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冠状动脉内注射半剂量替罗非班对老年急诊 PCI心 

肌梗死患者术中慢血流的有效性及安全性分析 

梁 鸡 

作者单位：450000 河南 ，郑州大学第五附属医院心内三科 

作者简介：梁 鸱(1982一)，男，研究生学历，硕士学位．主治医师，研究方向：心血管内科疾病的诊治。E-mail：liangkunyishi@126．corn 

[摘要] 目的 探讨冠状动脉内注射半剂量替罗非班对老年急诊经皮冠状动脉介人治疗(PCI)心肌梗 

死患者术中慢血流的有效性及安全性。方法 98例老年急诊 PCI术中出现慢血流的心肌梗死患者 ，随机分 

为A组和 B组 ，各49例，分别于冠状动脉内给予5 g／kg和 1O g／kg替罗非班，比较两组患者血浆 c一反应蛋 

白、血清肌酸激酶同工酶和心肌肌钙蛋 白I、心血管事件和术后 3 d内出血情况。结果 入组时和术后第 3 

天，两组患者血浆c-反应蛋白、血清肌酸激酶同工酶和心肌肌钙蛋白I差异无统计学意义(P>0．05)。两组 

患者主要心血管事件发生率差异无统计学意义(P>0．05)。两组患者无血红蛋白、血球压积和血小板计数下 

降，也未见过敏性反应等。A组患者出现轻度出血2例(4．08％)，B组3例(6．12％)，两组比较差异无统计学 

意义(P>0．05)。结论 冠状动脉内注射半剂量替罗非班对老年急诊 PCI心肌梗死患者术中慢血流临床疗 

效确切，具有安全高效和不良反应少等优点，值得在临床上推广应用。 
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Safety and efficacy of intracoronary injection of half dose tirofiban for slow blood flow in elderly patients 

with myocardial infarction during emergency PCI operation LIANG Kun．Tile Third Department of Cardiovascu— 

lar Diseases，the Fifth Affiliated Hospital ofZhengzhou University，Henan 450000，China 

[Abstract] Objective To explore tile safety and efficacy of intracoronary injection of half dose of tirofiban 

for the slow flow in elderly patients with acnte myocardial infarction during emergency percutaneous coronary interven· 

tion(PCI)operation．Methods Ninety-eight eldefly patients with myocardial infarction wire had slow flow during e— 

mergeney PCI operation were randomly divided into A group and B group，with 49 cases in each group，and were giv— 

ell 5 kg and 10 kg tirofiban in the coronary artery respectively．Between two groups the plasma C-reactive pro- 

rein，serum creatine kinase MB and cardiac troponin I，cardiovascular events，bleeding with in 3 days after operation 

were compared．Results Baseline and third day alter operation，tile two groups had no statistically significant differ- 

enee in serum C—reactive protein，serum creatine kinase MB and cardiac troponin I(P>0．05)．Two groups had no 

decrease in hemoglobin，hematocfit and platelet counts，no allergic reaction was found．2 cases of mild bleeding in A 

group(4．08％)，3 case of mild bleeding in B group(6．12％)，no significant difference between two groups(P> 

0．05)．Conclusion Intracoronary iniection of half dose of firoffhan has tile exact efficacy on slow flow of elderly my— 

oeardial infaretionin patients undergoing emergency PCI，and is safe and effective whh less adveme reaction，and is 

worth of clinical application． 
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(PCI)； Acute myocardial infarction： Slow flow 

急性心肌梗死是心内科最常见的疾病之一，病 

情进展快、并发症多和病死率高，严重危及患者的生 

命 。急诊经皮冠状动脉介入治疗(percutaneous 

coronary intervention，PCI)是治疗急性心肌梗死最常 

见的手段，能够快速有效地开通心肌梗死相关血 

管 。但是，支架植入后慢血流问题是困扰临床 

医师的难题之一。既往研究显示 引，冠状动脉内 

给予替罗非班 10 g／kg能有效地改善这一现象，但 
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是，老年患者是否可以更小剂量就达到满意的效果， 

迄今为止，研究甚少。2010—12～2012—12我院对收 

治的98例急性 12,肌梗死患者于冠状动脉内分别给 

予 5 Ixg／kg和 l0 kg替罗非班治疗，比较两组的 

疗效，现报道如下。 

1 资料与方法 

1．1 一般资料 选取 2010—12—2012—12我院收治的 

98例PCI术中出现匣【血流的急性心肌梗死患者。均为 

冠状动脉狭窄解除，远端前向血流明显减慢，血流分级 

]fT~Ⅱ0～2级患者。随机将患者分为A组和B组，各49 

例。A组男性27例，女性22例；年龄55～76(66．64 4- 

18．57)岁；发病到入院时间为 1～5(2．75 4-1．89)h。 

B组男性 26例，女性 23例；年龄 55～75(65．63 4- 

l2．77)岁；发病到入院时间为 1—5(2．59±1．77)h。 

两组性别、年龄和发病到入院时间比较差异均无统 

计学意义(P>0．05)，具有可比性。 

1．2 治疗方法 两组患者术前即刻嚼服阿司匹林 

(国药准字 H1 1022448，北京永正制药有限责任公 

司)300 mg、氯吡格雷(国药准字 H20120018，深圳信 

立泰药业股份有限公司)300 mg。术中均给予低分 

子肝素钙(国药准字 H20010299，海南通用同盟药业 

有限公司生产)1 000 U／kg抗凝，经患者股动脉或桡 

动脉人路，冠状动脉造影确定患者梗死相关血管后再 

根据具体情况选择合适指引导管、导丝、血栓抽吸导 

管、球囊及支架。盐酸替罗非班(国药准字 H20041 165， 

远大医药有限公司)给药方法：两组患者 PCI术中 

出现慢血流(在冠状动脉造影中没有发现冠状动脉 

存在明显病变，而远端血流灌注延迟的现象)时，术 

者通过导引导管注射替罗非班(A组5 g／kg、B组 

10 Ixg／kg)，药物于3 min内缓慢推注完毕。随后，A 

组患者以0．075 g／(kg·min)．B组以 0．15 g／ 

(kg·min)速度微量泵持续静脉滴注替罗非斑36 h， 

术后低分子肝素 1 000 U／kg皮下注射，1次／12 h， 

维持 5～7 d。常规给予阿司匹林 100 mg／d、氯吡格 

雷75 mg／d，服用 12个月。 

1．3 观察指标 观察两组患者血浆 C．反应蛋白(采 

用免疫荧光干式定量法检测，正常参考值 <8 mg／L)、 

血清肌酸激酶同工酶和心肌肌钙蛋白I(采用金免 

疫层析法检测，正常参考值分别为 <25 IU／L和0～ 

0．1 ng／m1)、心血管事件(急性再发心梗、梗死后心 

绞痛、心律失常、心力衰竭、出院前死亡)和术后 3 d 

内出血情况：(1)严重出血：包括颅内出血或者出血 

导致血流动力学不稳定情况；(2)中度出血：需要输 

血治疗，尚未导致血流动力学不稳定；(3)轻度出 

血：出血未达到上述标准。 

1．4 统计学方法 应用 SPSS1 8．0统计软件包进行 

统计分析，计量资料以均数 4-标准差( 4-s)表示，两 

组比较采用t检验，计数资料比较采用 检验，等级 

资料比较采用 Wileoxon秩和检验，P<0．05为差异 

有统计学意义。 

2 结果 

2．1 两组患者实验室指标比较 人组时和术后第 

3天，两组患者血浆 C一反应蛋白、血清肌酸激酶同工 

酶和心肌肌钙蛋白 I比较差异无统计学意义(P> 

0．05)。见表 1。 

表 1 两组患者实验室指标比较( ±s) 

2．2 两组患者主要 12,1~1管事件发生情况比较 随 异无统计学意义( =0．211，P：0．646)。见表2。 

访 3个月，两组患者主要 12,血管事件发生率b匕较差 

表2 两组患者主要心血管事件发生情况比较[n(％)] 

2．3 两组患者不 良反应发生情况比较 两组患者 

无血红蛋白、血球压积和血小板计数下降，也未见过 

敏性反应等。A组出现轻度出血 2例(4．08％)，B 

组3例(6．12％)，两组比较差异无统计学意义( 。= 
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0．211，P>0．05)。 

3 讨论 

3．1 本研究发现，人组时和术后第 3天，两组患者 

血浆 C．反应蛋白、血清肌酸激酶同工酶和心肌肌钙 

蛋白I差异无统计学意义(P>0．05)。两组患者主 

要心血管事件和出血发生率差异无统计学意义(P> 

0．05)。提示冠状动脉内应用半剂量替罗非班能够 

达到改善 t：,)lJt组织灌注的目的，实现与常规剂量同 

样效果。可见，对急诊 PCI术中出现慢血流的患者， 

可以使用半剂量替罗非班来减少慢血流的不 良影 

响。考虑替罗非班主要通过以下机制改善患者心功 

能状态和减轻心肌损伤l 。一方面，替罗非班能够 

明显减少 PCI过程中微血栓脱落，血管远端栓塞的 

概率也明显减少，进而挽救患者更多濒死的心肌细 

胞，改善患者术后心功能状态和减轻患者心肌损 

伤 ；另一方面，替罗非班冠状动脉内给药能够快 

速且高效地阻断血栓形成过程中血小板的活化、黏 

附和聚集，减少患者血栓形成，改善患者心肌血液供 

应，改善患者术后心功能状态和减轻患者心肌损伤， 

改善 PCI治疗急性心肌梗死临床疗效 ’m J。 

3．2 冠状动脉内注射半剂量替罗非班对老年急诊 

PCI心肌梗死患者术中慢血流临床疗效确切，具有 

安全高效和不良反应少等优点。本研究选择临床使 

用公认处理急诊 PCI心肌梗死患者术中慢血流的有 

效药物替罗非班为对照方案，观察冠状动脉内注射 

半剂量替罗非班对老年急诊 PCI心肌梗死患者术中 

慢血流的效果。但是，本研究仍然存在某些问题，如 

样本量小、心肌梗死患者预后指标选择有限等，笔者 

下一步拟观察该方法在更大样本中的应用效果，同 

时观察心肌梗死患者心脏功能其他指标的影响。 
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