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葛根素联合左卡尼汀治疗小儿病毒性心肌炎的临床疗效分析＊

行海舰　西安市儿童医院心血管内科（西安７１０００３）

　摘　要　目的：探讨葛根素联合左卡尼汀对小儿病毒性心肌炎的临床疗效。方法：选择病毒性心肌炎
患儿７１例，随机分为对照组（３５例）及治疗组（３６例），分别采用常规治疗及在此基础上的葛
根素联合左卡尼汀治疗，对两组患儿治疗后氧化应激水平、心肌酶进行测定。结果：治疗组
治疗后 ＭＤＡ、ＳＯＤ、ＧＳＨ较治疗前出现显著性差异（Ｐ＜０．０５），治疗组治疗后 ＭＤＡ、ＳＯＤ、

ＧＳＨ较对照组均有显著差异（Ｐ＜０．０５）。对照组治疗后ＣＫ－ＭＢ及ｃＴｎＴ较治疗前均有显
著性下降（Ｐ＜０．０５），治疗组治疗后ＣＫ－ＭＢ、ｃＴｎＴ及ｃＴｎＩ较治疗前出现显著性下降（Ｐ＜
０．０５）。治疗组治疗后ＣＫ－ＭＢ、ｃＴｎＴ及ｃＴｎＩ较对照组均有显著下降（Ｐ＜０．０５）。相关性
分析示ｃＴｎＴ与ＳＯＤ及ＧＳＨ显著负相关（Ｐ＜０．０５），ｃＴｎＩ与ＳＯＤ及ＧＳＨ显著负相关，
与 ＭＤＡ呈显著正相关（Ｐ＜０．０５）。结论：葛根素联合左卡尼汀可有效降低氧化应激及心肌
酶水平，且氧化应激水平与心肌酶水平密切相关。
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　　病毒性心肌炎是小儿心血管系统常见疾病之一，
近年来发病率呈现出明显增高的趋势，常见的病原体
包括柯萨奇病毒、埃可病毒等，属于中医“胸痹”、“心
悸”、“怔忡”、“虚劳”等范畴［１］。葛根素是提取自中药
葛根的一类黄酮类化合物，近年来发现该药具有较好
的抗氧化作用，有可能对病毒性心肌炎所致心肌细胞
氧化损伤起到有效的改善作用［２］。我们对就诊于我院
的病毒性心肌炎患儿采用葛根素联合左卡尼汀治疗，
取得较好的临床效果，结果报道如下。
临床资料　选择自２０１２年１２月至２０１４年１２月

期间到我院就诊的病毒性心肌炎患儿７１例，其中男性

患儿３６例，女性患儿３５例，平均年龄６．４±３．２岁。
患儿存在心悸、乏力。胸闷等不同程度表现，近期有呼
吸道病毒感染史患儿４０例、肠道病毒感染史３１例。
入选后采用随机数字表法将所有患儿分为对照组和治

疗组，分别有３５例（男１７例、女１８例）、３６例（男１９
例、女１７例）。
治疗方法　两组患儿入选后积极进行治疗，治疗

方案包括卧床休息、营养支持、抗病毒、营养心肌等对
症支持治疗，并采用左卡尼汀１００ｍｇ／ｋｇ静滴，１次／ｄ。
治疗组在此基础上加用葛根素１０ｍｇ／ｋｇ静滴，１次／ｄ，
连续使用１０ｄ。
观察指标　氧化应激水平检测：患儿分别于治疗

前及治疗１０ｄ后抽取静脉血并离心，留取血清待检。
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检验指标包括还原型谷胱甘肽（ＧＳＨ）、超氧化物歧化
酶（ＳＯＤ）及丙二醛（ＭＤＡ）。
心肌酶检测：治疗前及治疗１０ｄ后分别检测血清

心肌酶含量，检测项目包括肌酸激酶同工酶（ＣＫ－
ＭＢ）、肌钙蛋白Ｔ（ｃＴｎＴ）、心脏肌钙蛋白Ｉ（ｃＴｎＩ）。
统计学方法　数据采集后采用ＳＰＳＳ１５．０软件进

行分析，计量资料均采用珚ｘ±ｓ表示，组间比较采用ｔ
检验，计数资料采用卡方检验，以Ｐ＜０．０５为有显著
统计学差异。
治疗结果　两组氧化应激水平比较　对照组治疗

后 ＭＤＡ、ＳＯＤ、ＧＳＨ 较治疗前未见显著性改变（Ｐ＞
０．０５），治疗组治疗后 ＭＤＡ、ＳＯＤ、ＧＳＨ较治疗前出现
显著性差异（Ｐ＜０．０５）。见表１。

表１　两组氧化应激水平比较
组　别 时间 ｎ　 ＭＤＡ（ｎｍｏｌ／ｍＬ） ＳＯＤ（Ｕ／Ｌ） ＧＳＨ（ｍｇ／ｍＬ）

对照组 治疗前 ３５　 ３１．７２±５．９１　 ２８．５９±３．２７　 ４３．５３±３．２６
治疗后 ３５　 ２６．５３±４．４８　 ３２．８４±４．１９　 ５０．７４±４．７６

治疗组 治疗前 ３６　 ３２．８３±５．６３　 ２７．９８±３．５４　 ４２．１６±３．９１
治疗后 ３６　１４．０９±３．１２△▲４５．１７±５．０７△▲６７．８４±５．８９△▲

　　注：与同组治疗前相比，差异具有统计学意义（△Ｐ＜０．０５）；与对照组治疗后

相比，差异具有统计学意义（▲Ｐ＜０．０５）

两组心肌酶水平比较　对照组治疗后ＣＫ－ＭＢ及

ｃＴｎＴ较治疗前均有显著性下降（Ｐ＜０．０５），治疗组治
疗后ＣＫ－ＭＢ、ｃＴｎＴ及ｃＴｎＩ较治疗前出现显著性下
降。见表２。

表２　两组心肌酶水平比较
组　别 时间 ｎ　 ＣＫ－ＭＢ（Ｕ／Ｌ）ｃＴｎＴ（ｎｇ／ｍＬ）ｃＴｎＩ（ｎｇ／ｍＬ）

对照组 治疗前 ３５　 ３３．４０±５．４３　 ０．６３±０．１６　 ０．４７±０．１２
治疗后 ３５　 ２２．６３±３．５７△ ０．４７±０．１２△ ０．３８±０．１０

治疗组 治疗前 ３６　 ３２．３９±４．８２　 ０．６２±０．１７　 ０．４８±０．１９
治疗后 ３６　 ２１．０３±３．１７△ ０．２３±０．０９△▲ ０．１７±０．０８△▲

　　注：与同组治疗前相比，差异具有统计学意义（△Ｐ＜０．０５）；与对照组治疗后

相比，差异具有统计学意义（▲Ｐ＜０．０５）

心肌酶与氧化应激状态相关性分析　相关性分析
示ＣＫ－ＭＢ与 ＭＤＡ、ＳＯＤ及ＧＳＨ无显著统计学差异
（Ｐ＞０．０５），ｃＴｎＴ与ＳＯＤ及ＧＳＨ显著负相关（Ｐ＜
０．０５），ｃＴｎＩ与ＳＯＤ及ＧＳＨ显著负相关，与 ＭＤＡ呈
显著正相关（Ｐ＜０．０５）。见表３。
表３　心肌酶与氧化应激状态相关性分析

项目 ＭＤＡ　 ＳＯＤ　 ＧＳＨ

ＣＫ－ＭＢ　 ｒ　 ０．０７１ －０．０９８ －０．０３７
Ｐ ＞０．０５ ＞０．０５ ＞０．０５

ｃＴｎＴ　 ｒ　 ０．０４２ －０．２３９ －０．３１６
Ｐ ＞０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

ｃＴｎＩ　 ｒ　 ０．３１８ －０．４０９ －０．３６４
Ｐ ＜０．０５ ＜０．０５ ＜０．０５

　　讨　论　病毒性心肌炎是病毒侵犯心脏后导致心
肌发生局限性或弥漫性炎性变性，主要临床表现多为

心脏扩大、心律失常及心力衰竭等。《伤寒论》中相关
的论述为“气虚津伤，内外俱虚”，并将之归为“温病”或
“瘟疫”范畴，也决定了该疾病容易伤及气津、易损阴
液、易于伤心等临床特点［３］。
葛根素是采用现代药物分离技术、提取自中药葛

根的一类药物，属于异黄酮类化合物，研究表明该药物
可起到改善心脑血管代谢机能、抗衰老、增强机体免疫
力等作用，近年来该药的抗氧化作用引起了广泛关
注［４］。由本研究可以看出，采用葛根素联合左卡尼汀
治疗后，机体氧化应激状态指标 ＭＤＡ、ＳＯＤ、ＧＳＨ 较
治疗前及对照组均出现显著性差异，并表现出心肌酶
谱中ＣＫ－ＭＢ及ｃＴｎＴ及ｃＴｎＩ较治疗前及对照组出现
显著性下降，表明该治疗方案可有效减轻病毒性心肌
炎所致心肌氧化损伤。研究表明，葛根素抗氧化作用
的发挥，是通过阻断脂质过氧化的过程，有效清除自由
基，起到保护细胞膜及线粒体结构及功能的完整性的
作用。有研究表明，葛根素可以对过氧化氢及紫外线
照射引起的脂质过氧化作用起到有效的抑制作用，并
呈现出剂量依赖性的特点［５］。另外，心肌炎所致心肌
细胞功能及代谢失衡也是导致心功能下降的重要因

素，左卡尼汀在该病治疗过程中，有效的补充可改善心
肌能量供应不足，减轻脂质过氧化导致的血管内皮细
胞损伤等，能量代谢的改善有助于减轻代谢产物在心
肌细胞聚集所致心肌细胞损伤，是促进心功能恢复的
关键环节。相关性分析示ｃＴｎＴ与ＳＯＤ及ＧＳＨ显著
负相关，ｃＴｎＩ与ＳＯＤ及 ＧＳＨ 显著负相关，与 ＭＤＡ
呈显著正相关，表明改善心肌细胞能量代谢同时减轻
心肌细胞氧化损伤，有助于减轻心肌细胞损伤，这对于
促进心功能恢复、阻断心肌细胞溶解、坏死、变性等病
理改变具有重要作用。
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