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伊拉地平临床应用评估

上海市中医医院内科 上海 。。 陈崇羔

目前 已广泛应用于高血压及 其它

多种疾病的治疗
,

而 且已成为治疗高血压四

类中第 一线药物之一
。

高血压治疗的根本 目的
,

不单纯是降血

压
,

而是降压以减少并发症及死亡率
、

并能

提高生命质量
。

一种理想的降压药应具有血

管选择性高
,

长效安全易耐受
,

不干扰抑制体

内正常代谢作用
,

改善血流动力学
,

维护靶器

官的供血
,

少有心动过速
、

水钠储留
、

直立性

低血压等不 良作用
,

改善心血管病理变化
,

有

效地降压以减少并发症死亡率
。

至今大多数

降压药都不够理想
,

如利尿剂可致血容量降

低
、

直立性低血压
、

低血钾
、

低血镁
、

高血糖
、

高血脂 刀
一
阻滞剂可加重哮喘

、

心衰
,

诱发高

血糖等
,

阱苯哒嗓等血管扩张剂可致水钠醋

留
,

心动过速 虽然优点甚多
,

但应用数

年也发现其可致 白细胞降低
,

肾衰 时 高 血

钾
。

相比之下
,

副作用相对少轻且短暂
,

更适用于高血压伴有肾衰
、

糖尿病
、

冠心病
、

阻塞性肺部疾病及外周血管患者
。

但是第一代 如维拉帕米
、

地 尔硫

哇
、

硝苯吮等在治疗高血压方面仍不够理想
,

前二者具有负性心肌力作用
,

传导系统抑制

作用
,

降压效果差
,

硝苯吮多见有皮肤潮红灼

热
、

头痛
、

心悸等副作用
。

依拉地平  ! 为新型第二代
,

属

双氢毗 咤类
,

临床应用证明其为一较理想有

前途的降压药
。

一
、

的临床疗效

临床资杆

本组观察 例患者
,

男 例
,

女 例 ,年

龄 一 岁
,

平均 岁 病程为 一 年

平均 土 年
,

其中 工期者 例
,

期 巧

例
, 皿期 例 ,根据 年世界卫生组织制

订的诊断标准
,

排除各种继发性高血压
,

治疗

前后测定坐卧位血压及脉搏
。

例治疗前用

过其它降压药
,

本组治疗前停药 周
,

采用前

后药效自身对照法进行评估
。

治疗方法

每周测血压一次
,

共 周
,

药 品为

 俨 药 厂 开始治疗扣

量为
, ,

如 果 治疗 周
,

则改为
, ,

两疗程

共 周
,

随访中记录疗效及不 良反应
。

治疗结果 见表

病人应用两种不同剂量观察其 降压

表 依拉地平的降压疗效

组别
臣卜位 士 坐位 士 趁

刀
、

刀尸
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一
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疗效
,

如以
。 , 下降 》 , , 认

为有效
,

则有 的病人 已对 有

效 如将剂量增至  
,

则有  有

效 按 降至正常 而论
,

则在

时已有 已达到
,

剂量增至

 时则有 可达正常 降压程度

与年龄无关
,

坐 卧位亦无明显差异
,

伴有糖尿

病
、

哮喘
、

冠心病者
,

同样可有 明显降压
,

未见

并发症加剧
。

副作用轻微
,

短暂
,

均能通过试验治疗
。

发现眩晕 例 面红 例
,

头胀

例 皮痒 例 , 未发现心动过

速
、

跺部水肿等不 良反应
,

本试验 认为
,

是恰 当 的
,

以 治疗结果与国外报道

相仿 
、

报道
,

止 功态血压计监测

名高血压患者
,

其中 例使用 月
,

平均
二

由 土 下降至

士 , 。
由

士 下降至

。」
一

,

口间尤其是晨间血压降低比夜

间更明显
,

且有利尿作用 〔〕
。

报道
,

多中心研究治疗高血压病 工一 期患者

例
,

单用 的有效率为
,

而 病人

需合用 户阻滞剂 己 才能有效降压
,

尤其 、 下降明显
。

观察三月发现
一
脂 蛋

白明显升高
,

而胆固 醇 则 明 显 降 低 叫
。

报道 例双盲观察
、 、 、

、 、 、 、

A P O A 一 I 、

A P O B

,

达 52 )司
,

证l;j ID P 组对血脂无 影

响
,

而在 D CT 组 13 例中 T G 升 高 n 例
,

c
h ol 升高 2 例{

咭}
。

在短期或 民期试验观察中
,

其它血脂参数都无变化
,

个别报
_
告 可 降 低

L D L
。

D
ah
场f 报告 ID P 可维持血流动力学

平衡
,

显著降低外周阻抗 (T P R )
,

维持生 命

器官血流
,

用于降血压单川或 与 户 阻 滞

剂
,

或与 A C E I合用均是安全有 效 的 因
。

M
c
G

r
dt h 报道 9 例冠心心衰

,

单齐J 10 m g 可

有效降低外周阻抗
,

增加心输出了论
.
经 7

.5理旦

ti d 治疗 月 J
I
寸

,

在给药后 2一 3h 内己显 示 血

流动力学改善
,

T
a y l叮 报道 ID P 治疗稳定型

心绞痛 2
.sm g一7

.
sm gtid

,

作用相似于硝苯

吮10一3om g/d〔
”
J
。

二
、

讨论

工D P 的 药理作用 C C B 共有的药理作用

为抑制心肌
、

血管等平滑肌细胞的跨膜 C a+
千

内流
,

从而使血管扩张
,

外周阻抗降低
,

心肌

收缩力降凭
、

耗城量减少
。

但是它们对心脏 与

血管的相对选择性不同
,

如维拉帕米对心肌

与血管平滑肌细胞的作用为 1
: 1 ,

地尔硫哇

为 1
: 7 ,

硝苯陡为 1
: 10 ,

I D P 为 土 : 1 0 0
,

说

明 ID P 对血管有高度的选择性
,

比硝苯咤有

更强的血管扩张作用; 降压作明也更明显
。

现在进一步 明确 C C B 的组织选择性与 其 分

子结构有关
,

也取决于细胞的膜电位和膜受

体特殊结合部位对药物分子的亲和性 [
“」。

治

疗剂量时
,

I D P 显示了外周血管扩张 (前负荷

降低)
,

对心脏传导收缩性无抑制作用
,

且有

利钠利水作用
。

也有报 导其血流动力学总效

应为增强心肌收缩力
,

增加心输出量
,

因而可

用于充血性心衰
.
尤其是冠心及/或高血压时

的心衰{
7]。

与其它 C C B 明显不同的是它选择性 作

用于窦房结
,

因此抑制了反射性心动过速
,

对

房室传导无影响
,

不会引起心动过缓
,

治疗

剂量时可用于高血压伴有病窦
、

房室传导阻

滞(
’

·
8
)

。

左室肥厚是高血压进展的后期表现
,

I D P

有使左室肥厚消退的作用曰
。

I D P 对脑血管
、

冠状动脉及骨骼肌血管

均起选择性扩张作川
,

但对脑血管比后两者

史早而持久
,

往往在降压作用开始前 已产生
。

在实验性兔脑梗塞时
,

皮下注射 2
.sm g/kg

即可使便塞面积减少 5。一6。%
,

大大超过其

它 C C B 药物
。

但重要的是其作用随梗塞时

间延长而 减小
,

因此应在梗塞后不迟于 4h 前

开始治疗 (e.
” 。

I D P 可对
一

抗去甲肾上腺素
、

八T 亚的血管

收缩作川
, ’

已对功脉粥样硬化血管中因缺乏
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内皮依赖性血管舒弛因子 (E D R F )而引起的

血管收缩作用
,

可起部份代偿作用
。

在很小剂

量下
,

对动脉硬化有关的胆固醇及器质性内

皮损害有 防治作用!
7]。

I D P 与所有 CC B 一样
,

通常能增加肾血

流量
,

维持肾小球滤过率
,

且有利钠利水作

用
,

不影响血脂
、

血糖
,

不增加尿酸
。

此外有报

告 ID P 可改善肺血流循环
,

改善休克时微 循

环障碍
,

治疗妊娠时胎盘由于 T X A : 等引

起的动脉痉挛收缩比 M g
l一 干
更为有效

。

因此

ID P 肾性高血压
、

糖尿病
、

哮喘
、

痛风
、

妊娠高

血压时均可安全使用
。

2

.

药代动 力学(v) 口服吸收率 达 90 一

95 %
,

口服后 Zh 达血浓度最高峰值
。

生物利

用度 一8 %
,

6 0 一65% 由尿排泄
,

3 0
% 由粪排

泄
,

体内代谢完全
。

3

.
而于受性 从上述治疗结果 来 看

,

由

于其使用剂量小
,

副作用少而短暂
,

服药方

便
,

患者依从性好
。

与患者过去多次长期应

用的第一线降压药 比
,

除 A C E 外耐受性较

好
,

尤其对伴有并发症者亦无禁忌
。

生命质

量有改善
。

三
、

结论

依拉地平为对血管 有 高 度 选 择 性 的

CC B
。

可有效地扩张血管
,

减少外周阻抗
,

降

低血压
,

尤其可增加脑血管
、

冠脉
、 ’

肾血管的

血流量
,

改善血流动力学平衡
,

维护生命重要

器官的血供
,

不干扰体内代谢
,

对心肌无负性

肌力作用
。

临床应用范围广
,

适合于轻中型高

血压的长程治疗
,

必要时可与A C E I或户阻

滞剂小剂量联合治疗
,

适合于伴有多种并发

症者
,

无特殊禁忌
。

依拉地平对充血性心衰
、

左室肥厚
、

脑梗塞
、

动脉粥样硬化
、

休克的防

治作用如果能得到临床广泛证实
,

依拉地平

将作为高血压治疗的主要选择药物
。

其前景

是令人鼓舞的
。
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辅酶 Q
l。
的临床应用

河北峰峰矿务局第二医院 (峰峰矿区 056201) 高宏科

辅酶 Q
;。
( C

o e n z y m
e
Q

, 。 ,

C
o

Q

, 。
) 是人体

内具有重要生理生化作用的辅酶之一
,

在呼

吸链中起传递氢体的作用
,

能激活一系列酶

的活性
,

维持线粒体结构的完整性
,

清除脂质

过氧化反应的产物
,

并有膜稳定作用
。

动物

实验证明
,

co
Q

工。

能改善脑水肿所致的脑缺


