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内容概要

《中西医结合心脏病学进展》主要分为总论、冠心病、心力衰竭、高血压病、心律失常、血脂异常与
动脉粥样硬化、其他及博士论坛八篇，内容主要涉及心脏病的中西医结合防治的现状及新进展。
在饱览《心脏病学进展》带来的心脏病学科发展动态的同时，展示在博大精深的中医文化背景下产生
的科技成果以及中医、中西医结合心脏病学科的前沿和发展。
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章节摘录

版权页：   插图：    总之，冠心病虽然病变在冠状动脉粥样硬化狭窄、堵塞或痉挛，但冠心病是全身
代谢性疾病，涉及脂质代谢、糖代谢、凝血系统、纤溶系统，甚至抑郁等精神方面问题，也有证据表
明其可影响冠状动脉粥样硬化的发生和发展。
介入治疗仅可解决冠状动脉局部病变，对于发生冠状动脉粥样硬化的病理基础，仍需系统综合的药物
干预。
我们利用大鼠心肌缺血模型，进行缺血心肌基因差异性表达的研究，发现涉及代谢、细胞凋亡、炎症
反应、血栓形成等的142个基因表达发生了改变。
如何有效进行干预、进一步改善预后，目前现代西医学的抗血小板、降脂、扩张冠状动脉、13受体阻
滞等几个单一靶向的综合治疗，仍难以达到理想目的。
部分单一靶向的强化干预，如强化抗血小板、强化降脂等是否可获得远期的净效益，是否可导致更严
重的毒副作用，目前的评价还缺少令人信服的证据。
 二、中西医结合治疗介入治疗冠心病的优势 冠心病是全身代谢性疾病，冠状动脉粥样硬化是慢性炎
症反应长期修复的结果，单纯改善冠状动脉局部血流动力学的治疗模式显然不能完全解决冠状动脉粥
样硬化发生的病理基础，甚至会启动或加速其潜在的病理改变。
因此，仅以冠状动脉局部血流的恢复作为介入治疗成功与否的标准，忽视其病变发生的基础，不可能
解决患者的终生问题。
中医药学是在整体辨证指导下，根据患者气血阴阳的偏盛偏衰进行药物治疗，虽然其治疗的具体病理
环节不十分明确，但其众多成分综合作用的整体效应在一定程度上可补充西医单一病理环节干预的不
足。
我们前期利用家兔、大鼠介入后再狭窄和动脉粥样硬化模型研究表明，活血化瘀、益气活血、活血解
毒中药可作用于血管平滑肌细胞增生、血小板活化、血栓形成、血管内皮功能、脂质代谢、炎症反应
和血管重构等多个环节，显示有一定优势。
由此，国家“八五”攻关以来，围绕介入治疗后再狭窄形成，国家“八五”至“十五”攻关期间，陈
可冀院士课题组根据冠心病介入治疗后血管内膜增生、血小板活化、血栓形成等病理改变及患者舌质
紫暗、瘀斑，舌下脉络曲张等表征，认为属于血瘀证的范畴，采用传统活血化瘀名方血府逐瘀汤制剂
进行干预，证明有一定的预防再狭窄形成和心绞痛复发的作用。
在此基础上，进一步优化处方，采用川芎、赤芍的有效部位，进行临床多中心、随机双盲对照、随
访1年的临床研究，证明在西医常规治疗基础上，结合活血化瘀中药干预，可显著降低再狭窄形成，
减少心绞痛复发。
同时证明患者血瘀证轻重是发生再狭窄的一个重要因素，说明患者整体表征和潜在的局部病变有一定
的一致性。
 国家“十一五”期间，根据ACS患者局部介入治疗后血运恢复，局部微血栓留滞，血小板进一步活化
、黏附聚集，血管内皮功能障碍等病理改变及患者多存在乏力、气短、舌质暗红等临床表征，病证结
合进一步思考其中医病机，认为其主要病机为“留在瘀、虚在气”。
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编辑推荐

《中西医结合心脏病学进展》由中山大学出版社出版。
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