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=摘要 > 目的:
观察左卡尼汀注射液在舒张性心力衰竭治疗中的临床疗效

"

方法
:
选取我院 2 0 10年 1月一 2 0 12年 5月住院患者 13 6例

,

随

机分为对照组 57 例和治疗组 79 例
,

对照组常规给予唬拍酸美托洛尔
!

雷米普利
!

利尿剂等口服 ;治疗组在此治疗基础之上加用左卡

尼汀注射液
"

比较治疗组和对照组治疗前后的心功能以及B N P
!

E V
!

A !
!

E/ A 比值
!

E D T和 I IU
,

各项指标
"

结果
:
治疗组无论在

心功能改善上
!

心脏舒张功能指标和B N P测定值上均优于对照组
,

具有统计学意义
"

结论
:
左卡尼汀注射液明显改善舒张性心力衰

竭患者临床症状和各项心脏舒张指标
,

优于常规治疗方法
"

=关键词 > 舒张性心力衰竭 ;左卡尼汀注射液 ;多普勒超声 ; B N巧自脏舒张期指标
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心力衰竭是心内科常见疾病
,

随着社会老龄化发展
,

患

者数量逐年增多
,

其中 40 Q 6~ 7 1%为舒张性心力衰竭口H F )
,

以

老年高血压
!

糖尿病和心房纤颤等患者常见 ]ll
"

D H E患者

心脏收缩功能正常
,

而以往的诊断治疗经验主要针对于收缩

功能障碍
,

故其临床诊断和治疗成为心血管疾病的研究热

点
"

本文通过在常规治疗基础上使用左卡尼汀注射液治疗
1周

,

观察临床效果
,

研究治疗D
HF 的新方法或新途径

"

1资料与方法

1
.

1 临床资料

病例来 自吉林省人民医院心内科 2 0 10年 1月一 2 0 1 2年
5月住院的D H E患者 1 36 例

"

入选患者均符合 D H F标准
,

即

临床表现
:心悸

!

胸闷
!

呼吸困难
!

水肿和肺部哆音等 ;多

普勒超声显示
:左心室收缩功能正常

,

但舒张
!

充盈
!

舒张
期扩张僵硬度有异常 2]l

"

所有患者随机分为对照组和治疗

组
"

对照组 57 例
,

男 31 例
!

女 26 例
,

平均年龄 (73 士 6
.

8) 岁 ;其

中高血压病 31 例
,

冠心病 16 例
,

肺心病 10 例 ; N ! {
护

H A分级 11 级

22 例
,

111 级 27 例
,

VI 级 8例 ;治疗组 79 例
,

男 45 例
,

女 34 例
,

平均

年龄 (75 士 5
.

5) 岁;其中高血压病 38 例
,

冠心病 29 例
,

肺心病 12

例 ; N ! {
护

H A分级 11 级 25例
,

111 级 41 例
,

VI 级 13 例
"

两组患者一

般资料比较无统计学差异 P( > 0刀,5) 具有可比性
"

1
.

2 治疗方 法

对照组给予常规治疗
,

包括吸氧
!

饮食和运动控制
,

口服雷米普利片 (赛诺菲制药
,

药品批号
: C 0 0 0 4)

,

2
.

5一 5
.

o
mg

,

每 日 1次 ;唬 拍酸 美托洛 尔 (阿斯利 康制 药
,

药 品批

号
: N IA N IU )6 2 5巧 om g

,

每 日 1次 ;吠塞米和或螺内醋片 20 mg
,

每

日 1弓次等
"

治疗组患者在对照组治疗基础上静脉应用左卡

尼汀注射液阵氏制药
,

药品批号
: 12 6 7 31 )

,

每 2刀动口入 50 m l生理

盐水
,

缓馒匀速注射
,

每 日3次
,

治疗 1周后评价 l怕i床疗效
"

1
.

3 疗效观察和判定标准

记录两组患者治疗前后的临床症状和体征
!

血清B N P

测定值和多普勒超声测定的心脏舒张期各项指标
"

舒张期

指标即 :E V (舒张早期血流峰值速度 )
!

AV (舒张晚期血流峰

值速度 )
!

E /A比值
!

E D T正峰减速时间 )和 IRT (等容舒张时

间 )
"

临床症状包括
:心悸

!

胸闷
!

呼吸困难等 ;体征包括
:心

率
!

节律
!

血压
!

肺部哆音和水肿等
"

临床疗效判定标准
:

按 N Y H A分级方法评价心功能
,

分为显效
!

有效和无效
"

具体如下
:显效指心力衰竭基本控制或心功能改善 11 级以

上者 ;有效指心功能改善 I 级但不及 11 级者 ;无效指心功能

无改善或病情加重或死亡者
"

以显效和有效病例统计总

有效率
"

1
.

4 统计学方法

计量数据资料用均数士 标准差 ( I 士 )s表示湘互比较使
用 t检验 ;计数 资料 用卡方 检验

"

以上 资料 处理使 用

SP S S 17
.

0统计软件处理
"

2结果

2
.

1 两组忽者疗效比较

治 疗 组 和 对 照 组 疗 效 有 显 著 统 计 学 差 异
( x

Z

=8
.

0 9尹一 0
.

0 2 )
,

治疗组的显效 (5 5
.

7% )和有效病例数

(3 6
.

7% )比例高于对照组
,

无效病例数 (7
.

6% )少于对照

组 ;治疗组的总有效率 (9 2
.

4% )明显高于对照组 ( 73
.

7% )

( x
Z= 7石"尹一"刀 l )

,

见表 l
"

表 1两组患者的临床疗效比较

组别 例数 n( ) 显效 n( ) 有效 n( ) 无效 ( n) 总有效 n( )

治疗组 7 9 4 4 ( 55
.

7% )
-

2 9 (3 6
.

7% )
-

6 (7
.

6% )
-

7 4 (9 2
.

4% )/

对照组 5 7 2 3 (4 0 4% ) 2 0 (3 5
.

1% ) 14 (2 4
.

6% ) 4 2 (7 3
.

7% )

注 : *表 示尸< 住 0 5
, * *

表示尸< 住 01
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2 两组忽者治疗前后各项指标比较

治疗组和对照组经过治疗后
,

心脏舒张指标和 B N P值

均较治疗前有明显改善
,

有统计学意义 P( < 0
.

05
,

或尸< 0
.

0,1)

特别是两组中的 E D T和 B N只改善显著 ;两组治疗后指标比

较
,

治疗组的治疗后心脏多普勒舒张期指标改善优于对照组

P( < 0刀,5) 而 B N P改善显著优于对照组 P( < 0
.

01 )
,

见表 2
"

表 2 两组患者治疗前后各项指标比较

治疗组 (=n , 9) 对照组 (=n 犷 )

项 目

)
治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

E! (
e
n/l

s ) 6 2 8土 10 , , 4 8土 12 ,
宋 宋v

6 2 1土 11 2
宋v

1 2土 0 4
宋v

18 1 2土 2 4 1
宋 宋v

6 8 9土 2 0 8
宋 宋v

3, 9 6土 2 18 3
宋 宋v v

6 4 6土 2 6

A! (
e
n/l

s )

E 八

6 9 9土 14 5 , 0 3 土 1 2 ,

0 8土 0 4 0 9 土 0 3

D ) T (m
s )

IR I (
1 1> s )

B N I印g /而 )

2 1 1 9土 3 1 3 2 1, 9土 3 3 9

8 8 1土 2 8 9 8, 3 土 2 5 8

10 5 6 6土 , 2 8 9 1 0 6 4 6土 , 4 1 3

, 0 6土 10 5
宋

6 5 8 土 9 8
宋

1 3土 0 2朗

18 8 6土 2 2 1
宋 宋

, 8 6土 2 1 9
宋

, 6 9土 2 8 1 3
宋 宋

注 :表示治疗组或对照组的治疗后和治疗前数值比较
,

争< 住 05
,

争< 住 01 ; v

表示治疗组和对照组的治疗后数值比较
,

毕
< 住 05

,v
毕

< 住 01
"

3讨论

舒张性心力衰竭D( H F) 是指一组具有心力衰竭症状和

体征
,

以左室射血分数正常而舒张功能异常为特征的临床综

合征 3]l
,

国内将 LV E F>4 夕编众兰义为左心室收缩功能正常或轻度

异常
,

还需要左心室舒张末期容积指数住V E D VI )和左心室收

缩末期容积指数住V E SVI )分别不能超过 97 m l方n {和 49 m l八n {
"

D H F病 因以高血压及老年患者多见
"

发病机制与心肌钙离

子复位延迟
!

肌球
一

肌动蛋白复合体解离障碍
!

心室舒势能

减少和心室顺应性降低等有关
,

前两项需要心脏提供足够的

能量 4]l
"

老年患者还涉及神经体液激素过度激活及血管僵硬

度增力嗒因素
5]l "

发生D H F时
,

虽然左心室收缩功能正常
,

但心

室充盈 量减少饭交)充盈压增高
,

心搏量下降引起心力衰竭叹以

往的D H F治疗主要方法是通过去除诱因
!

控市恤压
!

心律失

常
!

容量等方法
,

但是 l怕i床疗效不甚满意
"

本临床研究中的左卡尼汀是哺乳动物能量代谢中需要

的体内天然物质
,

主要功能是促进脂类代谢
,

在心肌中含量

最高
"

游离左卡尼汀可使脂酸
一

C O A进入线粒体 内
,

使氧化

磷酸化得以顺利进行通过增加能量产生而提高组织器官的
供能

"

由于脂肪酸受它存在的足够量来严格控制其氧化
,

故

左卡尼汀在心脏代谢中起着必不可少的作用
"

这种心肌能

量代谢调节剂在心力衰竭发病机制中起到重要作用 ,56]l
"

治

疗组应用左卡尼汀注射液治疗后的心脏舒张期指标 E V
!

AV
!

E A/
!

E D T和 I
TR 均明显改善 (见表 2)

"

心力衰竭症状

明显改善
,

治疗组和对照组总有效率分别是 92
.

4%和 73
.

7,0/0

两组比较有显著统计学差异 P( < 0
.

0 1)
"

这与左卡尼汀为心

肌钙离子复位和肌球
一

肌动蛋白复合体解离提供能量
,

提高

心室舒张顺应性
,

增加心搏量有关哪
l" 另外

,

B N P是独立的

心力衰竭预测因子
,

是目前评价心力衰竭病情变化及判断预

后较好的神经激素类标志物 ,5l , - ]l "

本文中两组患者治疗后
B N P值均明显下降

,

但是治疗组的平均值 (3 79
.

P6 g/ In l)明显低

于对照组 (7 6 P9留In l )
,

有显著统计学差异 P( < 0
.

01 )
"

表明左卡

尼汀在D
HF 治疗中明显改善心脏舒张功能和预后

"

综上所述
,

左卡尼汀注射液在D H F治疗中效果明确
,

优

于常规药物治疗
,

可以应用于临床
"
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还对单核细胞的豁附具有抑制作

用
"

使泡沫细胞明显减少
,

使斑块的体积变小
,

且H D L分

子质量相对较小
,

能顺利穿过动脉内膜并在经过细胞膜

时
,

作为游离胆 固醇接收体
,

将处于游离状态的胆固醇带

出血管壁
,

使其能够顺利返 回肝脏进行降解 7]l
"

( 3) 通过

对类异戊二烯 (胆固醇合成的 中间产物 )的合成产生抑

制
,

对平滑肌细胞和 巨噬细胞的增值过程产生抑制 8]l
"

( 4) 抗氧化作用明显
,

可通过H D L对由金属离子所介导的

L D L的氧化修饰过程产生抑制作用
"

(5) 通过成熟胶原牵

引
,

使斑块变得更加致密 9]l
"

(6) 对平滑肌细胞的凋亡具有促

进作用
"

(7 )对炎性细胞因子的释放产生抑制 0]ll
"
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