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!临床报道!

芪参胶囊治疗微血管性心绞痛的临床观察

张颖莉#

#朱雪梅#

#袁贤奇!

##微血管性心绞痛$

<>BF2G=/B-3=F =?.>?=

"

+1,

%"又称心

脏
H

综合征"是指一组具有典型劳力性心绞痛症状'心电图运

动试验阳性'冠状动脉造影正常'无冠状动脉痉挛依据并排除

其他可引起缺血性心电图改变心脏病的临床综合征( 随着冠

状动脉造影的广泛开展"本病的诊断在临床上越来越多见(

+1,

发病机制仍不很明确"目前认为与冠状动脉血流储备能力

降低'内皮功能异常等有关)

#

*

"治疗以药物治疗为主( 本研究

旨在观察芪参胶囊治疗
+1,

的临床疗效(

资料与方法

#

#诊断标准#

+1,

诊断参照文献)

!

*标准#$

#

%主要或大

部分由体力活动诱发的典型心绞痛发作&$

!

%心脏缺血
E

冠脉微血

管内皮功能障碍$

&+1C

%的证据"至少包括
!#

个条件#

=4

在自

然发作或应激诱发的典型胸痛发作过程中"心电图出现具有诊断

价值的
I)

段压低&

J4

运动心肌闪烁成像出现可逆的灌注缺损&

B4

通过更先进的诊断技术记录到应激相关的冠脉血流量 $

&KL

%

异常$如
&5M

'

N;)

'

C2OO38F

超声%&

P4

短暂心肌缺血的代谢证

据$心脏
N;)

技术'

+M(

及有创评价技术等%&$

$

%冠脉造影显示

冠状动脉正常或接近正常$冠脉造影仅发现心外膜冠脉管壁不

规则或管腔不连续的轻度狭窄
Q!"R

%&$

S

%排除其他特异性心

脏疾病$如变异性心绞痛'心肌病及心脏瓣膜病等%(

!

#纳入及排除标准#纳入标准#符合
+1,

诊断标准"年

龄
Q7:

岁"均签署知情同意书( 排除标准#合并有冠脉痉挛

$变异型心绞痛%'糖尿病'心肌病'心瓣膜病'感染性疾病'严重

窦性心动过缓'房室传导阻滞'肝肾功能障碍者&妊娠'哺乳期

妇女&精神病患者&参加其他临床试验者(

$

#一般资料#选择北京市中西医结合医院及阜外医院

!"#"

年
S

月以来诊断
+1,

病例
#!"

例"其中男性
:%

例"女性

9!

例"年龄
S#

$

99

岁"平均年龄$

:7

!

#

%

9

!

"

%岁"均符合纳入

标准( 采用随机'平行对照临床研究"将患者按随机数字表法

分为治疗组和对照组( 治疗组
9"

例"其中男性
!7

例"女性
$$

例&年龄
S#

$

9S

岁"平均年龄$

::

!

7

%

$

!

!

%岁&病程
!

$

!9

个

月"平均病程$

#:

!

"

%

S

!

7

%个月( 对照组
9"

例"其中男性
$#

例"女性
!6

例&年龄
SS

$

99

岁"平均年龄$

:%

!

9

%

S

!

S

%岁&病

程
"

!

:

$

$#

个月"平均病程$

#%

!

"

%

$

!

:

%个月( 两组患者性

别'年龄'病程比较"差异无统计学意义$

N T"

!

":

%(

S

#治疗方法#对照组给予曲美他嗪$北京万生药业有限

责任公司"批号#

"6"%"#

%

!" <.

"每天
$

次口服&治疗组给予芪

参胶囊$

"

!

$ .E

粒"河南省新谊药业股份有限公司生产"批号#

#""##!

"药物组成#黄芪'丹参'人参'茯苓'三七'水蛭'红花'川

芎'山楂'蒲黄'制首乌'葛根'黄芩'玄参'甘草共
#:

味%口服"

每次
"

!

6 .

"每天
$

次( 疗程均为
#!

周( 心绞痛发作时舌下含

服硝酸甘油$北京益民药业有限公司"批号#

#""!"9

%(

:

#观察指标及方法#$

#

%治疗
#!

周后心绞痛发作次数'

硝酸甘油服用量&$

!

%治疗前后中医证候积分变化"包括胸痛'

胸闷'气短'心悸'疲倦乏力'畏寒肢冷'自汗'不寐等症状"明显

计
$

分"一般计
!

分"轻微计
#

分"无症状计
"

分)

$

*

&$

$

%心电图

运动试验#治疗前后两组运动至出现
I)

段压低
# <<

时间'运

动持续时间'所达运动负荷量'运动诱发
I)

段缺血性下移之和

$

!I)

%&$

S

%患者治疗前后超敏
&

反应蛋白$

A/

"

&MN

%和超氧

化物歧化酶$

IDC

%含量&$

:

%患者不良反应(

9

#统计学方法#应用
INII #$

!

"

软件包进行数据处理(

计量资料以
U

%

/

表示"组间比较采用
0

检验"治疗前后比较采

用配对
0

检验(

N Q"

!

":

为差异有统计学意义(

结#果

#

#两组患者临床疗效比较$表
#

%#两组患者均完成试

验"无脱落病例( 两组治疗前心绞痛发作次数'硝酸甘油用量

比较"差异无统计学意义 $

N T"

!

":

%( 治疗
#!

周后"两组患者

每周心绞痛发作次数'硝酸甘油用量均较本组治疗前明显减少

$

N Q"

!

":

%&两组治疗后比较"差异无统计学意义$

N T"

!

":

%(

表
#

$两组患者治疗前后心绞痛发作次数'

硝酸甘油用量比较#$

U

%

/

%

组别 例数 时间
心绞痛发作次数

$次
E

周%

硝酸甘油用量

$

<.E

周%

治疗
9"

治疗前
##

&

9

%

9

&

# $

&

%

%

#

&

!

治疗后
S

&

S

%

#

&

$

"

#

&

9

%

"

&

S

"

对照
9"

治疗前
#"

&

%

%

:

&

S S

&

#

%

"

&

%

治疗后
S

&

#

%

!

&

9

"

#

&

%

%

"

&

9

"

##注#与本组治疗前比较"

"

N Q"

&

":

&表
S

同

!

#两组患者中医证候积分比较$表
!

%#两组治疗前中医

证候积分比较"差异无统计学意义$

N T"

!

":

%( 治疗组治疗后中

表
!

$两组患者治疗前后中医证候积分比较$$分"

U

%

/

%

组别 例数
中医证候积分

治疗前 治疗后 积分下降值

治疗
9" #%

&

S

%

9

&

$

6

&

7

%

$

&

6

"#

##

&

S

%

S

&

!

对照
9" #6

&

7

%

S

&

% #:

&

9

%

:

&

! :

&

$

%

!

&

6

##注#与本组治疗前比较"

"

N Q "

&

":

&与对照组治疗后比较"

#

N Q

"

&

":

&表
$

同
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!

%

!!!"%$!

医证候积分较本组治疗前及对照组同期明显下降$

N Q"

!

":

%"

对照组治疗后中医证候积分无明显改变$

N T"

!

":

%(

$

# 两组患者心电图运动试验结果比较 $表
$

%

两组治疗前出现
I)

段压低
# <<

时间'运动持续时间'运动负

荷量及
!I)

比较"差异均无统计学意义$

N T"

!

":

%(与本组治

疗前比较"治疗后两组运动至出现
I)

段压低
# <<

时间及运

动持续时间延长"运动负荷量增加"

!I)

减小"差异均有统计学

意义$

N Q"

!

":

%"且治疗组改善运动持续时间'运动负荷量效果

较对照组更为明显$

N Q"

!

":

%(

表
$

$两组患者心电图运动试验结果比较$$

U

%

/

%

组别 例数 时间
运动持续

时间$

/

%

I)

段压低

# <<

时间$

/

%

运动负荷量

$

+80

%

!I)

$

<<

%

治疗
9"

治疗前
S9!

&

$

%

$9

&

# $:S

&

7

%

!7

&

7 :

&

S

%

#

&

6 S

&

9

%

#

&

S

治疗后
99!

&

S

%

!6

&

S

"#

S%!

&

9

%

#6

&

%

"

7

&

6

%

$

&

#

"#

!

&

6

%

"

&

%

"

对照
9"

治疗前
SS9

&

7

%

!S

&

! $$!

&

S

%

$"

&

! :

&

#

%

!

&

% S

&

6

%

!

&

#

治疗后
:79

&

#

%

SS

&

7

"

S9S

&

7

%

$#

&

$

"

9

&

6

%

!

&

S

"

$

&

#

%

#

&

#

"

S

#两组患者治疗前后
A/

"

&MN

及
IDC

比较$表
S

%#两

组治疗前
A/

"

&MN

及
IDC

比较"差异无统计学意义 $

N T

"

!

":

%( 与本组治疗前比较"治疗后两组患者
A/

"

&MN

下降"

IDC

升高"差异均有统计学意义$

N Q "

!

":

%( 两组治疗后比

较"差异无统计学意义$

N T"

!

":

%(

表
S

$两组患者治疗前后
A/

"

&MN

及
IDC

比较#$

U

%

/

%

组别 例数 时间
IDC

$

VE<W

%

A/

"

&MN

$

<.EW

%

治疗
9"

治疗前
S%

&

7

%

6

&

S #"

&

#

%

!

&

9

治疗后
%9

&

!

%

%

&

7

"

:

&

6

%

#

&

%

"

对照
9"

治疗前
:#

&

:

%

#"

&

! 6

&

9

%

!

&

6

治疗后
%6

&

#

%

7

&

:

"

9

&

!

%

#

&

S

"

:

#安全性观察#治疗组
#

例出现上腹不适"程度轻"继续

用药症状消除( 两组治疗前后分别查肝'肾功能和血常规"较

治疗前无明显变化(

讨#论

+1,

是一种临床常见疾病"表现为典型劳力性心绞痛发

作"影响患者的生活质量"其发生机制尚不完全清楚( 目前认

为血管内皮损伤及内皮依赖性舒张功能障碍可能是各种不同

原因引起
+1,

的共同因素)

S

*

( 内皮功能下降是多因素共同作

用的结果"氧自由基是血管内皮细胞功能障碍和损伤的始动因

素之一( 许多研究表明
A/

"

&MN

'

IDC

与内皮功能障碍有显著

相关性"可促进
+1,

的发生和发展)

:

"

9

*

(

中医学认为心绞痛为本虚标实之证"气虚血瘀是常见临床

证候之一)

7

*

( 芪参胶囊由黄芪'人参'丹参'茯苓'三七'水蛭等

精制组成"具有益气活血'化瘀止痛的功效"是心绞痛气虚血瘀

证的常用治疗药物)

%

*

( 方中黄芪大补元气"丹参活血化瘀"二

者益气活血"标本兼治"共为君药( 人参'茯苓'甘草健脾益气"

助黄芪补气之力"且可健脾除湿&三七'红花'川芎'水蛭'蒲黄'

山楂活血化瘀"通脉止痛"是为臣药( 因黄芪'三七等为温燥之

品"久用易化燥伤阴"且水蛭等活血化瘀之品又易耗伤阴血"加

之瘀血内停"日久化热"故当配伍养阴清热之品( 玄参'葛根'

黄芩'制首乌同用"清热养阴生津"使气虚得补"是为佐药( 甘

草调和诸药"为使药( 动物研究证明"益气活血中药可显著降

低心肌耗氧量和冠脉阻力"减轻心肌缺血程度和范围"增加心

搏出量和冠脉血流量"从而改善心功能及心肌缺血缺氧)

6

*

( 黄

芪及其有效成分黄芪皂甙及
"

'酪氨酸具有扩张血管'降低外

周阻力"减少心肌耗氧量"减轻心肌细胞损伤程度( 丹参含有

丹参酮
#

'丹参酮
$,

'丹参素等"能扩张冠脉"增加冠脉血流

量"改善微循环"降低血黏度)

#"

*

(

本研究表明"芪参胶囊能明显减少心绞痛发作次数及硝酸

甘油用量"且在改善中医证候积分'心电图运动试验中运动持

续时间及运动负荷量方面疗效优于对照组( 其机制考虑与降

低
A/

"

&MN

'升高
IDC

水平"改善血管内皮功能及冠状动脉血

流储备能力等有关( 但本研究尚存在样本量小'观察时间短等

问题"有待进一步深入研究(
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