ
）Ｃｏ ｌ ｌａｂｏｒａｔ ｉｏｎ ，ＢＡＩＧＥ ＮＴ临床心血管病杂志 ， ２０１２ ， ２８ （１ ） ：１
－

３ ．

Ｃ
，ＢＬＡＣ ＫＷＥＬＬＬ ，ｅｔａ ｌ ．Ｅｆｆｉ ｃ ａｃｙａｎｄｓａｆｅｔ ｙ ｏｆｍｏ ｒｅ［ １ ２ ］ＨＰＳ２

－ＴＨＲ ＩＶＥ Ｃｏ ｌ ｌａｂｏｒａｔ ｉｖｅ Ｇｒｏｕ
ｐ
．ＨＰＳ２ －ＴＨＲＩＶＥ ｒａｎｄｏｍｉｚｅ ｄ

ｉｎｔｅ ｎ ｓ ｉｖ ｅｌｏｗｅｒｉｎ
ｇ 
ｏ ｆＬＤＬｃｈｏ ｌｅ ｓ ｔｅ ｒｏ ｌ
；ａＭ ｅｔａ
－

ａ ｎａｌｙ ｓ ｉｓｏｆｄａｔａｐ
ｌ ａｃ ｅｂｏ
－

ｃｏｎ ｔｒｏｌｌ ｅｄｔｒ ｉａｌｉｎ２５６７３ｈ ｉｇｈ
－ｒｉｓｋｐ ａｔ ｉｅｎ ｔｓｏｆＥＲ

ｆｒｏｍ１ ７０
，

０００
ｐ
ａｒｔｉ ｃ ｉ
ｐ
ａｎｔｓ ｉｎ２ ６ｒａｎｄｏｍｉｓ ｅｄｔｒ ｉａ ｌｓ
［
Ｊ
］
． Ｌａｎｃｅ ｔ
，
ｎｉ ａｃ ｉｎ／ ｌａｒｏ
ｐ
ｉ

ｐ
ｒａｎｔ
：ｔｒｉａ
ｌ ｄｅｓｉ
ｇ
ｎ ，
ｐ
ｒｅ
－

ｓ
ｐ
ｅｃ ｉｆ
ｉｅｄｍｕｓｃｌｅ ａｎｄ ｌｉｖ ｅｒ

２０ １ ０３７６
（
９７５ ３
）

■１ ６ ７０－ １ ６８ １ｏｕｔｃ ｏｍ ｅｓ ’ａｎ
ｄｒｅａ ｓｏｎ ｓｆｏ ｒｓｔｏ
ｐｐ
ｉｎ
ｇ
ｓｔ ｕｄ
ｙ
ｔｒｅａｔｍｅｎ ｔ
 ［ Ｊ ］
．Ｅ ｕ ｒ

［
４
］Ｃｈｏ ｌｅｓ ｔｅ ｒｏｌＴ ｒｅａｔｍｅｎｔＴｒｉａ ｌｉｓｔ ｓ （ＣＴＴ

）Ｃｏｌ ｌａｂｏｒａｔｏ ｒｓ ，ＨｅａｒｔＪ ，２０ １ ３ ，３４ （ １ ７ ） ．１ ２７９１ ２９ １
．

ＭＩＨＡＹＬＯＶＡＢ
，ＥＭＢＥＲＳＯＮＪ ，ｅ ｔａ ｌ ．Ｔｈｅ ｅｆｆｅ ｃ ｔｓｏ ｆ ｌｏｗｅ ｒ ｉｎｇ［

Ｉ ３
］
刘欣 ， 张明 明 ， 牛慧敏 ，等 ■ 胆 固醇酯转运 蛋 白 基 因Ｍ〇５Ｖ

ＬＤＬ ｃｈｏ ｌｅ ｓ
ｔ
ｅｒｏｌｗ ｉｔｈｓｔａ ｔ ｉｎｔｈｅ ｒａ
ｐｙ ｉｎｐｅ ｏｐ
ｌｅａｔ ｌｏｗｒｉ ｓｋｏ ｆ多态性 与颈动脉粥样硬化斑块稳定性 的关系及意 义 ［ Ｊ ］ ．

ｖ ａｓｃｕｌ ａｒｄ ｉｓｅ ａｓｅ
 ：Ｍ ｅｔａ － ａｎａｌ ｙｓ ｉ ｓｏｆ ｉｎｄ ｉ ｖｉｄｕａ ｌｄａｔ ａ ｆｒｏｍ２７实用 医学杂 志 ， ２０ １ ４ ，３０ （１９ ） ： ３ １ １ ８

－

３ １ ２ １ ．

ｒａｎｄｏｍｉ ｓｅｄｔｒｉ ａｌ ｓ
［
Ｊ
］
＿Ｌａｎ ｃ ｅｔ ， ２０ １ ２ ，３ ８０ （ ９８４ １ ）

：
５８ １
－５９０ ．（ 收稿 日 期 ： ２０ １ ５
－

０７
－

１６
）

［
５
］ＭＩＨＯＳＣＧ ，ＳＡＬＡＳＭＪ ，ＳＡＮＴＡＮＡ０ ．Ｔｈｅｐ ｌｅ ｉｏｔｒｏｐｉ ｃ


