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联合阿司匹林肠溶片和氯吡格雷在冠心病心绞痛临床治

疗中的应用

冯姗姗

响水县人民医院 江苏 盐城 224600

【摘 要】：目的：分析探讨阿司匹林肠溶片联合氯吡格雷在冠心病心绞痛临床治疗中的应用效果。方法：选取我院

2018年 10月-2021年 10月接收治疗冠心病心绞痛患者 80例为观察对象，随机将其分为观察组与对照组，其中对照组
患者采用阿司匹林肠溶片治疗，观察组患者采用阿司匹林肠溶片联合氯吡格雷治疗，将两组患者治疗后的血清胆红素

改善情况、不良反应发生率、治疗效果以及患者生活质量进行比较。结果：观察组患者血清胆红素改善度明显优于对

照组，两组数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；观察组患者不良反应发生率低于对照组，两组数据对比差异有统
计学意义（P<0.05）；观察组患者临床治疗总有效率高于对照组，两组数据对比差异有统计学意义（P<0.05）；观察组
患者生活质量评分均优于对照组，两组数据对比差异有统计学意义（P<0.05）。结论：采用阿司匹林肠溶片联合氯吡

格雷治疗冠心病心绞痛患者可以有效改善临床指标情况，降低不良反应发生率，提高患者治疗效果，值得推广使用。
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Abstract: Objective: To analyze the clinical effect of aspirin enteric coated tablets combined with clopidogrel in the treatment
of coronary heart disease angina pectoris. Methods: 80 patients with angina pectoris of coronary heart disease who were treated
in our hospital from October 2018 to October 2021 were selected as the observation objects, and they were randomly divided
into the observation group and the control group. The patients in the control group were treated with aspirin enteric coated
tablets, and the patients in the observation group were treated with aspirin enteric coated tablets combined with clopidogrel.
The improvement of serum bilirubin, incidence of adverse reactions The therapeutic effect and quality of life of patients were
compared. Results: The improvement of serum bilirubin in the observation group was significantly better than that in the
control group, and the difference between the two groups was statistically significant (P<0.05); The incidence of adverse
reactions in the observation group was lower than that in the control group, and the difference between the two groups was
statistically significant (P<0.05); The total effective rate of clinical treatment in the observation group was higher than that in
the control group, and the difference between the two groups was statistically significant (P<0.05); The quality of life scores of
patients in the observation group were better than those in the control group, and the difference between the two groups was
statistically significant (P<0.05). Conclusion: Aspirin enteric coated tablets combined with clopidogrel can effectively improve
the clinical indicators of patients with coronary heart disease angina pectoris, reduce the incidence of adverse reactions, and
improve the treatment effect of patients, which is worth popularizing.
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医学上将冠心病的全名称为冠状动脉粥样硬化性心

脏病，患者存在缺血和疾病的风险，缺氧会导致狭窄，从

而降低患疾病的风险。被简称为冠心病[1]。在冠状动脉疾

病中，常分为稳定型冠状动脉疾病和急性冠状动脉综合征
[2-4]。本次研究为了分析探讨阿司匹林肠溶片联合氯吡格

雷在冠心病心绞痛临床治疗中的应用效果，具体报告如下。

1 资料及方法

1.1 一般资料

本研究选取我院 2018 年 10 月-2021 年 10 月治疗的

80 例冠心病心绞痛患者为观察对象，入选标准：①患者

均符合冠心病心绞痛症状诊断标准，入院后做了病理检查，

诊断无其他并发症；②患者均自愿治疗，并与我院签署知

情同意书；③患者均无精神异常者，听力完好，思维逻辑

正常，无家族遗传者；④患者病历本齐全。排除标准：排

除患有恶性肿瘤患者、血液系统疾病患者或严重肝功能与

肾功能不全患者。将 80 例病例分为观察组与对照组。其

中观察组 40 例，男性 21 例，女性 19 例，年龄 50~72 岁，

平均（60.00±3.34）岁，患病时间 1~9 年，平均（5.20
±2.67）年；对照组 40 例，男性 22 例，女性 18 例，年

龄 50~73 岁，平均（61.00±7.16）岁，患病时间 1~10 年，

平均（5.41±2.27）年。两组患者的一般资料差异无统计

学意义（P>0.05），可比。

1.2 方法

两组患者入院后均进行常规治疗，包括吸氧、硝酸酯

类与钙离子拮抗剂等方面治疗。

1.2.1 对照组

对照组患者采用阿司匹林肠溶片（批准文号：国药准

字 H20173209，生产厂家：河北瑞森药业有限公司）治疗，

每天服用 1 次，每次服用 100mg。

1.2.2 观察组

观察组应用阿司匹林肠溶片联合氯吡格雷治疗，阿司

匹林肠溶片剂量同对照组一样，氯吡格雷（批准文号：国

药准字 H20000542，生产厂家：深圳信立泰药业股份有限

公司）每天服用 1 次，每次服用 75mg，观察两组患者持

续用药 4 周的治疗结果。

1.3 观察指标

①将观察组与对照组患者治疗后的血清胆红素水平

改 善 进 行 统 计 对 比 ， 总 胆 固 醇 的 正 常 值 应 该 为

<5.2mmol/L，甘油三酯的正常值应该为<1.9mmol/L，高

密度脂蛋白胆固醇的正常值应该为>1.0mmol/L。②将观

察组与对照组患者不良反应发生频率进行对比，主要包括：

头痛、便秘、呕吐、腹痛、心悸等。③将观察组与对照组

患者治疗效果进行对比，将治疗效果分为显效：患者临床

症状消失，心律与血压指标恢复到正常水平；有效：患者

临床症状基本消失，心律与血压有明显改善；无效：患者

临床症状无改善，甚至有恶化迹象。治疗总有效率=显效

率+有效率。④将观察组与对照组患者生活质量进行对比，

对患者治疗后的生活质量进行评分，从躯体功能、角色功

能、情绪功能、社会功能方面对比，每个项目满分 100
分，分数越高代表患者状态越好。

1.4 统计学方法

用SPSS 20.0软件对所统计的研究数据进行处理和分

析，计量资料用均数±标准差（ ±s）表示，采用 t 检

验，计数资料用率（%）表示，采用χ2检验。如果 P<0.05，

则说明差异有统计学有意义。

2 结果

2.1 两组患者血清胆红素水平改善对比

将观察组与对照组患者治疗后的血清胆红素水平改

善进行统计对比，观察组患者的甘油三脂为（5.61±1.81）

mmol/L，总胆固醇为（2.11±1.84）mmol/L，高密度脂蛋

白胆固醇为（1.42±0.15）mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇

为（4.58±1.36）mmol/L，载脂蛋白B为4.58±1.36）mmol/L；

对照组患者的甘油三脂为（4.38±1.71）mmol/L，总胆固

醇为（0.78±0.52）mmol/L，高密度脂蛋白胆固醇为（1.96
±0.92）mmol/L，低密度脂蛋白胆固醇（2.53±0.28）

mmol/L，载脂蛋白 B 为（0.76±0.23）mmol/L，观察组

患者血清胆红素改善度明显优于对照组，两组数据对比差

异有统计学意义（P<0.05）。

2.2 两组患者不良反应发生情况对比

将两组患者不良反应的发生情况对比，观察组患者

40例患者中，发生头痛者 1例（2.5%），便秘者 1例（2.5%），

呕吐者 2 例（5.0%），腹痛者 1 例（2.5%），心悸者 1
例（2.5%）；对照组 40 例患者中，发生头痛者 5 例（12.5%），

便秘者 7 例（17.5%），呕吐者 7 例（17.5%），腹痛者 8
例（20.0%），心悸 6 者例（15.0%），观察组患者不良

反应发生率低于对照组，两组数据对比差异有统计学意义

（P<0.05）。

2.3 两组患者治疗效果对比

将两组患者治疗效果进行对比，观察组 40 例患者中，

显效者 23 例（57.5%），有效者 15 例（37.5%），无效

者 2 例（5.0%），总有效率为 95.0%；对照组 40 例患者

中，显效者 9 例（22.5%），有效者 19 例（47.5%），无

效者 12 例（30.0%），总有效率为 70.0%，观察组患者临

床治疗总有效率高于对照组，两组数据对比差异有统计学

意义（P<0.05）。

2.4 两组患者生活质量评分对比

对患者治疗后的生活质量进行评分，观察组患者的躯

体功能、角色功能、情绪功能、认知功能、社会功能评分
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分别为（80.54±1.64）分、（88.75±2.64）分、（88.98
±1.65）分、（88.97±1.21）分、（80.66±1.43）分，对

照组患者的躯体功能、角色功能、情绪功能、认知功能、

社会功能评分分别为（66.73±3.16）分、（73.24±1.30）

分、（77.63±1.42）分、（79.46±1.77）分、（68.21±

2.92）分，观察组患者治疗后的各项生活质量指标均高于

对照组，数据对比差异有统计学意义（P<0.05）。

3 讨论

冠心病的发病原因较多，患者发病的临床表现为：疲

劳或紧张时，胸骨或胸前区有闷痛或缩窄性疼痛，并辐射

至左肩和上臂，持续 3～5 分钟，休息会自己放松，并伴

随出汗。休息时可自行缓解。会呈现与运动有关的喉咙痛、

灼热、缩窄和牙痛，排便时心悸、胸闷、气短或胸痛。突

然心动过缓、低血压或晕厥，无法解释的疲倦和缺乏精力，

无典型症状的患者仅感到胃部不适、恶心，或牙痛、颈痛

等[5]。心绞痛是冠心病患者非常常见的临床症状，尤其是

不稳定型心绞痛。其病情发展迅速，给患者带来痛苦，[6]

如果不及时有效地治疗，患者的预后相对较差。由于心绞

痛的病理基础主要是血栓形成后血小板活化对心肌灌注

的不利影响，国外相关治疗指南表明心绞痛的治疗主要是

抗心肌缺血、抗血小板和抗凝。

目前，我国临床上对冠心病心绞痛患者普遍采用手术

或药物治疗，其中药物治疗方案是患者最常见、最可接受

的方式。通常，可选药物包括阿司匹林肠溶片、硝酸甘油、

氯吡格雷等。不同的药物具有不同的效果。阿司匹林肠溶

片对于血小板的聚集具有一定的抑制作用，属于酸性非甾

体药物，能够清热、消炎、止痛，对环氧合酶的合成也有

一定的控制效果[7]。实际上，一些患者患有不稳定型心绞

痛。服用阿司匹林时，他们可能会出现哮喘和胃肠道出血

等不良症状，危及患者的健康，因此，单次使用该药物治

疗对改善患者的临床症状没有明显效果[8]。这是因为身体

对阿司匹林有一定的抵抗力。为了消除或减少副作用，有

必要联合使用其他药物。氯吡格雷本质上是一种 ADP 受

体阻滞剂，可以有效地延迟人类血小板的聚集。药物对血

小板 ADP 受体的影响是不可逆的，口服吸收迅速，血浆

中蛋白质结合率为 98%。在肝脏代谢中，主要代谢产物

没有抗血小板聚集作用，氯吡格雷在促进冠状动脉血流方

面具有非常重要的作用[12-15]。此外，氯吡格雷还可以改善

冠心病和心绞痛患者的血管内皮功能，减少患者的炎症反

应。阿司匹林肠溶片与氯吡格雷联合应用可帮助患者获得

更好的治疗，降低冠心病的死亡率。阿司匹林肠溶片联合

氯吡格雷可降低患者血脂水平，降低患者血小板凝血，抑

制血栓素 AB 的形成，缓解患者动脉粥样硬化。其安全性

高，不良反应发生率低。它是冠心病和心绞痛的高质量临

床治疗方法。本次研究报告中，观察组患者经过阿司匹林

肠溶片联合氯吡格雷治疗后，研究结果表明：观察组患者

血清胆红素水平的升高明显好于对照组，不良反应的发生

率并不比对照组少，两组间差异有统计学意义（P<0.05），

说明过阿司匹林肠溶片与氯吡格雷两者联用的效果高于

单独使用，具有临床应用价值。

综上所述，采用阿司匹林肠溶片与氯吡格雷治疗冠心

病心绞痛患者可以有效降低患者不良反应发生率，提高患

者治疗效果，值得推广使用。
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