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替米沙坦对比苯磺酸左旋氨氯地平对高血压合并糖尿病的
作用分析
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【摘  要】目的：探讨对高血压合并糖尿病患者给予替米沙坦和苯磺酸左旋氨氯地平治疗的临床效果。方法：选择我院在 2018 年 1 月~2018
年 10 月接收的 130 例高血压合并糖尿病患者进行对比研究，根据其所接受的治疗措施不同分为参照组和研究组，各为 65 例患者。参照组
行苯磺酸左旋氨氯地平片进行治疗，研究组给予替米沙坦片进行治疗，观察两组患者的临床资料，统计并对比研究组和参照组患者的胰岛
素水平以及发生不良反应几率。结果：研究组的胰岛素水平（14.2±12.4）U 显著低于参照组（23.6±16.3）U，研究组发生不良反应的几率
5 例（7.69%）显著低于参照组 13 例（20.00%），且对照均存在 P＜0.05，有统计学上的意义。结论：对高血压合并糖尿病患者给予替米沙
坦片以及苯磺酸左旋氨氯地平片进行治疗均有效，但是替米沙坦对于降低患者胰岛素水平的效果更加显著，具有更高的安全性。 
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近年来，有关数据结果显示，我国高血压患病率可达 20%，高
血压防治已经成为目前临床的重点研究问题。高血压患者将会伴发
肾脏、心脏以及脑血管等不良事件，有关研究显示，60~70%的糖
尿病患者中，在患病期间伴发高血压疾病，反之，大部分高血压患
者中存在糖代谢异常的症状。研究证明，高血压合并糖尿病的发生
几率呈现出逐渐增加的趋势[1]。因此，临床上需要及时采取降压药
物进行治疗，延缓患者高血压靶器官的损伤，进而在一定程度上减
少心脑血管事件的发生[2]。具体研究见下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 

本次研究经过患者同意，并且自愿参与，选择我院在 2018 年 1
月~2018 年 10 月接收的 130 例高血压合并糖尿病患者进行对比研
究，根据其所接受的治疗措施不同分为研究组和参照组，各为 65
例患者。其中，研究组男性 35 例，女性 30 例，最小年龄 50 岁，
最大年龄 84 岁，平均年龄（66.47±2.85）岁；参照组男性 33 例，
女性 32 例，最小年龄 52 岁，最大年龄 86 岁，平均年龄（66.86±
3.01）岁。纳入标准：①均符合该类疾病的临床诊断标准；②所有患
者均自愿接受本次研究。排除标准：①排除妊娠期以及哺乳期的患者；
②排除存在急性、继发性以及恶性高血压疾病的患者；③排除存在严
重心脑功能损伤以及肝肾疾病的患者；④排除对于本次研究药物过敏
的患者。经统计学检验，两组患者的基线资料，相应数据值基本等
同，P＞0.05，即组间对比不存在明显差异，存在对比价值。 
1.2 治疗方法 

两组患者接受治疗前需要停止服用其他降压药物，并且于用药
前后 1 周测量血压水平，将测量的平均值进行对比。除此之外，两

组患者均需要接受常规的降血糖治疗，同时，于治疗前后检查患者
的空腹胰岛素以及肝肾功能等。 

研究组给予替米沙坦片进行治疗。患者每次服用 80mg 的替米
沙坦片（生产厂家：海南赛立克药业有限公司  批准文号：国药准
字 H20040459）进行治疗，每天一次。2 个月为一个疗程。 

参照组给予苯磺酸左旋氨氯地平片进行治疗。患者每次服用
5mg 的苯磺酸左旋氨氯地平片（生产厂家：施慧达药业集团(吉林)
有限公司  批准文号：国药准字 H19991083）进行治疗，每天一次。
2 个月为一个疗程。 
1.3 临床观察指标 

观察两组患者的临床资料，统计并对比研究组和参照组患者的
胰岛素水平和不良反应的发生几率。 
1.4 统计学方法 

本次研究均利用 SPSS21.0 统计学软件包，总结归纳并分析两组
高血压合并糖尿病患者临床保护治疗所涉及的各项数据资料，计算
结果显示 P＜0.05 则说明数据差异显著至存在统计学意义。 
2 结果 
2.1 对比患者胰岛素水平的变化 

研究组的胰岛素水平（14.2±12.4）U 显著低于参照组（23.6
±16.3）U，T 值=3.700，P 值=0.000，且对照均存在 P＜0.05，有统
计学上的意义。 
2.2 对比患者发生不良反应的几率 

研究组发生不良反应的几率 5 例（7.69%）显著低于参照组 13
例（20.00%），且对照均存在 P＜0.05，有统计学上的意义。见表 1： 

表 1  患者发生不良反应的几率并对[n（%）] 

分组 例数 头晕 恶心呕吐 头痛 皮疹 发生不良反应几率 
研究组 65 3（4.62%） 0（0%） 1（1.54%） 1（1.54%） 5（7.69%） 
参照组 65 5（7.69%） 3（4.62%） 2（3.08%） 3（4.62%） 13（20.00%） 
卡方值 - - - - - - - - - - 5.000 

P 值 - - - - - - - - - - 0.025 

3 讨论 
高血压和糖尿病作为临床上较为常见的一种慢性疾病，具有极高

的发生几率，而对于高血压合并糖尿病的患者而言，将会增加患者靶
器官的损伤，加重了患者的患病情况，在一定程度上增加了死亡几率。
苯磺酸左旋氨氯地平作为一种二氢砒啶类钙拮抗剂，能够达到降血糖
的治疗效果，但是容易导致患者出现不同程度的不良反应，治疗效果
并不理想[3]。替米沙坦作为一种新型的血管紧张素拮抗剂，在实际应
用的过程中能够有效降低患者血压水平，同时，还能够增加患者胰岛
素的敏感性，达到调节血糖的治疗效果[4]。经过本次的研究，得出以
下结论：研究组的胰岛素水平（14.2±12.4）U 显著低于参照组（23.6
±16.3）U，研究组发生不良反应的几率 5 例（7.69%）显著低于参照
组 13 例（20.00%），且对照均存在 P＜0.05，有统计学上的意义。由
此，通过采取替米沙坦进行治疗，具有更高的安全性和有效性。 
结语： 

总的来说，临床上通过采取替米沙坦以及苯磺酸左旋氨氯地平
片进行治疗的效果并无显著差异，但是替米沙坦治疗后，将会减少
高血压合并糖尿病患者发生不良反应，同时，还能够降低胰岛素水
平，效果更加理想。 
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