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【摘要】：目的：冠心病心绞痛治疗中，选用复方丹参滴丸，总结此方案实施效

果。方法：在 2019 年度的 8月至隔年 10 月期间，选择 116 例因冠心病心绞痛就

诊于我科室的病人进行调研，以信封方式分为 2组，对比组 58例选用传统常规

治疗，研究组 58例选用复方丹参滴丸治疗。总结治疗效果。结果：对比组与研

究组治疗有效率对照构成比较低，两组数值对照存有差异，具备统计学意义

（P<0.05）。结论：冠心病心绞痛治疗中，复方丹参滴丸应作为首选方案，此方

案实施有效优异，可改善临床症状，提升治疗效果，此方案值得临床应用与普及。
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在临床治疗中，冠心病心绞痛在临床治疗中属于常见且多发疾病，此疾病具

备发病率高的特点，据临床不完全统计结果证实，近些年冠心病心绞痛发生率呈

逐年增高趋势[1]。冠心病心绞痛在临床治疗中以对症治疗为主，我科室为了提升

治疗效果，在本次调查中选用了 2 种不同治疗方案，具体实施情况、治疗结果见

如下阐述与报道。

1 资料与方法

1.1 一般资料

在 2019 年度的 8月至隔年 10 月期间，选择 116 例因冠心病心绞痛就诊于我

科室的病人进行调研，以信封方式分为 2组，对比组 58例选用传统常规治疗，

研究组 58例选用复方丹参滴丸治疗。对比组，男性、女性分别为 29例与 29例，

年龄跨度在 51岁至 70岁之间，平均年龄为 60.11岁。研究组，男性、女性分别

为 30例与 28例，年龄跨度在 52岁至 71岁之间，平均年龄为 60.21岁。对比组

与研究组两组病人性别、年龄等一般资料对比无任何差异，（P>0.05）。

1.2 方法

对比组 58例选用传统常规治疗，即为单硝酸异山梨酯缓释片治疗，每天 1

次，每次 40mg，以口服用药为主。



研究组 58例选用复方丹参滴丸治疗，每天 3次，每次 10丸，30天为 1个疗

程，连续治疗 1个疗程。

1.3 观察指标

分析治疗效果。从症状持续情况、治疗效果两个方面进行对照。症状持续时

间从心绞痛发作时间、心绞痛发作频率两个方面进行对照。治疗效果采用显著、

显效、无效方式表述，显著：则表明病人临床症状显著改善，显效：则表明病人

临床症状有所改善，无效：说明上述情况均未达到。

1.4 统计学方法

应用 SPSS软件（22.0版本），计数资料（率）行χ2检验，计量资料（ sx  ）

行 t检验，P<0.05时存在显著差异。

2 结果

2.1 症状持续情况对照

对比组：心绞痛发作频率次数为 1.62±0. 61次/天，心绞痛发作时间为 5. 31

±1. 11min/次；研究组：心绞痛发作频率次数为 0.59±0. 21次/天，心绞痛发作时

间为 2.51±0.71min/次，对比组与研究组心绞痛发作频率次数、心绞痛发作时间

相比，次数较多、时间较长，两组数值对照存有差异，具备统计学意义（P<0.05）。

2.2 治疗有效率对照

对比组：治疗有效率为 82.76%，（48/58），治疗结果为显著、显效者分别

为 31例、17例，无效 10例；研究组：治疗有效率为 98.28%，（57/58），治疗

结果为显著、显效者分别为 42例、15例，无效 1例，对比组与研究组治疗有效

率对照构成比较低，两组数值对照存有差异，具备统计学意义（P<0.05）。

3 讨论

冠心病在临床治疗中属于常见且多发疾病，此疾病具备发病率高的特点，据

临床不完全统计结果证实，冠心病发生率呈逐年增高趋势[2]。冠心病发作后会出

现心绞痛、胸部不适、发作性胸痛等临床表现，以心绞痛最为常见[3]。冠心病病

人在情绪激动、受到劳累后会诱发与引起心绞痛，持续时间大概在 3分钟至 5分

钟[4]。冠心病心绞痛在接受药物治疗以后，能够有效的缓解。冠心病心绞痛在临

床治疗中，常用治疗方案为药物治疗，单硝酸异山梨酯缓释片属于常用治疗药物，

能够预防及长期治疗心绞痛，此药物能够扩张血管药，抗高血压药，β-阻断剂，



钙拮抗剂，进而实现治疗的目的[5-6]。虽然单硝酸异山梨酯缓释片有一定的治疗功

效，但作用不甚理想。为了提高治疗效果，则采用复方丹参滴丸治疗模式。复方

丹参滴丸属于中成药物，成分中含有三七、冰片、丹参等成分，服用后能够实现

抗血小板聚集的功效，同时可以改善血脂、降低血液粘稠度，还能够提高心脏功

血情况。而且复方丹参滴丸能够快读的降解纤维蛋白，进而提高抗凝活性、抗纤

能够，同时能够预防血栓、扩张冠脉，进而改善血管痉挛状况，提升冠状动脉血

流量。

综上所述，冠心病心绞痛治疗中，复方丹参滴丸应作为首选方案，此方案实

施有效优异，可改善临床症状，提升治疗效果，此方案值得临床应用与普及。
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