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依达拉奉治疗急性脑梗死的疗效分析
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摘要 目的  观察依达拉奉治疗急性脑梗死的临床疗效及安全性 ∀方法  将 例急性脑梗死患者随机分为两组 对照组

例采用常规治疗 治疗组 例在常规治疗基础上加用依达拉奉 √ 共 ∀结果  治疗组在治疗后

神经功能缺损评分与日常生活活动能力改善均较对照组明显 Π值均 治疗后 治疗组和对照组显效率分别为

总有效率分别为 两组差异均有显著统计学意义 Π 治疗后 治疗组日常生活

活动能力改善较对照组明显 Π ∀两组肝功能异常 !梗死后出血等各种不良事件发生情况无明显差异 ∀结论  依达拉

奉治疗急性脑梗死安全有效 ∀
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  自由基的产生与清除失衡会导致氧化应激 其在脑损伤

的发生中占有重要地位 具有抑制脂质过氧化的脂氧化酶活

性的依达拉奉已在 年首先在日本被认可 我国近年亦

开始应用于临床 年 月 ∗ 年 月 我们对

例急性脑梗死患者分组进行治疗 治疗组 例加用依达拉

奉 取得了较好疗效 现报告如下 ∀

1  资料与方法

1 1  病例选择

入选 例为我院 年 月 ∗ 年 月的神经

内科住院患者 男 例 女 例 年龄 ? 岁 ∗

岁 发病距入院时间 ∗ 平均 ? 随机分

为治疗组和对照组 治疗组 例 对照组 例 ∀全部病例

均符合中华医学会第四次脑血管病会议制定的脑梗死诊断

标准 头颅 ≤×除外出血 神经功能缺损评分采用改良爱丁

堡 2斯堪的那维亚评分 ∞ ∏ 2≥ √

∞≥≥≥ ∴ 分 ∀并排除以下病例 既往有脑卒中

病史并遗留神经功能缺损者 严重心 !肺 !肝 !肾功能不全者

多种药物过敏者 选择溶栓 !抗凝或降纤治疗者 ∀按 ∞≥≥≥

评分 分为轻型 ∗ 分 本研究入选者为 ∗ 分 中型

∗ 分 重型 ∗ 分 ∀治疗组轻 !中 !重型分别为

例 平均 ? 分 对照组轻 !中 !重型分别为

例 平均 ? 分 ∀两组年龄 !性别 ! ∞≥≥≥

评分差异无显著性 Π ∀

1 2  治疗方法

两组均常规予丹参注射液 加生理盐水 √

胞二磷胆碱 加生理盐水 √ 拜阿司
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匹林 根据病情使用降血压 !降血糖药和脱水

剂 维持水和电解质平衡 ∀治疗组入院时即加用依达拉奉

江苏先声药业公司生产 批号 每支

加生理盐水 √ 连续治疗 开始用药

距离发病时间为 ? 对照组同时予等量生理盐

水静脉滴注 开始用药距离发病时间为 ? ∀治

疗期间均未予专业康复训练 ∀

1 3  疗效评定

根据神经功能缺损程度评分值减少判断 ∀基本痊愈 功

能缺损评分减少 ∗ 病残程度为 级 显著进步

功能缺损评分减少 ∗ 病残程度为 ∗ 级 进步

功能缺损评分减少 ∗ 无变化 功能缺损评分 ?

内 恶化 功能缺损评分增加 以上 把无变化与恶化

归入无效 ∀基本痊愈与显著进步作为显效率的判断 ∀在治

疗前后及发病后 予日常生活活动能力评分 采用 2

¬ ∀

1 4  安全性评估

严格记录不良事件 治疗前后查头颅 ≤×或 和 !肝

肾功能 !血脂 !血常规 !血凝血功能 ∀

1 5  统计学方法

两组年龄 !治疗前神经功能缺损评分采用成组设计资料

的 τ检验 其他计量资料采用 • ¬ 秩和检验 治疗后显

效率与有效率比较用四格表资料的 ς检验 ∀不良事件比较

用确切概率法 Π 为差异有统计学意义 Π 为差

异有显著统计学意义 ∀

2  结果

2 1  治疗后两组患者神经功能缺损评分变化

治疗组在治疗后 其 ∞≥≥≥值改善均较对照组

明显 有显著统计学意义 见表 ∀

表 1  两组治疗前后神经功能缺损评分 ∞≥≥≥ 变化

Ταβ 1  × ∞≥≥≥ 2 2 2

∏

∏ ν °

× ∏ ? ? ? 3 ? 3

≤ ∏ ? ? ? ?

注 与对照组比较 3 Π

≤ ∏ 3 Π

2 2  两组患者治疗有效率比较

治疗组治疗后 其显效率及总有效率均高于对照

组 差异均有统计学意义 见表 ∀

2 3  两组患者治疗后日常生活活动能力评分变化

在治疗后 治疗组 指数值增加均较对照

组明显 ∀差异有显著统计学意义 见表 ∀在随访三个月内

治疗组 例 对照组 例死于肺炎等并发症 治疗组 例 !对

照组 例因在外地失去联系等原因未能完成出院后随访 完

成随访的 例中 在治疗后 治疗组 例 指

数 ? 分 对照组 例 ? 分 治疗组

指数值增加较对照组明显 ∀差异有显著统计学意义

Π ∀

表 2  两组治疗有效率比较

Ταβ 2  × √ ∏

° √ √ ∞¬ ∞ √

× ∏

≤ ∏

× ∏ 3 3 3

≤ ∏

× ∏ 3 3 3 3

≤ ∏

注 与对照组比较 3 Π 3 3 Π

≤ ∏ 3 Π 3 3 Π

表 3  两组治疗前后 指数评分变化

Ταβ 3  × ¬ 2 2 ∏

∏ ν °

× ∏ ? 3 ? 3 ? 3 3 ? 3 3

≤ ∏ ? ? ? ?

注 与对照组比较 3 Π 3 3 Π

≤ ∏ 3 Π 3 3 Π

2 4  二组治疗前后血清总胆固醇 !三酰甘油 !高密度脂蛋

白 !低密度脂蛋白 !血浆纤维蛋白原等变化无统计学意义 ∀

2 5  不良事件

治疗组 例 !对照组 例 ×轻度增高 治疗组 例 !对

照组 例同时伴 ≥×轻度升高 继续随访 周后均恢复正

常 治疗组 例 !对照组 例发生梗死后出血 对这部分患者

均停用拜阿司匹林 治疗组与对照组各有 例皮疹 两组总

体及各种不良事件发生情况差异均无统计学意义 Π
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发病后三个月死亡率无统计学意义 ∀

3  讨论

自由基的产生与清除失衡会导致氧化应激 其在脑损伤

的发生中占有重要地位 脑梗死后 自由基生成显著增加 并

通过细胞内不同的分子机制导致神经元的损伤 ∀具有抑制

脂质过氧化的依达拉奉 能够清除氧自由基而保护神经细

胞 保护血管内皮细胞 保护血脑屏障 减轻脑水肿 抑制脑

缺血 2再灌注损伤 抑制脑血管痉挛 减轻自由基导致的的级

联损伤 改善脑机能 ≈ 依达拉奉还可以通过抗细胞程序性

死亡的作用来保护缺血缺氧的神经细胞 ≈ 有学者通过对脑

梗死患者血浆生物标志物检测 发现依达拉奉能使脑皮质梗

死患者血浆氧化修饰低密度脂蛋白 !≥2 蛋白与锰超氧化

物歧化酶 ≥ ⁄ 等降低 从而减少氧化损伤造成的脑损

害 ≈ ∀有研究者发现 依达拉奉还能降低急性脑梗死患者血

清 ≤反应蛋白水平 从减轻炎症介质释放的角度 支持依达

拉奉的脑保护作用 ≈ ∀依达拉奉为我们提供了一个与以往

不同的 !但却有效的手段来保护脑细胞 在 年首先在日

本被认可 我国近年亦开始应用于临床 并显示出了良好效

果 ≈ 2 ∀

本研究对发病 内的急性脑梗死患者 治疗组 例

在常规治疗基础上加用依达拉奉 取得了良好效果 治疗后

治疗组神经功能缺损与日常生活能力改善均较对照

组明显 有显著统计学差异 治疗后 治疗组和对照组显

效率分别为 总有效率分别为

两组差异均有显著统计学意义 ∀

本研究还对全部病例进行了安全性分析 发现治疗组与

对照组各有 例与 例发生梗死后出血 与其固有的发生率

相近 各有 例与 例肝功能轻度异常 其肝功能异常可能

与用药有关 但两组差异无统计学意义 且均在短期内恢复 ∀

我们认为依达拉奉治疗急性脑梗死安全有效 是一种较为理

想的药物 ∀
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静脉配置药物不合理用药情况分析

沈惠琴 周晗瑛 浙江大学医学院附属邵逸夫医院 杭州

摘要 目的  探讨如何审核静脉配置药物医嘱及如何提高合理用药水平 ∀方法  依据药物说明书等资料对临床不合理用药

作了分类统计 ∀结果  选用不合理载体占 不合理多药配伍占 重复开药占 不合理给药方式占 其他不合

理用药占 ∀结论  提高药师审方能力 加强合理用药管理 建立合理用药规范非常必要 ∀

关键词 静脉配置药物 不合理用药 合理用药规范
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