
２３　不良反应　治疗期间研究组１例患者出现发热、寒战，
停药后恢复正常，未见血液、肝肾功能等异常，不良反应发生

率为２５％；对照组２例患者出现恶心、呕吐，３例患者出现
发热、寒战，不良反应发生率为１２５％。研究组患者不良反
应发生率低于对照组，差异有统计学意义 （χ２＝５１６２，Ｐ＝
００００）。
３　讨论

游离脂肪酸属于非酰化脂肪酸，血中游离脂肪酸主要为脂

肪酸代谢、机体细胞能量代谢的中间产物、底物，但游离脂肪

酸水平过高会导致高游离脂肪酸血症、动脉粥样硬化、心力衰

竭等［４］。研究显示，冠心病患者血清游离脂肪酸水平较高，

且游离脂肪酸可参与冠状动脉氧化应激反应，对血管内皮细胞

功能造成破坏，进而促进冠心病的发生发展［５］。相关研究表

明，血清游离脂肪酸水平和心肌损伤密切相关，且其是冠心病

患者心肌损伤过程中的危险因素，因此可以将其作为预测冠心

病患者心肌损伤的重要指标［６－８］。现代药理学研究认为，心血

痰阻、痰阻心脉等中医证型与游离脂肪酸密切相关［９－１０］，本

研究观察了参麦注射液对冠心病患者高敏肌钙蛋白及游离脂肪

酸水平的影响。

参麦注射液组方来源于生脉散，其主要成分为红参、麦门

冬。红参具有补元固脱、强心安神等功效；麦冬为参麦注射液

的辅助成分，具有滋阴润肺、养心除烦等功效，两者联合具有

益气固脱、养阴生津等功效。现代药理学研究证实参麦注射液

的作用机制如下： （１）扩张冠状动脉、脑动脉，降低血管阻
力；（２）减少心肌耗氧量、提高心肌缺氧耐受性；（３）有效
改善微循环；（４）抑制血小板聚集，降低血液黏度；（５）清
除氧自由基，切实有效地保护心肌。Ｗｅｎ等［１１］研究结果显示，

参麦注射液能有效改善２型糖尿病患者胰岛素抵抗，且其适用
于糖尿病的各个阶段。本研究结果显示，治疗前两组患者血清

高敏肌钙蛋白和游离脂肪酸水平间无差异，治疗后研究组患者

血清高敏肌钙蛋白和游离脂肪酸水平均低于对照组；两组患者

治疗前后血脂指标间无差异，且观察组患者不良反应发生率低

于对照组。提示参麦注射液能有效降低冠心病患者血清高敏肌

钙蛋白和游离脂肪酸水平，对血脂指标无明显影响，且不良反

应较轻微。

综上所述，参麦注射液能有效降低冠心病患者血清高敏肌

钙蛋白和游离脂肪酸水平，具有心肌保护作用且安全性较高，

值得临床推广应用。
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·从医者说·

我行医生涯中的第一次流泪

　　刚参加工作不久，有一天我在急诊值班，收了一个车祸重伤病人———一个大概１０岁左右的小女孩，入院的时候已经昏迷且没有自主呼吸。

我给她进行了紧急气管切开并上呼吸机，进行药物治疗。从病人住院的第一天开始，我每天都看着她，很想把她救活，但到第１４天的时候，病

人开始出现一些情况，我们必须给她吸痰，所幸前几次都救过来了。到第１５天的时候，痰无论如何再也吸不出来了，只能眼睁睁看着她停止心

跳……

抢救结束，其他医生出去跟病人家属宣布坏消息，我自己一个人跑到角落里掩面痛哭。我恨自己无能，让一个鲜活的生命就这样在眼前消失

了，这件事对年轻的我来说打击很大，而且直到现在想起来都很感伤。作为一名救死扶伤的医生，我希望每一个病人都能康复，都能拥有健康的

生命。

本刊 “从医者说”栏目欢迎广大医务工作者踊跃投稿，投稿邮箱：ｘｎｆｘｇｂ＠ｃｈｉｎａｇｐｎｅｔ

（摘自：医脉通；作者：刘建欣）
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