
入或者改变烹 调 方 式，避 免 长 时 间 的 高 温 烹 饪，如 煎、炸、

烘、烤等，尽可能在高湿 度 情 况 下 进 行 短 时 间 低 温 加 工，如

蒸或煮等。

另外，老年人 糖 尿 病 患 者 饮 水 要 充 足，稀 释 血 液 黏 稠

度，增加血液流速，从而预防血栓性疾病，例如，可预防冠心

病的发生［１９］。主张每天饮水量在２００ｍＬ左右。除了以上

这些饮食疗法本身的 观 点 外，一 些 学 者 还 认 为 饮 食 疗 法 需

配合心理护理［２０］。老 年 糖 尿 病 患 者 由 于 疾 病 折 磨 和 知 识

缺乏，往往产生消极心理。针对这一情况，应及时与患者交

流沟通，说明控制饮食 的 重 要 性，帮 助 患 者 保 持 乐 观 情 绪。

同时做好家属和亲友 的 思 想 工 作，改 变 不 利 于 健 康 的 各 种

行为习惯，增强自我保 健 意 识 和 能 力，从 而 提 高 遵 医 行 为，

延缓并发症的发生和发展。

总之，无论何种类型的糖尿病，不管病情轻重或者有无

并发症以及采用何种药物治疗都应该严格进行和长期坚持

饮食疗法。对 轻 型 糖 尿 病 患 者 通 过 饮 食 疗 法 就 能 控 制 病

情，对中重型糖尿病患 者 应 在 饮 食 疗 法 的 基 础 上 应 用 降 糖

药物。只要实施及时正确，就能起到良好的效果，帮助患者

减轻痛苦。
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左卡尼汀的临床应用及不良反应

山西省肿瘤医院（０３００１３）　张　涛

　　左卡尼汀（Ｌ－ｃａｒｎｉｔｉｎｅ），于１９０５年 由２位 俄 国 科 学 家

在肌肉提 取 物 中 首 次 被 发 现［１］。其 化 学 名 为Ｌ－３－羟－４－三

甲氨基丁酸，亦 称 为 左 旋 肉 毒 碱，是 一 种 特 殊 类 型 的 氨 基

酸。目前临床上使用的主要剂型有注射剂和口服剂。由于

其正常剂量内不良反应少、安全性高的特点，现临床上得到

了广泛的应用。本文对近年来各相关学科对左卡尼汀的临

床使用及不良反应进行了论述。

左卡尼汀是 哺 乳 动 物 能 量 代 谢 中 必 需 的 体 内 天 然 物

质，其主要功能是协助细胞中的长链脂肪酰辅酶 Ａ穿过 线

粒体内膜而进入线粒 体 基 质 内 进 行β氧 化 而 产 生 能 量，与

机体的器官、组织代 谢 密 切 相 关［２］。左 卡 尼 汀 的 缺 乏 会 导

致能量供应障 碍 及 脂 肪 酸 代 谢 的 各 种 中 间 产 物 累 积 酸 中

毒，出现心肌病变、心 律 失 常、机 体 疲 劳 等 症 状［３］。另 外 左

卡尼汀还与男子不育症、机体免疫调节等密切相关。

１　心血管疾病

人类心肌细胞的主要能量来源为脂肪 代 谢，约 占６０％

～８０％。补充左卡尼汀可通过促进心肌细胞内脂肪酸的氧

化分解，为心脏提供更充足的能量，具有心肌保护作用。另

·００１１· 山西医药杂志２０１１年１１月第４０卷第１１期上半月　Ｓｈａｎｘｉ　Ｍｅｄ　Ｊ，Ｎｏｖｅｍｂｅｒ　２０１１，Ｖｏｌ．４０，Ｎｏ．１１ｔｈｅ　Ｆｉｒｓｔ



外还具有直接 正 性 肌 力、扩 张 冠 脉、改 善 血 流 动 力 学 等 作

用，因此可以改善心功 能、减 少 心 绞 痛 发 作，从 而 降 低 急 性

心肌梗死患者病死率。

１．１　心绞痛：心绞痛 的 发 作 主 要 是 由 于 心 肌 急 剧 的、短 暂

的缺血、缺氧所引发 的 临 床 综 合 征。其 发 病 原 因 为 冠 状 动

脉粥样硬化使血管狭 窄 或 阻 塞，或（和）冠 状 动 脉 功 能 性 改

变导致心肌缺血缺氧或坏死而引起的心脏病。左卡尼汀通

过促进心肌细胞利用 脂 肪 进 行 供 能，并 参 与 某 些 药 物 的 解

毒作用。能保护缺血心肌、改善心肌能量代谢，增强心肌收

缩力，并能最大限度地恢复心脏机械功能，为细胞抗心绞痛

药物。对稳定 型 及 不 稳 定 型 心 绞 痛 均 具 有 良 好 的 治 疗 作

用［４，５］，临床使用剂量通常为３ｇ／ｄ，治疗周期为２～３周。

１．２　心肌梗死：心肌 梗 死 是 临 床 常 见 的 急 危 重 症，其 发 病

由于缺血而造成心肌 出 现 一 些 不 可 逆 的 改 变，导 致 心 肌 细

胞内的左旋肉毒碱大量丢失，而影响了心脏的能量供应，导

致出现各种类型的心律失常、急性心力衰竭，甚至影响急性

期溶栓或经皮 冠 状 动 脉 介 入 治 疗（ＰＣＩ）治 疗［６，７］。通 过 外

源性补充左卡尼汀可 以 有 效 改 善 心 肌 梗 死 患 者 能 量 障 碍，

推荐剂量为２～３ｇ／ｄ，每个疗程２～４周。

１．３　心力衰竭：目前认为心力衰竭是各种心脏病患者的终

末阶段，由于心肌损害 或 心 室 负 荷 过 重 都 会 导 致 心 肌 结 构

改变，最终导致心脏 功 能 衰 退，并 继 发 肝、肾 功 能 受 损。现

已证实心肌能量代谢障碍在心力衰竭时心肌内生物化学的

改变中占有重要地位。心力衰竭患者常合并有多脏器功能

受损和糖、脂代谢紊乱。左卡尼汀属内源性物质，改善心肌

代谢，促进心功能恢复几乎无副作用，因而使用左卡尼汀纠

正心力衰竭具有高度的 临 床 价 值。推 荐 使 用 方 法 为３ｇ／ｄ
静脉滴注，１５ｄ为１个 疗 程，症 状 改 善 后 可 改 为 口 服 维

持［８］。

１．４　急性病毒性心 肌 炎：病 毒 性 心 肌 炎 好 发 于 青 壮 年，是

多种病毒感染引起的 心 肌 实 质 或 间 质 的 炎 症，表 现 为 细 胞

炎性浸润、变性坏死或间质水肿，伴有明显的心肌代谢障碍

和心功能改变。心肌炎 症 时 能 量 代 谢 紊 乱，纠 正 心 肌 细 胞

能量代谢失衡是治 疗 心 肌 炎 的 有 效 途 径 之 一。临 床 发 现，

使用左卡尼汀治疗病 毒 性 心 肌 炎 能 取 得 良 好 的 效 果［９］，推

荐治疗剂量为１～３ｇ／ｄ，１５ｄ为１个治疗周期。

２　肾脏疾病

自１９７８年Ｒａｍｏｓ［１０］报道终末期肾功能衰竭维持血液

透析患者体内存在左 卡 尼 汀 代 谢 紊 乱 和 缺 乏 以 来，许 多 学

者对左卡尼汀在慢性肾功能衰竭患者体内的代谢做了较深

入 的 研 究，诸 如 纠 正 血 液 透 析 患 者 对 促 红 细 胞 生 成 素

（ＥＰＯ）的抵抗性，提高 Ｎａ＋／Ｋ＋－ＡＴＰ酶 的 活 性，稳 定 红 细

胞膜等方面。

２．１　肾性贫血：肾性贫血是由多种机 制 所 致，ＥＰＯ分 泌 的

相对或绝对不足以及 红 细 胞 脆 性 增 加、寿 命 缩 短 是 慢 性 肾

衰竭肾性贫血的主要 原 因，左 卡 尼 汀 的 缺 乏 是 红 细 胞 寿 命

缩短的主要原因之一，同时也是ＥＰＯ抵抗的重要因素。左

卡尼汀可以 维 护 细 胞 膜 的 稳 定 性［１１］，改 善 慢 性 肾 病 患 者

ＥＰＯ的治疗效果，使用方法为１ｇ／次，透析后静脉推注。

２．２　维持性血液透析患者的营养状况：尿毒症维持性血液

透析患者由于体内合成及摄入减少，加之透析丢失，致使左

卡尼汀缺乏，是导致 透 析 患 者 营 养 不 良 的 重 要 原 因。相 关

报道显示长期血液透析患者经左卡尼汀治疗后多项营养指

标改善［１２］，患者的生活质量和长期生存率得到提高。推荐

使用剂量为１ｇ／次，１２周。

２．３　血液透析引起的低血压：血液透析引起低血压是血液

透析最常见的急 性 并 发 症 之 一，发 生 率 为３０％左 右，患 者

常出现肌肉痉挛、头晕、乏力、恶心、呕吐，甚至昏迷等症状，

严重影响了透析的充 分 性，同 时 也 是 增 加 透 析 患 者 死 亡 的

独立因素［１３］。透析后使用，１ｇ／次，１２周。

２．４　维持性血透患者的心功能异常：维持性血透患者常合

并左心室肥厚，是慢性肾病患者独立的死亡危险因素，而左

心室的肥厚是多因素 的，心 功 能 的 减 退，心 肌 的 损 伤 重 构，

心肌收缩力的下降是其原因之一。补充左卡尼汀可以弥补

血液透析造成的肉毒碱丢失，并可改善心肌的收缩力，改善

心脏功能。使用剂量可为２ｇ／次，透析后使用［１４］。

３　ＴＰＮ治疗

在创伤应激状态下，内源性卡尼汀水平下降，不足以满

足机体的总需求，给予标准ＴＰＮ营养支持由于缺乏外源性

卡尼汀的补充，会影响脂肪酸的β－氧化，削 弱 了 脂 肪 清 除

酮 化 反 应 和 产 能 等 代 谢 作 用，从 而 降 低 机 体 的 抗 病 能

力［１５］。强化ＴＰＮ治疗可按３ｇ／ｄ供给。

４　围手术期使用

外科手术中如心肌 梗 死、心 律 失 常 等 心 源 性 意 外 是 常

见的并发症。有症状及无症状心肌缺血的患者在进行心脏

手术时，极易诱发并加重各种心脏事件。有研究表明，围手

术期心脏事件是造成患者围手术期死亡的主要原因。预防

围手术期心脏意外事件，可于术前３～７ｄ开始使用左卡尼

汀至术后１周，２ｇ／ｄ［１６］。

５　其他应用

５．１　肿瘤化疗所致心脏毒性

药物治疗是治疗恶 性 肿 瘤 的 主 要 手 段 之 一，但 随 着 联

合化疗强度的增加，其 不 良 反 应 亦 相 应 增 加。尤 其 以 蒽 环

类药物出现的心脏毒 性 最 为 多 见，且 其 毒 性 与 累 积 剂 量 密

切相关。左卡尼汀可以 减 轻 心 肌 细 胞 的 毒 性 反 应，并 能 够

参与 某 些 药 物 的 解 毒 作 用［１７］。使 用 方 法 可 为２ｇ／ｄ，１０～
１４ｄ为１个疗程。

５．２　治疗糖尿病并发症

５．２．１　糖尿病肾病：糖尿病肾病是糖尿病严重的微血管并

发症，同时也是终末期肾病的重要原因，而糖尿病代谢紊乱

如高脂血症，是造成蛋白尿的重要环节，同时也造成肾脏的

不可逆损害。左卡尼汀通过调节脂类代谢而起到保护糖尿

病患者肾脏的 功 能，尤 其 是 早 期 的 糖 尿 病 肾 病［１８］，同 时 提

示，左卡尼汀可以改 善 糖 尿 病 患 者 的 脂 肪 代 谢 紊 乱。推 荐

使用为２ｇ／次，１４ｄ为１个疗程。

５．２．２　糖尿病足：糖尿病患者血管病变导致慢性肢端缺血
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和周围神经病变或合并感染的足，称为糖尿病足。其肢体

感觉异常、足部 溃 疡 和 坏 疽，严 重 影 响 患 者 生 存 质 量。其

发病与脂代谢 紊 乱、神 经 病 变 及 足 动 脉 硬 化 等 密 切 关 联。

使用左卡尼汀可以显 著 改 善 糖 尿 病 足 的 症 状、改 善 局 部 血

液供应［１９］。可按１～２ｇ／ｄ使用。

５．３　其他应用

左卡尼汀主要是调 节 脂 类 在 体 内 的 代 谢，尚 可 用 于 非

酒精性脂肪肝［２０］、慢性肺源性心脏病［２１］、脂脂质沉积性肌

病［２２］等疾病的辅助治疗。

６　不良反应

左卡尼汀临床用于治疗长期血液透析患者因肉碱缺乏

所产生的心肌病、高脂血症及透析后综合征，并广泛用于冠

心病患者心肌 缺 血、心 绞 痛 等 心 血 管 病 患 者 的 临 床 治 疗。

左卡尼汀不良 反 应 较 少，偶 见 腹 泻、恶 心、呕 吐、胃 肠 绞 痛

等，较严重的不良反应报道极为罕见，有报道者如过敏性休

克、高热等［２３］。

７　展　　望

左卡尼汀作为一种 内 源 性 物 质，通 过 促 进 脂 肪 酸 的 氧

化分解，产生能量，可以 改 善 机 体 器 官 组 织 的 代 谢，具 有 改

善心肌缺血、改善心功 能、保 护 肝 脏 等 作 用，在 临 床 上 应 用

广泛。但毕竟作为新药临床的数据积累和新应用的探索有

限，越来越多的临床新 发 现 将 会 更 加 丰 富 左 卡 尼 汀 的 临 床

应用。
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超声弹性成像在诊断乳腺疾病中的应用价值

天津市蓟县人民医院（３０１９００）　于志英

　　近年来，乳 腺 疾 病 日 益 增 多，乳 腺 癌 的 发 病 率 明 显 增

高。专家指出，早 期 乳 腺 癌 多 数 可 治 愈，其５年 生 存 率 达

９０％以上，因此早期检 出 乳 腺 癌 显 得 尤 为 重 要。由 于 我 国

女性乳腺比较致密的 特 点，超 声 检 查 在 乳 腺 肿 物 的 诊 断 中

起着重要作用，传统的 灰 阶 超 声 和 彩 色 多 普 勒 可 以 对 乳 腺

肿瘤的性质作出初步 判 断，但 对 一 些 不 典 型 的 乳 腺 良 恶 性

病灶鉴别存在局限性。超声弹性成像（ｕｌｔｒａｓｏｎｉｃ　ｅｌａｓｔｏｇｒａ－

ｐｈｙ，ＵＥ）是一种体外测定组织机械特性的超声检查方 法，

可依据组织间硬度的 差 别，对 组 织 自 身 的 弹 性 特 性 进 行 成

像，弥补了常规超声成像模式的不足，其诊断价值得到了肯

定［１］。目前研究主要集中于乳腺、前列腺、血管壁等部位的

病变和高强 度 聚 焦 超 声 所 引 起 损 害 的 检 测［２］。本 文 仅 就

ＵＥ在乳腺肿瘤诊断中的应用做一综述。

１　ＵＥ的原理

弹性成像是Ｏｐｈｉｒ等［３］于１９９１年首先提出的，是根据

各种不同组织的弹性系数（应力／应变）不同，在加外力或交
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