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苯磺酸左旋氨氯地平片治疗高血压的临床治疗效果 
叶法军 

(浙江省丽水市松阳县古市医院  浙江丽水  323400) 

摘要：目的探讨高血压患者以苯磺酸左旋氨氯地平片治疗的临床效果。方法取 2020 年 1 月-2021 年 3 月，医院收治的 112 例高血压患者，
随机分为研究组和对照组。对照组以硝苯地平缓释片治疗，研究组为苯磺酸左旋氨氯地平片治疗，比较两组治疗前、后的血压水平，临床
疗效及不良反应情况。结果研究组治疗后收缩压和舒张压均较对照组低（P＜0.05）；研究组治疗总有效率较对照组高（P＜0.05）；两组不良
反应总发生率无显著差异（P＞0.05）。结论在高血压患者治疗期间，采用苯磺酸左旋氨氯地平片治疗，有助于改善机体血压，总体效果较
好，且 并不会增加患者用药不良反应，应用的安全性较高。 
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高血压在临床中是较为普遍的一种疾病类型，近年来，伴随人

们生活水平的提升，使得该疾病发生率呈递增趋势，对人们的身体
健康及生活质量水平均造成了严重影响[1]。高血压的发生，是由多
种因素综合作用的结果，如精神、遗传及年龄等，其症状以疲劳、
心悸及头晕为主，伴随疾病进展，会诱发各种心脑血管疾病出现，
甚至脑中风，该疾病较难根治，临床中大多是以长期服用降压药物
为主[2]。但是，经实践显示，常规降压药物的应用效果并不理想，
伴随用药时间延长，部分患者还会出现不同程度的不良反应，不利
于在临床范围内广泛推广[3]。鉴于此，文章中对高血压患者采用苯
磺酸左旋氨氯地平片治疗，并对其与常规治疗的效果进行对比，以
探讨其价值。 

1资料与方法 
1.1 一般资料 
取2020年1月-2021年3月，医院收治的112例高血压患者，随机

分为研究组和对照组。研究组男33例，女23例，年龄35-78岁，平
均（51.1±4.7）岁；病程1-9年，平均（3.9±0.6）年。对照组男32
例，女21例，年龄33-77岁，平均（51.3±4.6）岁；病程0.5-8年，
平均（3.7±0.5）年。两组资料无差异（P＞0.05），且患者及家属
均知情、同意本研究，同时，该研究已获得伦理委员会准许。 

1.2方法 
对照组以硝苯地平缓释片治疗，10mg/次，2次/d，研究组为苯

磺酸左旋氨氯地平片治疗，2.5mg/次，2次/d，以上两组均口服给药，
且在用药期间，还需注意饮食规律，养成良好的生活习惯，注意休
息。两组均治疗3个月后观察其效果。 

1.3观察指标 
1.3.1对两组治疗前、后的收缩压和舒张压进行检测并比较。 
1.3.2评估两组疗效，判定标准为：治疗后，若舒张压降低

10mmHg，或收缩压降低20mmHg以上，为显效；血压指标有所降低，
但并未达到上述指标，为有效；患者血压和临床症状无显著改善，
且病情加重，为无效。 

1.3.3记录比较两组不良反应发生状况，包含口干、头晕及心悸
等的发生情况。 

1.4统计学方法 
应用 SPSS19.0 分析，计数进行 X2（%）检验，计量进行 t 检测

（`x±s）检验，P＜0.05 提示有显著差异。 
2 结果 
2.1 血压对比 
研究组治疗后收缩压和舒张压均较对照组低（P＜0.05），具体

见表 1。 
表1 比较两组血压水平（ sx ± ，mmHg） 

收缩压 舒张压 
组别 例数 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照
组 

56 161.9±7.7 137.2±7.0 88.9±5.1 80.0±4.8 

研究
组 

56 162.4±7.0 122.0±6.7 88.7±5.2 71.1±4.4 

T 值  0.069 13.290 0.139 12.985 

P 值  ＞0.05 ＜0.05 ＞0.05 ＜0.05 
2.2 疗效对比 
研究组治疗总有效率较对照组高（P＜0.05），具体见表 2。 
表 2 比较两组疗效（例，%） 

组别 例数 显效 有效 无效 总有效率 

对照组 56 21（37.5） 25（44.6） 10（17.9） 46（82.1） 

研究组 56 34（60.7） 19（33.9） 3（5.4） 53（94.6） 

X2 / / / / 4.825 

P / / / / ＜0.05 
2.3 不良反应对比 
两组不良反应总发生率无显著差异（P＞0.05），具体见表 3。 
表 3  比较两组不良反应发生情况（例，%） 

组别 例数 口干 头晕 心悸 总发生率 

对照组 56 1（1.8） 2（3.6） 1（1.8） 4（7.1） 

研究组 56 1（1.8） 1（1.8） 0（0.0） 2（3.6） 

X2 / / / / 1.520 

P / / / / ＞0.05 
3 讨论 
就高血压疾病来说，不仅发病率较高，伴随疾病进展，还会诱

发各种并发症情况出现，严重影响患者生活质量水平[4]。在中老年
人群中，伴随其年龄增长，各项身体机能也在逐步退化，从而极易
出现高血压，该疾病早期的症状并不明显，当患者情绪较为激动时，
极易诱发血压升高，该情况也是较为危险，同时，高血压还会对患
者心肝肾等多种脏器造成不利影响[5]。鉴于此，为了使高血压患者
的预后状况得到改善，需选取一种合理、有效且安全性较高的治疗
方案。 

以往的临床中，主要是以硝苯地平缓释片作为高血压治疗的常
用药物，该药物属于二氢吡啶类的钙拮抗剂，在应用后，可对钙离
子进入心肌细胞与平滑肌细胞的跨膜运转进行选择性抑制，对钙离
子自细胞内库重释放情况进行抑制，并且，血浆中的钙离子浓度并
不会增加[6]。受以上药物作用机制的影响，致使其降血压功能无法
得到充分发挥，进而在临床应用中存在诸多限制。苯磺酸左旋氨氯
地平片属于一种新型的降压药物，作为钙通道的阻滞剂，可对细胞
外钙离子经由细胞膜进入心肌细胞与平滑肌细胞的情况，进行有效
阻滞[7]。该药物在应用期间，其具体的作用机制为：可对血管平滑
肌进行直接作用，促进外周小动脉扩张，使得外周血管的阻力降低，
以此达到促进血压降低的目的[8]。苯磺酸左旋氨氯地平片在应用期
间，还可促使机体的内皮细胞功能得到显著改善，经由血小板聚集，
促使NO扩张血管的功能增加，提高其抗氧化能力，进而方可达到
保护内皮细胞的目的[9]。经本研究显示：研究组治疗后收缩压和舒
张压均较对照组低；但研究组治疗总有效率较对照组高（P＜0.05）；
并且，两组不良反应总发生率无显著差异（P＞0.05）。说明，在高
血压患者中，应用苯磺酸左旋氨氯地平片治疗，可有助于改善机体
血压，治疗效果较好，且应用的安全性较高。分析其原因为：苯磺
酸左旋氨氯地平片在应用期间，其血管选择性及生物活性均可维持
较长时间，这对于痉挛动脉而言，其应用效果更加显著，可对血压 
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升高情况进行有效控制，使得该药物潜在的抗动脉粥样硬化功能得
到充分发挥[10]。此外，患者在服用上述药物后，可在较长时间里，
在机体内维持较高的血液浓度，利于药效的充分发挥，是临床中一
种相对有效且理想的降压药物，临床应用价值也相对较高。 

综上所述，在高血压患者治疗期间，采用苯磺酸左旋氨氯地平
片治疗，有助于改善机体血压，总体效果较好，且 并不会增加患
者用药不良反应，应用的安全性较高。 
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