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曲美他嗪联合美托洛尔改善扩张型心肌病患者的心脏功能

王晶晶

（河南科技大学第一附属医院心血管内科，河南 洛阳　 ４７１０００）

摘要　 目的：探究曲美他嗪联合美托洛尔治疗方案对扩张型心肌病（ＤＣＭ）患者心肌做功指数（Ｔｅｉ
指数）、血清胱抑素 Ｃ（Ｃｙｓ⁃Ｃ）以及可溶性细胞间黏附分子 １（ ｓＩＣＡＭ⁃１）水平的影响。 方法：选取

２０１９ 年 １０ 月至 ２０２１ 年 ２ 月收治的扩张型心肌病患者 １０８ 例，采用随机数表法将其分为对照组和观

察组，每组 ５４ 例。 对照组采用美托洛尔治疗；观察组在对照组基础上加用曲美他嗪治疗。 分析两组

治疗后心射血时间（ＥＴ）、射血分数（ＥＦ）、Ｔｅｉ 指数、Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１ 以及不良反应。 结果：治疗后，两
组 ＥＴ、ＥＦ 比治疗前均升高，观察组高于对照组，差异有统计学意义（Ｐ＜０．０５）；左、右心室 Ｔｅｉ 指数、
Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１ 均下降，观察组低于对照组（Ｐ＜ ０． ０５）；两组不良反应的差异无统计学意义（Ｐ ＞
０．０５）。结论：曲美他嗪联合美托洛尔治疗能够有效促进 ＤＣＭ 患者心脏功能的恢复。
关键词： 曲美他嗪；美托洛尔；扩张型心肌病；心脏 Ｔｅｉ 指数
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　 　 扩张型心肌病（ｄｉｌａｔｅｄ ｃａｒｄｉｏｍｙｏｐａｔｈｙ，ＤＣＭ）以
单侧或双侧心室扩大、心室收缩功能减退为主要特

征，常伴随心律失常、充血性心力衰竭［１］。 ＤＣＭ 的

发病原因尚不明确，一般认为同病毒感染、遗传因素

及细胞免疫相关［２］。 其早期症状常表现为体力劳动

后气短、夜间阵发性呼吸困难、下肢水肿、间歇性乏

力等，病情发展到晚期，则出现胸、腹腔积液、房室传

导阻滞以及阿⁃斯综合征。 ＤＣＭ 的常规治疗方案中，
以药物治疗为主［３］。 美托洛尔多用于治疗高血压、
心绞痛、心肌梗死以及心律失常等，对于治疗 ＤＣＭ
引发的临床症状有一定效果，其不足之处在于长期

用药易引发不良反应，且部分患者的药物治疗效果

并不理想。 曲美他嗪多用于治疗冠状动脉心功能不

全、心绞痛以及陈旧性心肌梗死等，该药能够增加冠

脉的血流储备、从而缓解缺血情况［４－６］。 本研究探讨

曲美他嗪联合美托洛尔治疗方案对 ＤＣＭ 患者心肌

做功指数（Ｔｅｉ 指数）、血清胱抑素 Ｃ（Ｃｙｓ⁃Ｃ）以及可

溶性细胞间黏附分子 １（ｓＩＣＡＭ⁃１）的影响。

１　 资料与方法

１．１　 一般资料

选取 ２０１９ 年 １０ 月至 ２０２１ 年 ２ 月河南科技大学

第一附属医院收治的扩张型心肌病患者 １０８ 例，采用

随机数表法将其分为观察组和对照组，每组５４ 例。 观

察组，男 ２８ 例，女 ２６ 例；年龄（５９．３ ± ６．５）岁；病程

（０．７７±０．２３）年；体质量指数（２０．３６±１．２４）ｋｇ ／ ｍ２；特
发型 ２８ 例，家族遗传型 １４ 例，获得型 １２ 例；ＮＹＨＡ
分级Ⅲ级 ３３ 例、Ⅳ级 ２１ 例。 对照组，男 ２５ 例，女 ２９
例；年龄（５８．９±６．３）岁；病程（０．８１±０．２５）年；体质量

指数（２０．４５±１．３１）ｋｇ ／ ｍ２；特发型 ２６ 例，家族遗传型

１７ 例，获得型 １１ 例；ＮＹＨＡ 分级Ⅲ级 ３６ 例、Ⅳ级 １８
例。 两组一般资料差异无统计学意义（Ｐ＞０．０５）。

１．２　 方法

两组采用利尿剂、血管扩张剂、强心药物等进行

常规治疗，在此基础上，对照组用美托洛尔（珠海同

源药业有限公司， 国药准字： Ｈ２００５７２８９ ） 治疗，
１００ ｍｇ ／次，２ 次 ／ ｄ。 观察组在对照组基础上再用曲

美他嗪（北京福元医药股份有限公司，国药准字：
Ｈ２００６５１６７）治疗，２０ ｍｇ ／次，３ 次 ／ ｄ。 连续治疗 ３ 个

月。

１．３　 观察指标

①心脏功能指标：应用徐州市大为电子设备有

限公司生产的全数字彩色多普勒超声诊断仪 ＤＷ⁃Ｔ６
检测心脏射血时间（ＥＴ）、心脏射血分数（ＥＦ）、心脏

Ｔｅｉ 指数［７］；②血清 Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１：采集空腹静脉血

样本，使用贝克曼 ＡＵ５８００ 全自动生化免疫一体机检

测。

１．４　 统计学方法

数据采用 ＳＰＳＳ ２１．０ 统计软件分析，计量资料以

（�ｘ±ｓ）表示，采用 ｔ 检验；计数资料以 ｎ、％表示，采用

χ２检验。 Ｐ＜０．０５ 为差异有统计学意义。

２　 结果

２．１　 心功能

治疗后，两组 ＥＴ、ＥＦ 高于治疗前，观察组高于

对照组（Ｐ＜０．０５）；左、右心室 Ｔｅｉ 指数均下降，观察

组低于对照组（Ｐ＜０．０５），见表 １。

表 １　 两组 ＥＴ、ＥＦ 以及心脏 Ｔｅｉ 指数比较（�ｘ±ｓ）

组别 ｎ
射血时间 ＥＴ（ｍｓ）

治疗前 治疗后

射血分数 ＥＦ（％）

治疗前 治疗后

左心室 Ｔｅｉ 指数

治疗前 治疗后

右心室 Ｔｅｉ 指数

治疗前 治疗后

观察组 ５４ ２３１．３±５２．２ ２９５．４±４８．１∗ ３３．３±８．６ ５９．３±７．３∗ ０．８５±０．１８ ０．３９±０．０７∗ ０．７４±０．１３ ０．３１±０．０６∗

对照组 ５４ ２３３．５±５５．３ ２６６．５±５１．３∗ ３４．２±８．５ ４７．２±７．８∗ ０．８７±０．１９ ０．６１±０．１２∗ ０．７２±０．１４ ０．４５±０．１１∗

ｔ ０．７９４ ３．０１０ ０．５５４ ８．３６１ ０．５６２ １１．６３７ ０．７６９ ８．２１１

Ｐ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５

　 　 与治疗前比较，∗Ｐ＜０．０５
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２．２　 血清 Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１水平

治疗后，两组血清 Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１ 水平低于治

疗前，观察组低于对照组（Ｐ＜０．０５），见表 ２。

表 ２　 两组血清 Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１水平比较（�ｘ±ｓ）

组别 ｎ
Ｃｙｓ⁃Ｃ（ｍｇ ／ Ｌ）

治疗前 治疗后

ｓＩＣＡＭ⁃１（μｇ ／ Ｌ）

治疗前 治疗后

观察组 ５４ １．４５±０．３６ １．０３±０．２５∗ １２．８９±２．３１ ８．１５±１．４５∗

对照组 ５４ １．４８±０．３９ １．２１±０．３１∗ １２．９２±２．２８ １０．０６±１．８８∗

ｔ ０．４１５ ３．３２１ ０．０６８ ５．９１２

Ｐ ＞０．０５ ＜０．０５ ＞０．０５ ＜０．０５

　 　 　 　 　 　 　 　 与治疗前比较，∗Ｐ＜０．０５

２．３　 不良反应

治疗后，观察组不良反应发生率 １１．１１％低于对

照组 ２４． ０７％，差异无统计学意义 （ χ２ ＝ ３． １３０，Ｐ ＞

０．０５），见表 ３。

表 ３　 两组不良反应比较（ｎ，％）

组别 ｎ
血压降

低（ｎ）
四肢冰

冷（ｎ）
失眠 ／多
梦（ｎ）

总发生

率（％）

观察组 ５４ ３ １ ２ １１．１１

对照组 ５４ ６ ３ ４ ２４．０７

　 　

３　 讨论

即使接受正规药物治疗，ＤＣＭ 患者的 ５ 年病死

率仍高于 １５％［８］。 长期使用药物治疗易出现不良反

应，部分患者疗效尚不理想，因此，探寻不同的用药

方案治疗 ＤＣＭ 及其引发的充血性心力衰竭具有较

大意义。 联合应用不同药物，可通过不同的药理机

制对疾病发挥作用，保证疗效的同时，有效减轻用药

不良反应。 本研究探讨曲美他嗪联合美托洛尔对

ＤＣＭ 患者心脏 Ｔｅｉ 指数、相关血清学指标及细胞免

疫功能的作用效果。

心脏 Ｔｅｉ 指数主要反应左室的整体功能，当心脏

功能下降时，Ｔｅｉ 指数升高［９］。 本研究结果表明，治

疗后两组 ＥＴ、ＥＦ 均显著升高，而 Ｔｅｉ 指数出现下降，

表明两组心脏功能均得到改善，观察组治疗的效果

更优。 究其原因，美托洛尔能够通过选择性拮抗 β１

受体，促进血管收缩，保证心肌供血，降低心肌耗氧，

稳定心率［１０］。 另外，美托洛尔具有一定的抗氧化作

用，而与曲美他嗪联合应用能够进一步改善美托洛

尔的抗氧化作用，有效清除氧自由基，降低体内的氧

化应激反应，因而改善心脏功能［１１］。 从药物作用机

制角度，属于哌嗪类衍生物的曲美他嗪，可作用于长

链 ３⁃酮酰辅酶 Ａ 硫解酶，从而对去甲肾上腺素、肾上

腺素发挥拮抗作用［１２］。 由此可见，美托洛尔与曲美

他嗪联合使用对减轻心功能负担具有重要意义，从

而有助于心脏的自我修复。

Ｃｙｓ⁃Ｃ 是一种由 １２０ 个氨基酸组成的碱性非糖

化蛋白，该基因能够在多器官组织中持续地转录和

表达。 Ｃｙｓ⁃Ｃ 蛋白能够自由通过肾小球滤过，在近曲

小管重吸收并迅速分解代谢，是反应肾小球滤过率

变化的重要内源性标志物［１３］。 Ｃｙｓ⁃Ｃ 是缺血性心肌

病不可逆心脏事件的独立预测因子，同时对评估室

性心律失常、心力衰竭具有一定意义［１４－１５］。 正常生

理状态下 ｓＩＣＡＭ⁃１ 呈低水平表达，而在肿瘤坏死因

子、免疫反应纤维结合素等炎性因子作用下，其表达

迅速上调。 ｓＩＣＡＭ⁃１ 对促进白细胞黏附、激活及浸

润具有重要作用，且 ＤＣＭ 患者的细胞间黏附分子表

达显著高于正常人［１６－１７］。 本研究结果显示，两组治

疗后 Ｃｙｓ⁃Ｃ 以及 ｓＩＣＡＭ⁃１ 均出现显著下降，其中观

察组的下降更加明显。 究其原因，曲美他嗪能够有

效缓解肌肉组织中性粒细胞的浸润程度，从而改善

心肌组织缺血情况。 同时，患者炎性反应平复有助
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于维持内环境平衡，促进各组织器官正常运转［１８］。

综上所述，曲美他嗪联合美托洛尔治疗能够有效

促进 ＤＣＭ 患者心脏功能恢复，平复 Ｃｙｓ⁃Ｃ、ｓＩＣＡＭ⁃１，

故这种联合用药方案值得重视。
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