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他汀类药物治疗脑出血合并高脂血症的效果
郭银铃

（廊坊市人民医院　河北　廊坊　065000）

【摘　要】探究脑出血合并高脂血症患者采用他汀类药物治疗的临床应用价值。方法：选择 2019 年 1 月 -2020 年 1 月收治我
院 100 例脑出血合并高脂血症患者为研究对象，采用双盲法均分两组。对照组以常规治疗为主，观察组以他汀类药物治疗为主。
就患者不良反应、临床治疗有效率、血脂水平等评价指标进行分析。结果：观察组出现不良反应病例较少，临床治疗效果良好，
与对照组相比较 P<0.05。观察组血脂水平均呈现降低状态，与对照组相比较 P<0.05。结论：他汀类药物在治疗脑出血合并高脂血
症疾病方面发挥较高的临床价值，主要从患者血脂水平以及不良反应发生率方面可以看出，他汀类药物具有较高安全性。
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脑出血疾病为高发病，发病机制为：患者脑血管出现动脉

粥样硬化情况，诱发脑出血疾病，威胁患者生命 [1]。其中高血脂、

高血压是引发动脉粥样硬化的危险因素，而脑出血患者合并高

血脂疾病时，既增加了患者的治疗难度，也提高患者死亡率 [2]。

常规治疗药物虽控制患者血脂水平，但需较长的治疗时间，对

患者的生命质量造成巨大影响。而他汀类药物具有降血脂作用，

在治疗脑出血合并高脂血症方面发挥重要价值。鉴于此，本文

选取血脂水平、不良反应、临床治疗有效率等指标，验证他汀

类药物的治疗效果，数据分析如下。

1 资料与方法

1.1 一般资料

选择 2019 年 1 月 -2020 年 1 月收治我院的 100 例脑出血合

并高脂血症患者为研究对象，采用双盲法均分两组。对照组：

年龄48岁-64岁（55.52±4.63）岁，性别构成：男39例女11例。

观察组：年龄 47 岁 -65 岁（55.69±4.62）岁，性别构成：男

38 例女 12 例。研究历经一年，起：2019 年 1 月，止：2020 年

1月。分析两组独立样本的基线资料数据，P>0.05无显著相关性。

1.2 研究方法

对照组以常规治疗为主，依据患者检验指标结果给予患者

血管紧张素转换酶抑制剂、β- 受体阻滞剂等药物治疗，遵循

对症施治原则。

观察组以他汀类药物治疗为主。可为患者选取瑞舒伐他汀

（生产厂家：阿斯利康药业（中国）有限公司；批准文号：国

药准字 J20170008；规格：10mg）、阿托伐他汀（生产厂家：

辉瑞制药有限公司；批准文号：国药准字 H20051408；规格：

20mg）、辛伐他汀（生产厂家：杭州默沙东制药有限公司；批

准文号：国药准字 J20180007；规格：20mg）等他汀类药物进

行治疗。他汀类药物治疗方案：三种药物治疗频率均为1次 /d，

三种药物用药剂量依次为：10mg、20mg、20mg。观察患者用药

后血脂水平变化情况，血脂水平趋于正常值时，可酌情减少他

汀类药物用药剂量。

1.3 观察指标

就患者不良反应、临床治疗有效率、血脂水平等评价指标

进行分析 [3]。血脂水平：选取患者的TC（总胆固醇）、LDL-C（低

密度脂蛋白胆固醇水平）的指标。不良反应：记录患者治疗期

间的不良反应情况。

1.4 统计学分析

整理不良反应、临床治疗有效率、血脂水平等指标的样本

数据，以版本27.0SPSS软件处理，P<0.05检验具有显著相关性。

样本数据经由 T、X2 检验。

2 结果

2.1 患者不良反应发生率、临床治疗有效率比较分析

观察组出现不良反应病例较少，临床治疗效果良好，与对

照组相比较 P<0.05。数据分析如表 1所示。

表 1 患者不良反应发生率、临床治疗有效率比较分析

组别 不良反应发生率（%） 临床治疗有效率（%）
对照组（N=50） 15（30.00） 41（82.00）
观察组（N=50） 2（4.00） 49（98.00）

X2 值 11.9773 7.1111
P 值 0.0005 0.0076

2.2 患者血脂水平变化情况比较分析

观察组血脂水平均呈现降低状态，与对照组相比较 P<0.05。

数据分析如表 2所示。

表 2 患者血脂水平变化情况比较分析

组别 TC（mmol/L） LDL-C（mmol/L）
对照组（N=50） 5.95±0.69 5.36±0.85
观察组（N=50） 3.98±0.23 3.26±0.41

T 值 19.1524 15.7349
P 值 0.0000 0.0000

3 讨论

脑出血疾病危险性较高，且常常合并其他症状，最为常见

的并发症为高血脂疾病，使得患者动脉粥样硬化程度加重，加

快血栓的形成速度，对患者的生命安全产生较大的影响 [4]。针

对脑出血合并高脂血症的治疗关键在于动脉粥样硬化程度的改

善，减缓患者血栓的形成速度，提升患者的治疗效果。他汀类

药物可达到上述目的，但在现代医学中，对他汀类药物的临床

应用产生争议，主要在于患者长期运用他汀类药物治疗，增加

患者颅内出血的可能性，严重时可出现死亡。在治疗脑出血合

并高脂血症时，所选用他汀类药物主要包含：瑞舒伐他汀、阿

托伐他汀、辛伐他汀等，降低机体内总胆固醇的含量，抑制低

密度脂蛋白胆固醇的合成，降低其水平 [5]。另外，他汀类药物

科抑制血小板地聚集，减缓患者血栓的形成速度，增强患者的

治疗效果。因此，本项研究样本数据经统计分析，结果显示：

观察组出现不良反应病例较少，临床治疗效果良好，与对照组

相比较 P<0.05。观察组血脂水平均呈现降低状态，与对照组相

比较 P<0.05。由此可知，他汀类药物在调节患者血脂水平方面

具有良好的效果，使得患者血脂水平趋于正常水平，控制患者

不良反应发生情况，增强患者药物治疗效果。但由于本文所选

取样本较少，研究时间较短，需进一步深入研究。

综上所述，他汀类药物在治疗脑出血合并高脂血症疾病方

面发挥较高的临床价值，主要从患者血脂水平以及不良反应发

生率方面可以看出，他汀类药物具有较高安全性。
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