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引言：

随着我国老龄化人口的增多，冠心病患者越来越多，

已经成为威胁老年患者的常见病之一。冠心病的发病机

制主要为冠状动脉硬化，当动脉粥样硬化破裂后，会形

成大量的血栓，造成冠状动脉狭窄，或者冠状动脉出现

痉挛，冠脉血管压力骤然升高，均会导致冠脉血流减少，

需氧量增多，患者发生心绞痛。如果没有及时处理，冠

状动脉进一步缺血缺氧，会造成心肌大面积梗死，严重

危及患者的生命，并给社会和家庭带来严重负担。目前

临床上治疗的常规药物包括溶栓类药物（如阿司匹林）、

硝酸酯类（如硝酸甘油）和 β 受体阻滞剂和他汀类药物

等，多采用联合 2 种或者 3 种药物治疗。值的注意的是，

他汀类药物除了具有明确的降血脂作用外，还具有抗动

脉粥样硬化，保护血管内皮，稳定斑块等功能，鉴于此，

他汀类药物在冠心病的治疗中发挥着重要作用。

1　资料与方法

1.1 一般资料

研究选取我社区门诊收治的冠心病患者进行平行比

对，病例选取时间为 2019 年 3 月至 2020 年 10 月，共计

110 例，采用双色球数列分布均分病例，对照组 55 例，

年龄区间 37-79 岁，平均（54.01±2.41）岁，病程区间

1-20 年， 平 均（7.62±0.22） 年 [1]； 观 察 组 55 例， 年 龄

区间 35-77 岁，平均（53.84±2.38）岁，病程区间 1-19

年，平均（7.59±0.24）年；统计校验 2 组冠心病基线资

料（P>0.05），符合研究平行比对需求。

1.2 方法

他汀类药物治疗冠心病的临床效果分析
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给予对照组患者常规进行常规治疗，以肠溶阿司匹

林为主，使用方式：口服，且指导患者阿司匹林建议空

腹服用，一般的话不跟餐进行服用 [2]。每日的药物剂量

控制在 100mg 之内，将一个月记作一个疗程，两个疗程

结束。肠溶阿司匹林可以降低机体内血小板的聚集，为

一种硝酸酯类的药物，存在活血化瘀以及扩张血管的功

效。给予观察组患者在常规治疗的基础上增加他汀类药

物治疗，以阿托伐他汀为主，指导患者每日服用一次，

且一次的剂量为 10mg，一个月记作一个疗程，直到两个

疗程结束。

1.3 评价标准

依据《临床疾病诊断与疗效判断标准》中对冠心病

疗效评估依据，予以患者 B 超检测血流动力学，若心绞

痛发作频次无改善，血流动力学无改善甚至恶化，则为

无效及恶化 [3]；若心绞痛发作频次减少，血流动力学及

血脂改善，则为起效；若心绞痛基本消失，血流动力学

及血脂指标于正常区间，则为显效以上；有效性 =（起

效 + 显效以上）/55×100%。

1.4 统计学分析

本文中各项基本数据均采用统计学软件 SPSS 19.0 进

行处理，计量资料均采用（x±s）表示，进行 t 检验；计

数资料则采用 χ2 检验，表示为率（%）。组间各项数据

指标比较，P ＜ 0.05 为差异有统计学意义。

2　结果

组药物疗效机制分析：观察组疗效判定无效及恶化

2例，有效性96.36%，参照组疗效判定无效及恶化11例，

有效性80.0%，行统计分析，差异显著（P<0.05），见表1。

表1　2组药物疗效机制分析[n/%]

组别 n（例）无效及恶化 起效 显效以上 有效性

观察组 55 2 21 32 96.36%

对照组 55 11 24 20 80.0%

X2 5.621

P 值 0.011

3　讨论

众所周知，心脑血管疾病是一种威胁 50 岁中老年患

者的常见疾病，也是患病率、致残率和死亡率最高的疾

病 [4]。根据数据统计，每年全球因心脑血管疾病死亡的

人数约为 1700 万，居各种死因首位，我国的冠心病发病

率为 5%，即每 20 个人当中就有一个冠心病患者。而中

医认为，冠心病属于“胸痹”“阳微阴弦”的范畴，多因

年老体弱、心气亏虚、胸阳不足所致，发病长久表现为

阳气不足，阴寒气盛，所以主张益气、温阳、祛瘀邪的

方案。冠心病为临床医学的常见心血管疾病，发病机制

因为冠状动脉粥样硬化所致，患者的体制类代谢出现紊

乱情况，动脉内膜中呈现脂类的积聚，进而产生白色斑

块。然而因为斑块长期在积聚，引起患者自身的动脉堵

塞，降低血液的流通性，以致于患者体内血液无法正常

化的给心脏供血，导致病变的出现 [5]。目前冠心病的预

防和治疗方式以药物控制为主，所以在选择药物上要格

外注意。他汀类药物针对心血管患者来讲不可或缺，用

来调节患者血脂，控制炎症的蔓延，保护患者神经，减

小胆固醇含量，控制斑块的生长。此种药物的抗炎效果

比较显著，疏通患者自身的动脉粥样硬化斑块，在调整

血管舒张情况的过程中阻止血小板的聚集，而男性与女

性之间的血药浓度会存在一定差异，所以要按照性别的

特征进行用药说明。冠心病是一种临床常见病，其发病

原因为冠状动脉粥样硬化，患者体内脂质代谢异常在动

脉内膜上积聚，形成白色斑块，长期积聚下这些斑块会

慢慢堵塞动脉，阻止血液流通，不能正常为心脏供应血

液，这时就会引发病变。老年冠心病患者主要采取药物

治疗或介入治疗方式，但是介入治疗后还需长期服药治

疗，他汀类药物的使用频率非常高，其作用机制为降低

胆固醇合成，从而保护神经、抑制炎症，达到调节血脂

的作用，其作用机制在于发挥抗炎机制，以降低斑块脆

性，不仅降低胆固醇，同时还调节血管舒张，抑制血小

板聚集。

他汀类药物药理作用：①改善内皮细胞功能：内皮

细胞会分泌多种活性物质，对血管舒张收缩与生长进行

调控，避免形成血栓和血小板黏附情况。通过应用他汀

类药物，能协调内皮细胞分泌，促使内皮细胞生成乙酰

胆碱，还可避免血管扩张和细胞黏附。②促进动脉粥样

斑块稳定：平滑肌细胞会与脂类、增生巨噬细胞和纤维

组织形成粥样斑块，核心为胆固醇、坏死物质和胆固醇

脂，且外周有较多纤维组织包绕。由于他汀类药物能使

斑块脂类物质含量获得显著降低，还能够减少蛋白水解

酶含量，促使血流剪切力下降，以此提升斑块稳定性。

③调脂作用：由于他汀类药物是一种还原酶抑制剂，还

原酶参与到细胞胆固醇合成中。因此他汀类药物可以起

到降脂作用，利用还原酶能够阻碍胆固醇合成，提升细

胞膜脂蛋白表达水平，还能够减少胆固醇和脂蛋白浓度。

他汀类药物存在侧链部分，与还原酶结构比较相似，并

且与还原酶存在竞争关系，能够对还原酶活性产生抑制

效果。④促进平滑肌细胞增生：他汀类药物能够对平滑

肌细胞合成起到抑制效果，还能抑制异戊二烯活性和平
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滑肌迁移、增殖 [6]。据相关研究报道结果显示，利用透

视电镜能够对平滑肌和主动脉超微结构进行监测，并且

分析血管平滑肌受到血脂康的作用。通过应用血脂康，

能够阻止内膜迁移，抑制高胆固醇患者的平滑肌细胞，

促使其转化为合成型。⑤改善血流动力学：给予他汀类

药物治疗合并高胆固醇的患者，能抑制血小板集聚，降

低血浆纤溶酶水平，还能够促进血小板凝血功能恢复，

降低血管黏稠度，增加血流量，从而改善供血功能。

4　结束语

综上所述，他汀类联合心血管药物治疗方案于冠心

病治疗中具有显著疗效，可于临床推广实施。
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