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联用葛根素和参麦注射液治疗急性心肌梗死的临床观察 
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我院 2002--2005年采用葛根素和 

参 麦注射液联合静脉滴注(静滴)治疗 

38例急性心肌梗死(AMI)患者，疗效较 

好 ，现报告如下 。 

1 临床资料 

1．1 病例：38例患者 中男 3O例，女 

8例；年龄 46～72岁，平均 59岁。临床 

诊断均符合 WHO制定的标准：有典型 

的临床表现、特征和心电图变化；肯定的 

血清心肌酶学异常；3项中具备 2项即 

可诊断 。 

1．2 治疗方法及结果：患者均在心电监 

护下卧床休息，吸氧，葛根素和参麦注射 

液联合并配合硝酸甘油、极化液等静滴， 

口服复方丹参滴丸、速效救心丸、通心络 

胶囊、阿司匹林等心血管病常用药物。 

38例患者 中除 2例猝死外(院内、外各 

1例)，余均存活，救治成功率为 94．7 。 

1．3 典型病例 

1．3．1 例 1．患者男性，61岁，因心前区 

疼痛、憋闷、气短 3 d，加重 1 h入院。查 

体：体温 35℃，脉 搏 45次／min，血压 

65／40 mm Hg(1 mm Hg=0．133 kPa)： 

心电图示前问壁、下壁 AMI。实验室检 

查：天冬氨酸转氨酶(AST)230 U／L，肌 

酸激酶(CK)876 U／L，肌酸激酶同工酶 

(CK—MB)317 U／L。给予心电监护、吸 

氧，联用葛根素注射液 0．4 g、参麦注射 

液 3O ml及硝酸甘油 8 mg静滴，多巴胺 

20 mg微泵输注维持 8 h，同时辅以丹参 

注射液、极化液、能量合剂、抗生素静滴， 
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口服速效救心丸、通心络胶囊，葛根素注 

射液、参麦注射液用 15 d，硝酸甘油间断 

维持 6 d。3 h后症状有所减轻 ，但胸 闷持 

续 7 d才缓解，症状完全消失后下床活 

动，住院 15 d出院，随访至今无异常。 

1．3．2 例 2．患者女性，52岁，因心前区 

憋闷、疼痛，伴气短、大汗 1 h而急诊入 

院，入院前曾口服速效救心丸 2O粒。入 

院后查体：患者意识清楚，痛苦面容，面 

色苍白，四肢湿冷，体温低于 35℃，脉搏 

48次 ／min，血 压 70／50 mm Hg，心 率 

48次／min，律齐 ，心音低钝；心电图示下 

壁 AMI。实验 室 检查 ：AST 159 U／L， 

CK 623 U／L，CK—MB 18O U／L。予吸 

氧，心电监护，联合静滴葛根素和参麦注 

射液，辅以能量合剂、极化液静滴，硝酸 

甘油、多巴胺微泵输注，口服通心络、阿 

司匹林等，住院月余，症状消失出院，随 

访至今无不适。 

2 讨 论 

AMI的治疗以积极抢救“边缘带” 

频 死 心肌 ，缩 小 梗死 面 积，增加 心 肌氧 

供，减少氧耗 ，保护心肌细胞，减少其凋 

亡、坏死为目的“ 。葛根素注射液主要为 

异黄酮化合物单体，它可使正常或痉挛 

的冠状动脉扩张，降低血液黏度 ，改善微 

循环障碍，提高心肌氧摄取能力，改善正 

常及缺血心肌的代谢，保护内皮细胞，减 

慢心率，增加心肌收缩力n 。说明再灌 

注前给予葛根素注射液可明显减少细胞 

凋亡 ”。 

参麦注射液主要由人参、麦冬组成， 

其大补元气，使气足血运通畅，活血化瘀 

而缓解症状；益气养 阴，提高机体免疫 

力，改善心脏功能。临床观察表明，参麦 

注射 液具 有增强 心肌收缩 力、增 加心排 

血量、减慢心率、扩张外周血管的作用， 

使心肌耗氧指数明显下降，同时还具有 

正性肌力作用，改善心肌缺血、缺氧，从 

而减少心肌细胞凋亡、坏死“ 。大剂量参 

麦注射液(1 ml／kg)是治疗 AMI合并泵 

衰竭安全有效的辅助药物“ 。 

综上所述，对 AMI患者联合应用葛 

根素和参麦注射液静滴，可使患者病情 

迅速缓解和稳定，并对增加冠状动脉血 

流，改善心肌缺血、缺氧，降低心肌酶有 

肯定的疗效。 
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