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随着人们生活习惯的改变，心血管疾病逐渐成为危害全球健

康的疾病之一，我国也成为了心血管疾病的“重灾区”。据相关数

据显示，我国目前的心血管病人约有3.30 亿人次，且发病率仍然

呈现出逐年上升的趋势，其中高血压以及冠心病的发病率居其他

心血管疾病之首［1］。高血压作为冠心病最重要的危险因素之一，

我国的高血压合并冠心病患者非常普遍，在临床治疗中不仅要进

行降压处理，还要保护靶器官不受伤害，进而追求临床的最大获

益，给与临床用药带来一定的困难［2］。本篇研究分析对于高血压

合并冠心病的患者使用血脂康联合阿托伐他汀使用的临床效果，

现结果如下。

1　资料与方法

1.1 一般资料

回顾性分析在2019年1月到2020年1月期间来我院进行治疗

的高血压合并冠心病患者 162 名，根据用药的不同分成对照组和

观察组，各 81 人。

其中，对照组男女比为 60：21，年龄范围是 42-74 岁，平均

年龄（52.36 ± 2.59）岁；实验组男女比为 54：27，年龄范围是

43-79 岁，平均年龄（46.52 ± 2.53）岁。纳入标准：所有患者均

诊断为高血压合并冠心病，且病情稳定；排除标准：患有合并其

他严重脏器疾病，同时两组其他资料具有可比性，无统计学意义

（P>0.05）。

1.2 方法

对照组患者仅使用阿托伐他汀（辉瑞制药有限公司，批准

文号：

国药准字 J20030047）进行治疗，服用方法为刚开始每日

10mg，然后根据病情调整剂量，每日最大剂量不能超过80mg，服

用时间随意不受进餐影响。观察组患者在对照组患者治疗基础上

联合使用血脂康（北大维信生物科技有限公司，批准文号：国药

准字 Z10950029），服用方法为口服，每次 2 粒，每日 2 次。

1.3 评价方法

对两组患者的血压水平、免疫功能指标、血脂水平情况进行

统计分析，并将两组患者的治疗有效率进行汇总，分为显效、有

效和无效，并将显效和有效作为评价指标。

1.4 统计学处理

采用（ sx ± ）收集资料并使用 SPSS 25.0 软件进行数据的

分析，两组之间的比较采用 T 检验的方法。当两组间比较的 P 值

小于 0.05 时，表示两组间结果具有显著差异，有统计学意义；反

之，无统计学意义。

2　结果

2.1 两组患者血压水平、免疫功能指标、血脂水平评分比较

情况

结果显示，观察组患者的收缩压和舒张压具有显著降低，两

项免疫功能指标降低幅度明显，血脂水平中 LDL-C 具有显著降

低，HDL-C、TG、TC具有明显上升，结果观察组均显著优于对

照组，结果均具有显著差异（P ＜ 0.05），结果见表 1。
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表1     两组患者血压水平、免疫功能指标、血脂水平情况（ sx ± ）

2.2 两组患者治疗效果比较情况

结果显示，观察组患者治疗无效人数共计 1 人，占比 1.23%，

远少于对照组（6.17%），有效率显著高于对照组，两组结果均具

有显著差异（X2=25.543，P ＜ 0.05），结果见表 2。

表2     两组患者治疗效果情况（ sx ± ）

3　讨论

高血压是冠心病发病的一个独立的危险因素，在我国冠心病

患者合并高血压患者占据60%-70%。临床常使用阿托伐他汀进行

治疗冠心病患者合并高血压，阿托伐他汀具有降血脂防治心脑血

管病的作用，是属于“西药”的范畴，而血脂康的主要成分也是

他汀，即洛伐他汀，与其他他汀不同，血脂康中的他汀不是合成

的，而是由特制红曲加入稻米发酵而获得的，虽然具有跟他汀相

似的副作用，但临床应用效果显示，其副作用发生率很低，此外，

针对血脂康防治冠心病的作用有相关研究发现，该药不仅能降低

胆固醇，还能够显著降低冠心病患者的死亡率，并且不良反应很

少。因此，与阿托伐他汀合用能够增强疗效，降低毒副作用。与

本篇研究结果相似，本研究发现观察组患者的收缩压和舒张压、

两项免疫功能指标以及血脂水平结果均显著优于对照组，治疗有

效率显著高于对照组。因此，血脂康联合阿托伐他汀使用治疗高

血压合并冠心病值得临床应用和推广。
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