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老药新用治疗心律失常

李 蔚

解放军第 医院 合肥

一
、

西咪替丁

吕冰峰〔
‘〕用西 咪替丁 治疗快速 心律 失

常 例
,

其 中室性 早搏 巧 例
,

房性早搏

例
,

交界区早搏 例
,

心房纤颤 例
,

多原多

发 例
,

阵发性心动过速 例
。

病程 一

。

单纯应用西咪替丁治疗 例
,

应用其它

抗心律失常药物无效或复发而用西咪替丁治

疗 例
。

用药前均停用其它抗心律 失常药

物
,

观察 以上
,

心律失常仍持续存在
。

有

严重心衰
, 。

以上房室传导阻滞者均排 除
。

剂量与疗程 静脉给药
,

以  十 西

咪替丁 一 静注约 一 注射 完

毕
,

 
,

显效后改为
,

为 疗程
。

结果
,

显效 例
,

有 效 例
,

无 效 例
,

总有效 率
。

副作用头晕
、

嗜睡
、

出汗 例
,

恶心
、

上腹不适 例
,

血 清转氨酶 一度 升高 例
。

该药对室性和结性早搏效果较好
,

尤其是室

性
。

对房颤
、

室 上性心动过 速的疗效 较差
。

实验表明
,

西咪能对抗多种实验性心律失常
,

可有效地防治急性心梗早期心律失常
,

可阻

断 受体减 少组胺的释放
,

并能 明显 降低

心肌动作电位 相最大上升速率
,

延长有效

不应期
,

作者认为
,

该药可望成为有效的抗心

律失常药物
。

二
、

多虑平

对频发性房早 例
,

心房纤颤 例
,

频发

性室早 例病人 口 服 多虑 平 一 ,

,

酌情加减
,

疗程 一
,

所有患者服药前

停用抗心律失常药至少 个半衰期
。

结果显

效 例
,

有 效 例
,

无 效 例
,

总 有 效 率
。

起效平均 时间 一
。

动物 实验

又证明
,

多虑 平同 工
。

类抗心律失常药 有相

似的电生理作用
,

能降低心脏浦肯野 氏纤维

的传导速度
,

缩短动作 电位 时程
,

降低膜电

位
。

这些改变可使单向阻滞变为双向阻滞或

破坏折返环所需的过程因而有抗心律失常作

用
。

作者认为 多虑平还可通过镇静
,

调节植

物神经功能及对血管平滑肌
一

受体的抑制而

达到抗心律失常作用
。

不 良反应小
。

三
、

冬虫夏草胶囊

王敬先 〕对 例心律失常患者采用冬

虫夏草 心肝宝 胶囊 粒
, ,

为 疗

程
。

用药前 后经  !∀ 心 电监 测
。

结 果总

有效率
。

室性早搏有效率
,

房性早

搏有效率
。

起效时间最快为
,

该药可

调节心率改 善心功能
,

未见 明显不 良反应
。

该药对结核杆菌
,

葡萄球菌
、

链球菌等均有抑

菌作用
,

故尤适用于有 结核感染 的心律失常

患者使用
。

四
、

颅通定【〕

颅通定主要适用于各种心脏病所致的快

速性室上性心律失常
,

包括房早
,

心房纤颤
,

室上性心动过速等
,

对部分室早亦有效
。

治

疗前停用抗心律失常药及钙拮抗剂
,

地高辛

个半衰期 以上
,

每次 口 服
,

叻
,

连续

口服 为 疗 程 静脉 用药颅通 定 岁
,

从 稀释
,

于 一 内注

完
,

个别患者出现轻度嗜睡
、

头晕
、

乏力
,

且在

 ! 内自行 消失
,

不影响治疗
。

细胞 电生

理证实
,

小剂量颅通定对钙通道有抑制作用
,

阻滞 内流
,

较大剂量对钠通道有抑制作

用
。

还发现该药对细动作电位复极过程的影

响除阻滞钙 内流外
,

对
十

外流也有阻滞作

用
,

是一种兼有 工类和 类抗心律失常效应



作用的新型钙拮抗剂
,

其作用与节丙咯相似
,

有较广谱的抗心律失常作用
。

临床电生理亦

表明
,

颅通定具有延长心房
,

房室传导 系统不

应期及旁路不应期
,

且减慢房室传导
,

该药可

通过 延长心房有效不应期使心房内微折返终

止而使房颤转复 通过抑制折 返环路正向和

或 逆 向传导
,

取消或缩 短折返带而终止折

返性心动过速 〔〕
。

因而认为颅通 定是 目前

治疗快速型 室上性 心律失常的有 效药物 之

一
,

值得临床推广和进一步研究
。

参考文献

【〕吕冰峰
,

曹广益 西味替丁 治疗快速 心律失常 例 临

床观察 临床荟萃
,

 

〔〕乔增勇
,

张士法
,

李志鸿等 多虑平治疗心律失常的初

步探讨 临床荟萃
,

【 王敬先 冬虫 夏草胶囊治疗心律失常 新药与临床
,

 

【〕袁建喜 颅通 定的抗心律失常作用 中国医院药学 杂

志
,

〕 笔  

 
,

舍曲林的药理和临床应用

车 宁 梁晓丽

卫生部北京医院药剂科 北京

舍 曲 林  商 品 名郁 乐 复

。  !
,

是辉瑞制药有限公司研制 的突触前

神经元
一

轻色胺回收抑制剂
,

主要用于各种

抑郁症及强迫症
,

亦可有效 防止抑郁症 的复

发与再发
,

其化学结构如下
。

舍曲林

 ,

一
、

药理作用

一 药效学 舍曲林的主要作用机制是

选择性抑 制中枢神经突触前膜对
一

经色 胺
一

再摄取
,

增加突触部位 有效
一

浓

度
,

从 而增强
一

能神经兴 奋传导 效力
。

本品还可以消除血小板传递
一

能 力及 受

体功能的异常
。

对多巴胺的再摄取也有一定

的抑制作用
,

这一特性使患者 在接受其治疗

时比其 他药物较 少出现运动方 面的 不 良反

应
。

舍 曲林还 可间接对 肾上腺 素能
、 一

几

受体系统有下调作用
,

可 以在受体水平上 引

起其它效应
。

包括突触前多巴胺自身受体脱

敏
、

肾上腺素能受体数 目减少及肾上腺 素能

受体藕联腺昔酸环化 酶脱 敏
,

这些作用均参

与了舍曲林抗抑郁机制
,

因此
,

患者临床症状

的改善是逐渐的
。

二 药动学 舍 曲林 口服吸收缓慢〔
‘〕

,

血浓达 峰 时间 为 一
,

生 物利 用度 约为
。

单次 口服 舍 曲林后
,

峰值血

药浓度为 四
。

血浆半衰期
,

因此临

床上可每 日给药 次
。

生物利用度和药动学

参数不受食物和给药时间的影响
,

本品可在

一夭的任何时间给药
。

舍曲林在体内与白蛋

白及
一

酸糖蛋 白结合
,

血浆蛋 白结合率约为
,

对华法令
、

甲苯磺丁脉
、

地西 伴的血浆

蛋 白结合率没有影响
。

舍 曲林经吸收后主要

在肝脏代谢
,

肝功能不全者对舍曲林的消除

能力也降低
,

服用舍曲林时应注意减少药量

或服药次数
。

本品还有不足 以原形随

尿液排出
,

严重肾损害的患者对舍 曲林的代

谢特征基本同正常人
,

尽管消除半衰期长
,

但

吸收及分布与正常人相似
。

去 甲基舍曲林是

舍 曲林体内主要代谢产物
,

体内实验证实
,

去

甲基舍 曲林没有药理活性
。

在临床治疗剂量


