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１　临床资料

　　患者女性，５４岁。因“咽痛、咳嗽２０余天，呕吐２ｄ，胸闷气
促８ｈ”于２０１１年１月２６日８：２０入院。患者于２０余天前感冒
后出现咽痛、咳嗽，２ｄ前出现呕吐、头晕，于８ｈ前呕吐加重，并
心前区闷痛、气促，考虑“急性心梗，病毒性心肌炎”收入心内科。

入院查体：脉搏１３２／ｍｉｎ，血压７９／４８ｍｍＨｇ，烦躁，双肺呼吸音
粗，可闻及细湿性音，心界左侧扩大，心率１４５／ｍｉｎ，心律不齐，
心音强弱不等，各瓣膜区未闻及杂音。心电图示：房颤、频发室早、

ＳＴＶ１－４弓背向上抬高０．２～０．４ｍＶ。心肌酶谱：ＴｎＩ３４．５ｎｇ／ｍｌ，
ＣＫＭＢ１１９．５Ｕ／Ｌ，ＣＫ１１２１．５Ｕ／Ｌ。初步诊断：①急性心梗，心
源性休克；②病毒性心肌炎待排。入院后患者多次出现室颤，予
以电除颤等抢救，急送介入室，冠脉造影仅见左前降支近端狭窄

２０％～３０％，透视下见心肌收缩无力、心脏搏动减弱。造影结束
时患者再次出现室颤及心室停顿，深昏迷、血压测不出，立即予

以心肺复苏、临时心脏起搏等抢救。约４０ｍｉｎ后，患者心跳恢复
为起搏心律，无脉搏，有创动脉血压４５～８０／２０～３５ｍｍＨｇ，遂予
以体外膜肺氧合（ＥＣＭＯ）辅助循环并转入ＩＣＵ。
　　转入ＩＣＵ后继续抗休克、抗心律失常以及 ＥＣＭＯ维持循
环，予以抗病毒、免疫调节、心肾脑等重要脏器功能支持治疗，

血压维持在６０～８０／５０～７０ｍｍＨｇ，起搏心律、阵发性室上速及
室颤交替出现。心脏彩超示：心脏搏动微弱。患者逐渐出现尿

少、水肿，至２７日血肌酐升至２２０．８μｍｏｌ／Ｌ，考虑急性肾功能
不全，予以床旁血液滤过治疗。２８日８：００左右恢复为自主窦
性心律，约９０～１１０／ｍｉｎ，可触及微弱脉搏，血压７０～１００／５０～
７５ｍｍＨｇ，但出现无尿、右下肢淤肿、肌红蛋白１６２７００．１ｎｇ／ｍｌ，
考虑骨筋膜室综合征、横纹肌溶解综合征、急性肾衰竭，予以右

下肢切开减张术，无好转，于２９日行截肢术。术后患者血压可
维持在９０～１２０／６０～８０ｍｍＨｇ，肌红蛋白逐渐降至正常，３１日
心脏彩超示“心脏搏动较前好转，射血分数４２％”，遂撤除体外
膜肺氧合器，予以主动脉球囊反搏辅助循环。２月４日患者完
全清醒，７日成功撤除呼吸机；１１日成功撤除主动脉球囊反搏；
１７日小便量恢复正常，于２月２２日完全停止血液滤过治疗，转
回心内科至康复出院。
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胃癌干细胞的生长［１５］，结合本实验推测也许胃泌素不

直接影响胃癌ＣＤ４４＋细胞的生长，可能通过ＳＨＨ信号
通路因子影响肿瘤干细胞生长，关于这一点还需要继

续研究。本实验还只是初步研究，外源性前胃泌素、胃

泌素、膜联蛋白２是否影响胃癌 ＣＤ４４＋细胞的生长、
侵袭等干细胞特性，目前不十分清楚，另外采用基因技

术沉默内源性前胃泌素、胃泌素、膜联蛋白２的表达，
能够更好的研究 ＣＤ４４＋细胞干细胞特性的改变。关
于转基因小鼠体内前胃泌素、胃泌素、膜联蛋白２与胃
癌干细胞的关系需继续研究，以为抗肿瘤干细胞治疗

提供重要的依据。
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２　讨论

　　由于缺乏特异性指标，我国目前仍沿用１９９９年心肌炎心
肌病对策专题组制订的ＶＭＣ诊断参考标准［１］，为避免误诊，有

专家建议ＶＭＣ的诊断应排除心肌损伤的其他病因，必要时应
行冠状动脉造影等排除冠状动脉病变［２］。本例患者的年龄、临

床症状、心电图以及心肌标志物等方面均符合急性心肌梗死特

征，但造影未见有临床意义的冠脉狭窄，反而见到心肌收缩无

力，结合之前感冒病史，ＶＭＣ得到确诊。
　　患者入院即出现休克、室颤，进展迅速，病情凶险，属于暴
发性心肌炎。心肺复苏时出现心脏停搏及长时间无脉性电活

动，前后共约４８ｈ，专家认为大于３０ｍｉｎ属于超长心肺复苏，需
要特殊器械介入抢救［３］。由于ＩＡＢＰ需要心脏有一定的收缩功
能［４］，而本患者心肌收缩无力，只能选择ＥＣＭＯ，后者基本可以
替代心脏泵血功能［５］，在使用 ＥＣＭＯ３８ｈ后，患者恢复稳定的
自主窦性心律和脉搏，心脏功能明显好转。

　　ＶＭＣ的治疗关键还在于心脏炎症的控制和心功能的恢
复，针对本例患者，我们积极采取了床边血液滤过治疗，对心肌

炎症的控制和心、肾、脑等重要器官功能的恢复起到了重要作

用。由于ＥＣＭＯ需要动静脉插管及肝素化抗凝，故存在较高的

出血及栓塞风险，超长心肺复苏、凝血功能障碍及右下肢反复

穿刺也是本患者右下肢血肿形成、缺血坏死的重要因素，避免

同一部位反复插管、严密监测凝血功能、尽早发现和处理插管

部位的出血及缺血可能有助于避免截肢的遗憾。
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