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摘= =要：目的= =探讨瑞替普酶辅助治疗脑缺血所致头晕的效果。方法= = OMNO年 V月—OMNQ年 O月选择河北省秦皇岛市北戴

河医院收治的脑缺血所致头晕患者 NOM例，根据随机抽签原则分为治疗组与对照组各 SM例，对照组给予常规治疗，治疗组

在此基础上加用瑞替普酶治疗，均治疗 Q周。结果= =治疗后治疗组与对照组的有效率分别 VRKMB和 UPKPB，治疗组明显高于

对照组（m＜MKMR）。两组治疗后的基底动脉与椎动脉血流速度都明显增加（m＜MKMR），同时治疗后治疗组的基底动脉与椎动

脉血流速度明显高于对照组（m＜MKMR）。两组治疗后的 A_CaO评分均明显下降（m＜MKMR），与对照组相比，治疗后治疗组

的 A_CaO 评分明显较低（m＜MKMR）。结论= =脑缺血所致头晕在临床上比较常见，瑞替普酶的辅助治疗能有效降低 A_CaO
评分，改善血流状况，从而提高治疗疗效。=
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头晕是临床上许多患者最常见的主诉之一，可

由多种原因引起，但是在病因上还比较难以确认，

其中脑缺血所致头晕多数是由于椎基底动脉供血不

足，使血流不畅而导致的xNJOz。频繁发作的头晕是随

后发生的严重脑血管疾病——脑梗死的特级信号，

脂质代谢紊乱是脑缺血所致头晕的最主要的病理生

理原因，高脂血症可增加血液黏滞性，加速脑动脉

硬化的发生，导致头晕的发生xPJRz。瑞替普酶可以激

活纤维蛋白溶解酶原来降解血栓中的纤维蛋白，从

而发挥溶栓作用xSz。本文为此具体探讨了瑞替普酶=
= = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = = =

收稿日期：OMNRJMQJOM=
基金项目：秦皇岛市科技支撑计划项目（OMNPMOANUR）=
作者简介：单睿君（NVTR—），女，河北秦皇岛人，本科，主治医师，研究方向为脑血管病。qÉäW=NPRTOQUVTUR= = bJm~áäW=sh~nruáàun_RRRQ]NSPKcom=



= = arug=Evaluation=oesearch= =第 PU卷=第 Q期= = OMNR年 U月=J=QNQ=J=

辅助治疗脑缺血所致头晕的效果。=
N= =资料与方法=
NKN= =研究对象=

OMNO年 V月—OMNQ年 O月选择河北省秦皇岛市

北戴河医院收治的脑缺血所致头晕患者 NOM例，纳

入标准：年龄≥NU岁；以头晕为主要症状，头晕症

状包括眩晕、晕厥前、失衡及头重脚轻感；病史资

料齐全，入院前卧床休息；全部患者均符合脑缺血

的诊断标准，由头颅 Cq 或核磁共振证实；能接受

本院相关检查；签署患者知情同意书。排除标准：

不能明确头晕病因；病历资料不完整；合并外伤及

眼病等引起者：合并有心血管、肝、肾和造血系统

等严重原发性疾病，精神病患者。根据随机抽签原

则将上述患者分为治疗组与对照组，每组 SM例，对

比两组患者的性别、年龄、体重指数、头晕持续时

间与头晕程度均无差异，具有可比性。见表 N。=

表 N= =两组基础资料对比=
qable=N= =Basic=material=comparison=of=two=groups=

组别= 例数= 性别（男/女）= 年龄L岁= 体重指数LEkg·m−OF= 头晕持续时间Ld 头晕程度（轻度/中度） 
对照= SM= OTLPP QSKVP±TKNO OQKTU±QKNP= RKRS±MKTU= OTLPP=
治疗= SM= OULPO= QSKPV±SKOV= OQKPV±SKQQ RKST±MKQR= OVLPN=
=
NKO= =治疗方法=

对照组给予常规治疗，包括抗凝和扩张血管治

疗，降压、降低颅内压治疗，对患者实施严格的生

活饮食限制；口服盐酸氟桂利嗪治疗，NM= mgLd，N
次/d。治疗组在对照组治疗的基础上加服瑞替普酶

（瑞通立，山东阿华生物药业有限公司，批号

pOMMTMMOP，规格 NU=mgL支），按照 MKV= mgLkg的剂

量给药，开始 NMB进行静脉推注，剩余药物在 N= h
内持续静脉滴注完成。两组同期都给予生理盐水

NMM=mi加尿激酶 SM万单位静脉滴注。两组都治疗= = = =
Q周。=
NKP= =疗效标准=

显效：头晕等症状明显减轻，能正常生活与工

作；有效：头晕等症状有所减轻，时作时止，不影

响正常生活工作；无效：头晕等症状严重，不能起

身，需卧床休息xTz。=
NKQ= =观察指标=

A_CaO 评分：所有患者在治疗前后进行

A_CaO 评分，评分涉及的标准包括年龄、血压、

临床特征、症状持续时间、糖尿病状况等xUz。=
血液动力学指标检测：所有患者在治疗前后选

择彩色椎动脉彩色多普勒超声（Cacf）检查血液动

力学指标变化，包括椎动脉（sA）和基底动脉的血

流速度。=
NKR= =统计方法=

选择 pmppNQKMM软件对数据进行分析处理，采

用 ±x s表示计量数据，采用 t检验进行对比分析，

用百分数表示计数资料，采用 χO检验进行组间对比。=
O= =结果=

OKN= =疗效对比=
治疗后治疗组与对照组的有效率分别 VRKMB和

UPKPB，两组疗效对比差异有统计学意义，治疗组

明显高于对照组（m＜MKMR）。见表 O。=
OKO= =血流速度对比=

经过检测，两组治疗后的基底动脉与椎动脉血

流速度都明显增加（m＜MKMR），同时与对照组相比，

治疗后治疗组的基底动脉与椎动脉血流速度明显较

高（m＜MKMR）。见表 P。=

表 O= =两组疗效对比=
qable=O= =bfficacy=comparison=of=two=groups= =

组别= 例数= 显效= 有效= 无效= 总有效率LB=
对照= SM= PM= OM= NM= UPKP=
治疗= SM= QM= NT= P= VRKMG=

与对照组比较：Gm＜MKMR=
Gm＜MKMR=vs=controä=groué=

表 P= =两组治疗前后血流速度对比E ±x s I=n=SMF=
qable=P= =Blood=flow=velocity=comparison=of=two=groups= =

before=and=after=treatment=E ±x s I=n=SMF=

组别=
基底动脉LEmm·s−NF= 椎动脉LEmm·s−NF=

治疗前= 治疗后= 治疗前= 治疗后=
对照= QNKST±QKNN QSKMV±PKNV@ PMKTV±OKUN PRKOM±PKNM@ 
治疗= QNKVU±PKQQ ROKMQ±OKQRG@ PMKNS±OKPP QMKSU±OKMVG@ 

与同组治疗前比较：@m＜MKMR；与对照组治疗后比较：Gm＜MKMR=
@m＜MKMR=vs=s~mÉ=groué=bÉforÉ=trÉ~tmÉntX=Gm＜MKMR=vs=controä=groué=
~ftÉr=trÉ~tmÉnt=

OKP= = ABCaO评分对比=
经过评定，两组治疗后的 A_CaO 评分都明显

下降（m＜MKMR），与对照组相比，治疗后治疗组的

A_CaO评分明显较低（m＜MKMR）。见表 Q。=
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表 Q= =两组治疗前后的 ABCaO评分对比= E ±x s I=n=SMF=
qable=Q= =ABCaO=score=comparison=of=two=groups=before=and= =

after=treatment=E ±x s I=n=SMF=

组别=
A_CaO评分L分=

治疗前 治疗后 

对照= QKMV±MKQQ OKOV±MKTS@ 
治疗= QKNN±MKRO NKMV±MKRS@G 

与同组治疗前比较：@m＜MKMR；与对照组治疗后比较：Gm＜MKMR=
@m＜MKMR=vs=s~mÉ=groué=bÉforÉ=trÉ~tmÉntX=Gm＜MKMR=vs=controä=groué=
~ftÉr=trÉ~tmÉnt=

P= =讨论=
头晕是当前医院收治比较多的患者，在神经内

科中非常多见，此临床表现也是脑缺血早期症状之

一，如果处理不当，导致严重的临床后果甚至危及

生命。但是头晕作为一种主观感觉，没有确切的客

观检查能同时明确病因及诊断。在脑缺血患者中，

多数当脑干缺血累及前庭神经核时，临床上即可出

现头晕症状xUz。流行病学调查显示脑缺血所致头晕

多发生于成年人，寒冷季节多发；多为无明显诱因

下突发，发作时可伴有恶心、呕吐、大汗。同时部

分脑缺血患者常反复发作，个别的局灶性神经功能

缺失症状常按一定的血管支配区反复出现，导致患

者思想负担过重而过度担忧与焦虑xVz。=
从发病机制上来说，在脑缺血患者中，动脉粥

样硬化，血管弹性下降，可引起椎动脉痉挛，导致

疾病的发生xNMJNNz。而椎基底动脉供血不足的病因复

杂，目前已知与高血压、糖尿病、高血脂等原因有

关，而血液流变学异常和血液动力学改变在椎动脉

供血不足的发病机制中关系密切xNOJNPz。在本研究的

处理策略中，两组都选择盐酸氟桂利嗪进行治疗，

其为选择性钙拮抗剂，可阻滞过量的钙离子跨膜进

入细胞内，防止细胞内钙超载造成的损伤；可以增

加血流量，改善脑血氧供应，增加脑组织的氧供= = =
应xNQz。瑞替普酶为第 P代溶栓药物，其多为组织型

纤溶酶原激活剂的缺失变异体，与第 O代溶栓药物

相比，其具有半衰期长、溶栓效果更好、应用方便

等优点。有研究表明，瑞替普酶与血栓结合相对松

散，其明显提高了瑞替普酶对血凝块的穿透力，增

强瑞替普酶的溶栓能力xNRz，也表现为本研究治疗后

治疗组与对照组的有效率分别 VRKMB和 UPKPB，治

疗组明显高于对照组（m＜MKMR）。=
A_CaO 评分是一种简便且普及度高的临床预

测工具，对一些头晕高危患者的识别作用比较强xNSz。

本研究两组治疗后的 A_CaO 评分均明显下降

（m＜MKMR），与对照组相比，治疗后治疗组的 A_CaO
评分明显较低（m＜MKMR）。两组治疗后的基底动脉

与椎动脉血流速度都明显增加（m＜MKMR），同时与

对照组相比，治疗后治疗组的基底动脉与椎动脉血

流速度明显较高（m＜MKMR）。主要在于瑞替普酶可

以增加血液循环，从而促进维持血管的结构完整= =
性xNTz。=

总之，脑缺血所致头晕在临床上比较常见，瑞

替普酶的辅助治疗能有效降低 A_CaO 评分，改善

血流状况，从而能够提高疗效。=
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志I=OMNPI=NSESFW=PVJQNK=
xNQz 陈= =奕K=达比加群酯对于非瓣膜性房颤患者抗凝的

有效性和安全性分析 = xgzK= 中国现代医生 I= OMNQI=
ROENVFW=NPPJNPQK=

xNRz 田洪成I=金永成I=高= =峰I=等K=瑞替普酶溶栓治疗脑

梗死的疗效观察= xgzK=中国现代医药杂志I=OMMTI=VENFW=
PTJPVK=

xNSz 刘= =敏K=达比加群酯在非瓣膜性房颤抗凝治疗中的

应用= xgzK=中西医结合心脑血管病杂志I= OMNQI= SENPFW=
TRTJTRVK=

xNTz 中华心血管病杂志编辑委员会血栓栓塞防治循证工

作组K=达比加群酯用于非瓣膜病心房颤动患者卒中

预防的临床应用建议= xgzK=中华心血管病杂志I= OMNQI=
QOEPFW=NUUJNVOK=

=
=

=

《药物评价研究》杂志于 2015 年第 3 期刊登了由中关村玖泰药物临床试验技术创新联盟/中国药
物临床试验机构联盟发布的《临床研究协调员（CRC）行业指南（试行）》，应联盟要求，现将参与该
指南撰写、修订的主要人员名单发布如下： 

CRC 行业指南撰写、修订工作主要人员名单 
姓名 单位 职务/职称 
高志刚 北京赛德盛医药科技股份有限公司 副总经理 
顾  俊 上海市公共卫生临床中心 主任 
林  阳 首都医科大学附属北京安贞医院 主任 
鲍小海 北京赛德盛医药科技股份有限公司 副总经理 
汪金海 北京赛德盛医药科技股份有限公司 总经理 
任  科 上海津石医药科技有限公司 执行总监 
程金莲 首都医科大学附属北京中医医院 主任 
刘利军 中国医学科学院血液病医院 主任 
崔一民 北京大学第一医院 主任/博导 
刘泽源 中国人民解放军 307 医院 主任/博导 
张  黎 中国人民解放军第二军医大学长海医院 药学部副主任/硕导 
元唯安 上海中医药大学附属曙光医院 主任 
丁  红 成都中医药大学附属医院 主任 
丁雪鹰 上海市第一人民医院 主任 
杨  丽 北京大学第三医院 主任 
洪明晃 中山大学附属肿瘤医院 主任/博导 
葛洁英 中山大学附属肿瘤医院 护理部主任 
所  伟 首都医科大学附属北京安贞医院 药事部主任助理 
耿  琳 上海中医药大学附属岳阳中西医结合医院 科研处副处长 主任 
刘燕飞 复旦大学附属肿瘤医院 主任 
康  新 中国人民解放军第二军医大学长海医院 药学部副主任药师 
沈一峰 上海精神卫生中心 主任 
刘小辉 北京赛德盛医药科技股份有限公司 临床医学总监 
邹  伟 黑龙江中医药大学附属第一医院 副院长/博导 
崔英子 长春中医药大学附属医院 主任 
沈司京 北京大学首钢医院 主任 
张  华 苏州大学附属第一医院 副主任药师 
张  琪 国家食品药品监督管理总局法制司 处长 
曹  彩 国家食品药品监督管理总局食品药品审核查验中心 原副主任/教授 
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