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不稳定型心绞痛是急性冠状动脉综合征的一
种 [1]，该病的发病机制在于冠状动脉内粥样斑块出
现出血、破裂，致使局部血小板黏附聚集，造成腔内
不全堵塞性血栓产生，缺乏冠状动脉供血，心肌出
现急剧暂时性缺血征、缺氧征，进而发生心肌能量
代谢障碍。若是无法获得及时的治疗，病情很可能
发展成急性心肌梗死。所以，正确选择有效的治疗
药物是抑制病情发展的关键。现选择 2013 年 2 月—
2014 年 2 月期间在我院接受治疗的 86 例不稳定型
心绞痛患者，进一步探析疏血通注射液与左卡尼汀

联合治疗的效果，并观察比较影响不稳定型心绞痛
的相关指标水平变化情况，具体如下。
1 资料与方法

1.1  一般资料

选择 2013 年 2 月— 2014 年 2 月期间在我院接受
治疗的 86 例不稳定型心绞痛患者，运用计算机将其
按 1∶1 的比例分成 2 组，观察组与对照组各有 43 例
患者。观察组中，包括男 23 例，女 20 例。年龄范围
为 38~83 岁，平均年龄（58.84±7.05）岁。病程时间
均在 2~6 年，平均病程（4.02±1.02）年。对照组中，
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包括男 22 例，女 21 例。年龄范围为 37~82 岁，平均
年龄（59.74±7.24）岁。病程时间均在 2~6 年，平均
病程（3.97±1.25）年。两组患者的各项基本情况之
间差异性不显著，P>0.05 没有统计学意义，研究可
比性较强。
1.2  病例纳入标准

①符合上述诊断标准，冠脉 CT 或冠脉造影提示
冠状动脉狭窄 <75%。②静息 12 导联心电图动态 ST
段水平型或下斜型压低≥ 1 mV 或 ST 段抬高肢体导
联≥ 1 mV，胸导联≥ 2 mV，或 T 波倒置。③年龄在
18~75 岁之间。
1.3  排除标准

①年龄 18 岁以下或 75 岁以上，妊娠或哺乳期
妇女。②经冠状动脉 CT 或造影检查证实为急性心
肌梗塞、冠状动脉重度狭窄（>75%）以及其它心脏
疾病。③合并重度高血压、严重心肺功能不全及严
重心律失常等患者。④合并 2 级以上高血压、重度
心肺功能不全、重度心律失常，严重肝肾功能疾病，
精神类疾病及严重糖尿病患者。⑤其他心脏疾病患
者及重度神经官能症、围绝经期综合征、颈椎病、消
化系统疾病等所致胸痛者。⑥未按规定用药，无法
判定疗效或资料不全者。
1.4  方法

对照组：43 例患者通过常规方法治疗。包括：
抗血小板聚集、抗凝、β 受体阻断剂、硝酸酯类等综
合治疗。

观 察 组：43 例 患 者 在 常 规 治 疗 的 同 时 加 用
疏血通注射液与左卡尼汀联合治疗。疏血通注
射液（牡丹江友搏药业有限责任公司，国药准字
Z20010100），每次静脉滴注剂量为 6.0 mL，与 5.0%
浓度的葡萄糖溶液进行稀释，剂量为 250 mL，每日
1 次；左卡尼汀（东北制药集团沈阳第一制药有限公
司，国药准字 H19990372），将 3.0 g 药液溶于 5.0% 浓
度的葡萄糖溶液，剂量为 100 mL，予以静脉滴注，每
日 1 次，连续治疗 14 d 为 1 个周期 [2]。
1.5  指标观察

（1）观察并详实记录好患者每天的心绞痛发作
次数、程度、部位、持续时间、硝酸甘油消耗量；（2）
治疗 14 d 后，两组患者均接受心电图检查，并且注意

血常规、尿常规、肾功能、肝功能的监测工作；（3）比
较治疗前、后 CRP 水平、血液流变学变化情况。
1.6  疗效评判

参考《新药临床研究指导原则》的疗效标准进
行评判 [3]，显效：心绞痛症状彻底改善；静息心电图
检查缺血性改变达到正常水平，次极量运动试验
结果从阳性变为阴性。有效：心绞痛程度降低 I 级
以上；心电图检查缺血性 ST 段下移经治疗后 ST 段
回升正常 0.1 mV 以上，但是没有达到正常，或是主
要导联倒置 T 波变浅达 50%。无效：心绞痛没有得
到缓解；静息心电图检查，ST 段相比治疗前减少了
0.05 mV，或是 T 波倒置加深超过 50%，直立 T 波变成
地平，或地平 T 波变成倒置。
1.7  统计学分析

运用统计学软件 SPSS 17.0 对两组间试验所得
数据予以统计学处理，计量数据利用均数 ± 平均数

（x—±s）表示，通过t 法对组间计量资料予以检验，应
用 χ2 检验两组间研究的计数资料。若是对比差异
P<0.05，则能够说明组间统计学研究有意义。
2 结果

2.1  临床疗效分析

观察组患者的总有效率约为 93.02%（40/43）
明显大于对照组的 81.40%（35/43），差异P<0.05 有
统计学意义，详见表 1。

表 1 两组患者的临床疗效对比分析 [ 例（%）]

组别 例数 显效 有效 无效 总有效
观察组 43 28（65.12） 12（27.91） 3（6.98） 40（93.02）
对照组 43 25（58.14） 10（23.26）   8（18.60）35（81.40）

2.2  CRP水平情况

治疗后与治疗前相比，观察组患者的 CRP 水平
降低程度显著大于对照组，差异P<0.05 有统计学意
义，详见表 2。

表 2 两组患者的 CRP 水平变化对比分析（μg/mL，x—±s）

组别 例数 治疗前 治疗后
观察组 43 10.55±1.88 5.39±1.70
对照组 43   9.89±1.57 7.02±1.49

2.3  血液流变学变化情况

治疗后与治疗前相比，观察组患者血液流变学
指标水平降低程度显著大于对照组，差异P<0.05 有
统计学意义，详见表 3。

表 3 两组患者血液流变学变化情况分析（x—±s）

组别 时间 红细胞压积（%） 全血黏度（mPa·s） 血浆浓度（mPa·s） 纤维蛋白（g/L） 红细胞变形指数
观察组

（n=43）
治疗前
治疗后

0.51±0.05
0.38±0.05

8.42±1.16
6.43±0.95

1.80±0.16
1.43±0.11

5.88±0.46
3.10±0.39

0.98±0.06
0.74±0.04

对照组
（n=43）

治疗前
治疗后

0.50±0.06
0.44±0.05

8.68±1.13
7.85±1.12

1.94±0.17
1.69±0.16

5.77±0.64
4.70±0.49

0.97±0.04
0.88±0.05

3 讨论

不稳定型心绞痛通常是因为冠状动脉内产生
血栓，致使心脏出现严重性缺血症状的一种内科急
症 [4]。研究发现 [5]，该病的发生、发展一般与冠状动
脉粥样斑块出血、破裂等因素有关，血小板黏附聚
集，同时分泌血小板因子，使凝血系统被激活，进而
导致血小板纤维蛋白血栓的产生。若是得不到及时
的控制，特别容易出现急性心肌梗死，或是心源性猝
死。现阶段，对不稳定型心绞痛的治疗建议在常规
方法治疗的同时，积极改善心肌能量代谢，加强抗
凝、抗血小板的治疗 [6]。本次研究常规治疗采用了

抗血小板聚集、抗凝、β 受体阻断剂、硝酸酯类等综
合治疗，但是并未取得理想的临床疗效。

疏血通注射液属于传统中药地龙、水蛭的萃取
液，该药的主要成分为蚓激酶样物质、水蛭素。现
代药物研究表明 [7-9]，水蛭内的水蛭素是目前世界上
特别强的凝血酶特异抑制，能够对血小板聚集、凝血
酶起到有效的抑制作用。与此同时，地龙内蚓激酶
样物质还具有良好的纤溶效果。左卡尼汀也就是肉
毒碱，或 L- 卡尼汀，是能量运转、心肌氧化代谢的一
种重要控制因素。左卡尼汀能够让淤积的脂酰 CoA 
进入到线粒体中 [10-12]，让心肌氧化磷酶可以顺利的
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酸化，进而让缺血的心肌由糖酵解变为脂肪酸氧化，
让心肌细胞中的能量代谢失去平衡得到纠正。同时，
还可以降低脂肪酸代谢产物过多的在心肌细胞中淤
积，减少心肌受到的损伤。左卡尼汀还可以提高脂
代谢，利用减少血清中 TC 水平，升高 HDL 水平，加
强冠状动脉的微循环血管内皮舒张因子的大量释
放，提高心肌的血流灌注，进而降低心绞痛症状的发
作次数，减少硝酸甘油药物的使用剂量，获得满意的
临床疗效。

通过本次试验结果不难看出，观察组患者的总
有效率约为 93.02% 明显大于对照组的 81.40%；并
且 CRP 水平、血液流变学指标水平的改善程度均明
显优于对照组。由此我们可以推断，疏血通与左卡
尼汀联合用于不稳定型心绞痛的治疗，既可以让心
绞痛发作的次数减少，延长了间隔时间，减小了持续
时间，并且心电图检查显示缺血性 ST-T 段与对照
组患者常规治疗相比改善程度更显著，可以明显减
少患者血浆内的 C- 反应蛋白含量，增强患者的血液
流变学，而且没有发现严重性不良反应。总之，输血
注射液与左卡尼汀联合治疗不稳定型心绞痛取得了
确切的疗效，能够有效改善 CRP、血液流变学指标水
平，具有非常高的临床应用价值。◆
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大黄、芒硝外用在妇产科中应用进展
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摘 要：该文就近年来大黄、芒硝外敷在妇产科疾病中的应用现状，进行了梳理、归纳与分析，主要从妇产科术
后并发症、妇科炎症性疾病和其他杂病的治疗等方面，进行了较为系统的阐述，以求归纳总结大黄、芒硝外用在妇产
科的适应范围与规律，为进一步临床推广应用提供参考。
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Abstract：This paper is about the recent progress of the external application of rhubarb and 
glauber's salt in obstetrics and gynecology，which analyzed from three aspects including the postoperative 
complication，inflammatory diseases and other miscellaneous diseases，so as to summarize its effective range 
and provide reference for its clinical application and popularization.
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