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阿魏酸钠治疗不稳定型心绞痛临床观察
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不稳定型心绞痛(unstable angina，UA)是临床常见的急

性冠状动脉综合征，易发展为急性心肌梗死。阿魏酸钠($O-

dium ferulate)用于辅助治疗UA，临床报道甚少。为此，笔

者于2005年3月至2006年9月问应用阿魏酸钠联合常规

疗法治疗UA，取得较好疗效。现报道如下。

1资料与方法

1．1研究对象 60例UA均为首次发病，按入院登记顺

序，随机、单盲分为2组。治疗组30例，其中男20例，女10

例，年龄42～67(53±8)岁；对照组30例，其中男21例，女9

例，年龄43～68(53±8)岁。上述病例均诊断为初发劳力性

心绞痛，符合国家卫生部统编内科学第6版拟定的缺血性心

脏病的命名及诊断标准u J，且排除非冠心病心绞痛，无急性

心肌梗死酶学和心电图改变，无糖代谢紊乱，无出血倾向，亦

无心动过缓及哮喘病史。2组间性别、年龄及心绞痛发作情

况(表1)均具有可比性。

1．2治疗方法对照组给予常规治疗，观察组同时静脉点

滴阿魏酸钠注射液0．49+5％葡萄糖250 ml，1次／d，连续

2周。

1．3现察指标密切观察2组治疗前、治疗后2周后心绞

痛每天发作次数、持续时间及常规12导联心电图变化，同时

测量血压、心率。

1．4心电图疗效判定按中华人民共和国卫生部药政局

制定的《心血管系统药物指导原则》，显效：心电图示原有

缺血性ST段恢复>O．1 mV或ST段恢复正常；有效：心电

图示原有缺血性ST段恢复0．05～O．1 mV；无效：心电图与治

疗前比较ST段无变化或缺血性ST段恢复<o．05 mV。

1．5 统计学处理 数据以％和f±s表示，组间及自身比

较用t检验，心电图疗效比较用秩和检验，P<O．05为差异

有统计学显著意义。

2结果

2．1 两组治疗前、后心绞痛缓解情况比较 两组治疗

前、后心绞痛发作次数及持续时间之差异均具有统计学

显著性，且2组治疗后上述2项问亦有显著性差异(表

1)。

2．2两组治疗前、后心电图疗效比较两组治疗后之心电

图显效率比较具有显著性差异。观察组总有效率100％，而

对照组有2例(6．7％)无效(表2)。

2．3 药物不良反应 整个治疗过程中未见药物不良反应发

生，2组治疗前、后血压、心率亦无明显变化。

3讨论

研究证实，冠状动脉粥样硬化始发于内皮损伤，UA患

者粥样硬化斑块破裂出血，使得血小板在损伤、溃破的内皮

表面黏附、聚集，导致内皮细胞进一步损伤，继而产生一氧化

表1两组心绞痛缓解情况比较(工士s)

注：与治疗前比较，。P<0．01；与对照组比较，4P<O．05

表2两组心电图疗效比较[席(％)]

注：与对照组比较，’P<O．05
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氮减少，内皮素一1增加，冠状动脉血管张力调节机能受损，

冠状动脉严重收缩，局部疵流动力学异常，并可促发凝血过

程形成血栓加重，甚至阻塞冠状动脉管腔[2]。心肌供血减少

是UA主要的病理生理机制。以现代T艺技术合成的阿魏

酸钠注射液中的阿魏酸钠是中药川芎的主要有效活性物质，

具有传统活血化瘀之功效，但I临床尚未见其用于治疗属UA

的初发劳力性心绞痛的报道。本观察结果表明：静滴阿魏酸

钠有助于缓解UA，改善心肌缺血，疗效满意。阿魏酸钠作

用机理Lz,4J：拮抗冠状动脉血管内皮素受体和内皮索效应，

增加一氧化氮合成，从而扩张血管，降低外周阻力；减少血栓

素A：生成和促进前列环素产生，抑制血小板聚集，从而降低

血黏度，改善微循环。可见阿魏酸钠对冠状动脉血管内皮具

有良好保护作用，可显著改善冠状动脉供血(有助逆转UA

的病理生理)，作为UA的辅助片I药，符合当前心血管疾病治

疗的新趋势[5]，且应用方便、安全。阿魏酸钠的远期疗效及

分子生物学机制有待进一步研究。
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