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冠心病患者通心络胶囊治疗后血栓调节蛋白#

血管性血友病因子的变化观察

柳爱英"

!宋长广&
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摘
!

要"目的
!

探讨通心络胶囊对冠心病患者血管内皮功能的调节效果%方法
!

以血栓调节蛋白"

4D

#$血管性血友病因子

"

7cT

#作为评价血管内皮功能的指标!测定冠心病心绞痛患者应用通心络胶囊治疗前后血清
4D

$

7cT

含量%结果
!

治疗前后!

患者血清
4D

$

7cT

水平比较差异有统计学意义"

!

$

)+)!

#%结论
!

通心络胶囊可以改善冠心病患者的血管内皮功能%

关键词"冠心病&

!

血栓调节蛋白&

!

血管性血友病因子&

!

调节效果&

!

通心络胶囊
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文章编号"

"'*$2-"$)

"

&)""

#

"&2"$!)2)&

!!

冠心病预防和治疗的关键是改善血管内皮功能和稳定易

损斑块)通心络胶囊是运用中医络病理论研发的治疗心脑血

管病的代表药物#不仅可显著改善血管内皮功能和稳定易损斑

块#还可多途径*多靶点地对心血管病变的多个病理环节进行

有效干预)笔者对
"&#

例服用通心络胶囊的冠心病心绞痛患

者治疗前后血清血栓调节蛋白$

;<?5EB5E5(:9/1

#

4D

%*血管性

血友病因子$

751c/996B?81(=8>;5?

#

7cT

%水平进行了检测#以

观察通心络胶囊对冠心病患者血管内皮功能的调节作用及

效果)
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!

资料与方法

@+@

!

一般资料
!

根据通心络胶囊的治疗功能#选择
"&#

例心

绞痛证属心气虚乏*血瘀络阻的患者#其中男
#"

例*女
-*

例#

年龄
-&

!

*#

岁#平均
!#

岁)

@+A

!

主要试剂与仪器
!

4D

测定采用酶联免疫吸附法#使用

北京北方伟业发展有限公司提供的试剂盒与全自动酶免仪&

7cT

测定采用酶联免疫吸附法#使用上海继锦化学科技有限

公司提供的人血管性血友病因子抗原$

7cT

!

3

@

%试剂盒与全

自动酶免仪)

@+B

!

方法
!

根据患者病情#嘱患者口服通心络胶囊#

&

!

-

粒"

次#

$

次"日#

-

周为
"

疗程)其他药物治疗和患者的饮食*生活

方式相对稳定)以不含抗凝剂真空采血管分别于治疗前后采

集患者静脉血
&

!

-EG

$治疗后采血时间以患者症状明显减轻

或消失*心电图明显改善或正常为参考%#室温放置
&<

#以
$)

>E

为离心半径*

$)))?

"

E/1

离心
&)E/1

#分离血清
J&)X

或

J#)X

保存待检$所有标本收集后一次性成批检测#避免反复

冻融及其他因素造成的误差%)

@+C

!

统计学处理
!

应用
OUOO")+)

软件进行数据统计处理)

计量资料以$

Jh@

%表示#均数间差异比较采用
&

检验#

!

$

)+)!

时比较差异有统计学意义)

A

!

结
!!

果

冠心病心绞痛患者使用通心络胶囊治疗前后
4D

*

7cT

测定结果见表
"
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表
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血清
4D

#

7cT

测定结果$
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组别
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治疗前
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治疗后
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#与治疗后比较)
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!

讨
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论

4D

是由
!!-

个氨基酸残基组成的单链糖蛋白#相对分子

质量为
*!_")

$

)

4D

作为血管内皮细胞膜的主要抗血栓活性

物质#与凝血酶以
"g"

的比例结合成复合物#在钙离子作用下

与蛋白
M

结合而使蛋白
M

活化#活化后的蛋白
M

将具有凝血

作用的酶转变成具有抗凝作用的酶#特异性地作用于血小板*

纤维蛋白原*第
4

因子*第
%

因子#发挥抗凝作用)当血管内皮

细胞受损时#

4D

被释放而使血清
4D

含量增高)研究证实#

血清
4D

增高程度与内皮细胞损伤成正比#已被用作微血管

损伤的独立标记物'

"2$

(

)

7cT

是由内皮细胞和巨噬细胞合成

的一种多聚糖蛋白#作为凝血因子
%

的载体#具有血小板糖蛋

白
&

B

*

'

B

"

$

8

#以及肝素和胶原的结合位点#可促进血小板黏

附于血管壁)当血管内皮细胞受损时#

7cT

大量释放入血#其

浓度升高被认为是血管内皮损伤的标志#也是血小板粘附于破

损内皮#引起微血栓形成的重要指标'

-2!

(

)不稳定型冠心病及

心肌梗死等冠心病患者发病早期#血液
4D

*

7cT

含量即增

加#以发挥其在动脉内皮受损过程中的作用#而治疗后显著降

低'

'

(

)因此#作为无创性诊断与监测疾病进展变化的血液标记

物#血液
4D

*

7cT

水平升高被认为是动脉内皮受损和功能不

良的重要标志'

*

(

)

血管内皮功能障碍是心血管病发生的中心环节和始动因

素'

#

(

)在血管损伤*动脉粥样硬化启动*血管痉挛*血栓形成等

过程中起着关键作用)改善血管内皮功能#对延缓或阻止动脉

粥样硬化的进展和心血管事件的发生起着重要作用'

%2")

(

)因

此#改善血管内皮功能是预防和治疗心血管病重要措施)中医

认为#冠心病心绞痛是脉络之病变#与运血不畅有关#心气虚
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乏*运血无力是形成心脏络脉瘀阻的主要原因)通心终胶囊运

用中医络病理论研究胸痹心痛病理机制#选用人参*水蛭*全

蝎*土鳖虫*蜈蚣*蝉蜕*赤芍*冰片等益气与虫类药组成#以人

参补益心气#水蛭活血通络#全蝎解痉通络#土鳖逐瘀通络#蜈

蚣搜风解痉#蝉蜕熄风解痉#赤芍活血散血*行瘀止痛#冰片芳

香通窍#以上诸药合用共奏益气活血*通络止痛之功效)现代

医学证明#人参可抑制血小板凝集*抗动脉硬化及心肌缺血#降

低心肌耗氧量#以改善心脏功能&水蛭*土鳖有抗凝血及抗血栓

作用'

""

(

)这些作用可能通过降低缩血管因子水平*提高舒血

管因子水平*减少部分细胞黏附分子等途径改善血管内皮功

能*防止血小板聚集*增强抗凝作用而实现)本研究结果显示#

通心络胶囊可有效逆转血清
4D

*

7cT

水平#具有明显改善血

管内皮功能的作用)动态监测血清
4D

*

7cT

水平变化#可以

预测冠心病患者的血管内皮修复情况#观察治疗效果)
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要"目的
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探讨外周血红细胞平均体积"

DMY

#$红细胞分布宽度"

Ŝ c

#$红细胞分布宽度标准差"

Ŝ c2@

#在骨髓异常增

生综合征"

D Ô

#中的临床应用价值%方法
!

以
*"

例
D Ô

患者为研究对象!其中原始细胞过多难治性贫血"

S3NL

#

&)

例$难治性

血细胞减少伴多系发育异常"

SMD^

#

&!

例$难治性贫血"

S3

#

&'

#!以及
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例健康对照者为研究对象!检测并分析各组间
DMY

$

Ŝ c
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Ŝ c2@

检测结果%结果
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D Ô

组与健康对照组间!

DMY

比较差异有统计学意义"
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及
S3NL

组与健康对

照组间!

Ŝ c
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#!在
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组与健康对照组间比较差异无统计学意义"
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在
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组与健康对照组间比较差异有统计学意义"
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#%结论
!

D Ô

是一组伴形态学异常的造血干细胞疾病!外周血
DMY

$

Ŝ c

$

Ŝ c2@

检测对
D Ô

的诊断$疗效及预后判断有一定意义%

关键词"骨髓增生异常综合征&
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%是

一种起源于造血干细胞*通常伴骨髓及外周血细胞形态学异常

的异质性克隆性疾病)虽然免疫分型和克隆性异常的检出有

利于
D Ô

的分型诊断和与预后评估#但骨髓和外周血细胞形

态学分析仍是
D Ô

诊断的最基本手段)

D Ô

患者常表现为

大细胞或正细胞性贫血#红细胞平均体积$
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#

DMY

%增加#伴红细胞形态异常)研究发现
D Ô

患者

DMY

高于健康对照者#提示
DMY

对
D Ô

鉴别诊断有参考价

值'
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)虽然
DMY

对红细胞体积的总体改变较为敏感#但在外

周血中存在双型细胞时常处于正常范围#从而无法反映红细胞

体积大小离散的状态)红细胞分布宽度$

?6(>699759:E6(/02
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#

Ŝ c

%则更能准确地反映红细胞大小不等的

程度)研究显示
D Ô

患者
DMY

*

Ŝ c

均增高#说明
DMY

*

Ŝ c

在
D Ô

诊断中具有较高的参考价值'
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)也有研究显

示#

D Ô

患者
Ŝ c

在正常范围内#但红细胞容积分布宽度标

准差$

Ŝ c2@

%大于
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)因此外周血
DMY

*

Ŝ c
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联合检测有助于
D Ô

的诊断和疗效判断)
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例#均符合世界卫生

组织制定的
D Ô

分型法)
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例健康对照者为本院体检健

康者)

@+A

!

方法
!

所有患者抽取静脉外周血#以
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型全自动血
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