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	项目名称
	乌司他丁对急诊冠状动脉介入治疗后再灌注损伤的急性心梗保护作用

	申报奖励类型
	医学科学技术奖

	项目简介
	1．项目所示科学技术领域

本项目自 2013 年开展以来，首次在行急诊冠脉介入术的急性心梗患者中应用乌司他丁以改善其再灌注心肌损伤，该项目的开展依托众多科技立项项目，近 5 年科技立项有： 2013 年中国医师协会阳光基金项目，乌司他丁对急诊冠状动脉介入治疗后再灌注损伤的急性心肌梗死的保护作用（编号 SCRFCMDA201234）； 2015 年佛山市卫计局立项项目，乌司他丁对急性心肌梗死患者心功能保护作用研究（编号 2015058）。

2．主要内容及发现点

急性心肌梗死（ AMI）现主要治疗方法为药物溶栓和直接经皮冠状动脉介入术(PCI)冠状动脉再通后都将面临心肌缺血-再灌注损伤（ MIRI） ,其为心肌再灌注后部分患者病情反而加重，出现严重心律失常、心功能不全、心源性休克、多脏器功能障碍，甚至出现心源性猝死等现象。因此， MIRI 已成为一个重大的临床问题。抑制 MIRI 的发生，对改善急性心肌梗死冠状动脉介入治疗患者预后具有重要意义。研究发现，心肌梗死后炎症反应细胞因子的作用及蛋白水解酶的激活在心肌缺血再灌注损伤中起了非常重要的作用。乌司他丁是一种广谱的水解酶抑制剂，它能够抑制炎症介质和氧自由基的产生，阻止炎症因子与白细胞之间的联系，从而改善微循环，减轻缺血再灌注损伤。因此，我们拟通过在经 PCI术前后应用乌司他丁，研究其对 AMI 患者急诊 PCI 术治疗前后的相关指标的影响，评估其心肌保护作用，同时，我们观察了其对肝肾功能的保护作用。

本研究表明，1.急性心肌梗死患者早期应用乌司他丁，减轻心肌缺血再灌注时产生的炎症反应，并且显著降低了患者恶性心律失常及住院期间心脏事件的发生率，对缺血-再灌注心肌起到了保护作用，为临床 PCI 术后急性心肌梗死的缺血再灌注损伤的防治提供新的手段。 2.难治性左心功能衰竭患者联合使用乌司他丁与无创通气有利于心功能的恢复，缩短重症科住院治疗，但未证实是否降低住院死亡率。 3.乌司他丁可促进心力衰竭患者胸水吸收，减少炎症反应，减少胸水的再生，加快心力衰竭患者的恢复。

3.科学价值

本研究通过对急性心梗患者在 PCI 的基础上应用乌司他丁以减轻心肌缺血-再灌注损伤，在国内外均未见类似研究，该研究为临床 PCI 术后急性心肌梗死的缺血再灌注损伤的防治提供新的手段。

	客观评价
	一、广东省医学会成果鉴定专家小组认为该研究选用辅助用药乌司他丁在急性心梗急诊 PCI 术后病人使用，设计基本合理，得到一定结果，发表了数篇一定层次的论文，对临床有一定的临床参考价值，符合一定的科技成果推荐条件。因此专家组同意推荐《乌司他丁对急诊冠状动脉介入治疗后再灌注损伤的急性心肌梗死的保护作用》项目申报佛山市科学技术奖励。

二、该项目科技成果“乌司他丁对急诊冠状动脉介入治疗后再灌注损伤的急性心肌梗死的保护作用”获得了佛山市禅城区 2017 年度科技创新三等奖。

	推广应用情况
	急性心肌梗死（ AMI）现主要治疗方法为药物溶栓和直接经皮冠状动脉介入术

(PCI)，冠状动脉再通后都将面临心肌缺血-再灌注损伤（ MIRI） ,其为心肌再灌

注后部分患者病情反而加重，出现严重心律失常、心功能不全、心源性休克、多

脏器功能障碍，甚至出现心源性猝死等现象。因此， MIRI 已成为一个重大的临

床问题。抑制 MIRI 的发生，对改善急性心肌梗死冠状动脉介入治疗患者预后具

有重要意义。研究发现，心肌梗死后炎症反应细胞因子的作用及蛋白水解酶的激

活在心肌缺血再灌注损伤中起了非常重要的作用。乌司他丁是一种广谱的水解酶

抑制剂，它能够抑制炎症介质和氧自由基的产生，阻止炎症因子与白细胞之间的

联系，从而改善微循环，减轻缺血再灌注损伤。目前国内外对乌司他丁的心肌保

护临床研究，主要在体外循环心内直视手术中，但在急性心肌梗死直接 PCI 手术

中的研究尚未见报道。因此，直接 PCI 术联合乌司他丁治疗急性心肌梗死，减少

MIRI 的发生，观察乌司他丁对心肌保护的作用值得临床观察研究。

本成果提出的研究内容为国内首创。本研究表明 1、急性心肌梗死患者早期

应用乌司他丁，通过降低血清 IL-6、 Hs-CRP、 NEU、 BNP 水平及 QTd、 QTcd，升高IL-10、 SOD 水平，从而抑制炎症介质的释放，减轻心肌缺血再灌注时产生的炎症反应，并且显著降低了患者恶性心律失常及住院期间心脏事件的发生率，对缺

血-再灌注心肌起到了保护作用，为临床 PCI 术后急性心肌梗死的缺血再灌注损

伤的防治提供新的手段。 2、急诊 PCI 患者应用乌司他丁对患者的肝肾功能有较

好的保护作用。在项目临床应用及实施过程中，乌司他丁的应用减少了急性心肌

梗死患者急诊 PCI 术后的再灌注心肌损伤发生率及 PCI 术后冠脉无复流及慢血流

的发生率，降低了住院期间心脏事件的发生率，对社会、家庭及个人都有好处，

有着良好的社会效益及经济效益。

本成果在佛山市中医院、佛山市南海区人民医院，佛山市南海区第四人民医院心内科推广应用后，该项成果显著降低了急性心肌梗死患者行急诊 PCI 术发生的心肌再灌注损伤，减少了住院期间的心脏事件发生率，对社会、家庭及个人都有好处，取得良好的社会效益及经济效益。
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	完成人情况
	1、梁健球，排名:第一，职称：主任医师，行政职务：心脏中心科主任，工作单位：佛山市第二人民医院，完成单位：佛山市第二人民医院，主要贡献：主要负责本项目研究的总体设计、实施、统筹和总结研究工作，提出新的发现与新的理论点。是科技成果“乌司他丁对急诊冠状动脉介入治疗后再灌注损伤的急性心肌梗死的保护作用”第一完成人，该科技成果获得了佛山市禅城区 2017 年度科技创新三等奖。

2、吴剑弟，排名：第二，职称：副主任医师，行政职务：心内一科科主任，工作单位：佛山市第二人民医院，完成单位：佛山市第二人民医院，主要贡献：参与病例收集，病例分析，数据分析，撰写论文。并在此基础上成功以第一承担者身份申报并顺利完成 2015 年佛山市卫计局课题 1 项，课题名称为“乌司他丁对急性心肌梗死患者心功能保护作用研究”，课题编号（ 2015058）
3、李琛，排名:第三，职称：主治医师，行政职务：无，工作单位：佛山市第二人民医院，完成单位：佛山市第二人民医院，主要贡献：参与数据整理、病例收集，撰写论文。
4、夏张青，排名:第四，职称：主治医师，行政职务：无，工作单位：佛山市第二人民医院，完成单位：佛山市第二人民医院，主要贡献：参与病例收集、分组，数据采集、分析。

5、白书昌，排名:第五，职称：主治医师，行政职务：无，工作单位：佛山市第二人民医院，完成单位：佛山市第二人民医院，主要贡献：参与项目实施，病例分组。撰写论文。

	完成单位情况
	1、佛山市第二人民医院，排名：第一，主要贡献：为申请单位，负责项目申请，设计，临床病例收集，总结分析结题报告等方面工作，主持项目研究的制订及组织实施，并提供技术、经费及设备的支持等，对该项成果的研究起主要作用；在应用过程中提供技术和人员，对项目的完成起到的组织、管理和协调作用。
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