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研究氨氯地平+阿托伐他汀钙片治疗高血压合并冠心病的临床效果 
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【摘要】目的 分析氨氯地平+阿托伐他汀钙片治疗高血压合并冠心病的临床效果。方法 选择我院 202
1 年 1 月-2022 年 1 月高血压合并冠心病患者共 80 例，数字表随机分 2 组每组 40 例，对照组的患者给予氨

氯地平治疗，观察组在该基础上增加阿托伐他汀钙片。比较两组治疗前后患者舒张压和收缩压、血脂、总

有效率、不良反应。结果 观察组治疗后患者舒张压和收缩压、总胆固醇、甘油三酯、低密度脂蛋白胆固醇

低于对照组，高密度脂蛋白胆固醇高于对照组，总有效率高于对照组，P＜0.05。两组治疗过程不良反应未

见，P＞0.05。结论 氨氯地平+阿托伐他汀钙片对于高血压合并冠心病的治疗效果确切。 
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To study the clinical effect of amlodipine + atorvastatin calcium tablets in the treatment of hypertension 

complicated with coronary heart disease 
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【Abstract】 Objective: To analyze the clinical effect of amlodipine + atorvastatin calcium tablets in the 
treatment of hypertension complicated with coronary heart disease. Methods: A total of 80 patients with 
hypertension and coronary heart disease in our hospital from January 2021 to January 2022 were selected, and the 
digital table was randomly divided into 2 groups, 40 cases in each group. The patients in the control group were 
treated with amlodipine. Add Atorvastatin Calcium Tablets. The diastolic and systolic blood pressure, blood lipids, 
total effective rate and adverse reactions were compared between the two groups before and after treatment. 
Results: After treatment, the diastolic and systolic blood pressure, total cholesterol, triglyceride, and low-density 
lipoprotein cholesterol in the observation group were lower than those in the control group, and the high-density 
lipoprotein cholesterol was higher than that in the control group, and the total effective rate was higher than that in 
the control group, P< 0.05. There were no adverse reactions in the two groups during treatment, P>0.05. 
Conclusion: Amlodipine + Atorvastatin Calcium Tablets is effective in the treatment of hypertension complicated 
with coronary heart disease. 
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高血压是目前临床上较为常见的一种病症，并

且经常伴有心脑血管疾病[1]。高血压是老年人的一

种常见病症，它会对病人的身体状况产生很大的影

响，从而降低病人的生活质量，所以要通过适当的

降血压药物来控制血压，避免病人的精神和直立性

低血压，从而减少对老年人的身体健康的危害。高

血压会引起多种并发症，多数患者合并血脂紊乱，

引起冠状动脉血管壁增厚，从而引起动脉粥样硬化，

从而引起心脏疾病。随着人们生活水平的不断提高，

近年来，高血压合并冠心病越来越多，其发病率和
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病死率都是威胁人体健康的第一位，两者之间的线

性关系一直是医务人员关注的焦点。目前，高血压

合并冠心病的发病率和死亡率都比较高，一旦发生，

会对病人的身体和心理造成很大的影响。氨氯地平、

阿托伐他汀钙片等是目前临床上常用的治疗手段.
氨氯地平联合阿托伐他汀钙片既可以有效降压，又

可调节体内的血脂，具有抗炎的功效，可以抑制体

内的胆固醇，从而有效的控制患者的血糖，同时还

可以促进冠状动脉的扩张，让血液循环更加畅通，

从而减轻心绞痛的症状[1]。此外，氨氯地平+阿托伐

他汀钙片对高血压合并冠心患者的副作用也较小。

本研究分析了氨氯地平+阿托伐他汀钙片治疗高血

压合并冠心病的临床效果，如下。 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
选择我院 2021 年 1 月-2022 年 1 月高血压合并

冠心病患者共 80 例，数字表随机分 2 组每组 40 例。

其中，对照组男 28 例，女 12 例，年龄 41-78（58.55
±2.45）岁。病程 2-18 年，平均（12.56±2.01）年。

观察组男 27 例，女 13 例，年龄 42-79（58.21±2.24）
岁。病程 2-18 年，平均（12.56±2.45）年。两组统

计学比较显示 P 大于 0.05。本研究经伦理批准。 
1.2 方法 
对照组的患者给予氨氯地平治疗，每次口服５

mg,每日一次.根据个体反应调整用药剂量，治疗 8
周。 

观察组在该基础上增加阿托伐他汀钙片。每晚

睡前加 10mg 阿托伐他汀钙片服用，治疗 8 周。 
1.3 观察指标 
比较两组治疗前后患者舒张压和收缩压、血脂、

总有效率、不良反应。 
1.4 疗效标准 
显效：在治疗后，患者的舒张血压降低超过 10 

mmHg，并且已经降低到了正常值，或者舒张血压

降低了 20 mmHg 或更多，且在正常范围之内，并且

心绞痛的发作频率有显著降低或消失； 
有效：在治疗后，虽然舒张血压没有超过 10 

mmHg，但仍在正常范围内，或者舒张血压降低

10-19 mmHg，心绞痛的症状得到缓解，并且出现的

次数也相应的减少； 
无效：治疗后，患者的血压没有显著降低，仍

然没有达到有效的水平，心绞痛没有得到缓解，而

且病情没有减轻。 
排除无效率计算总有效率[2]。 
1.5 统计学方法 
在 SPSS22.0 软件中，计数χ2 统计，计量 t 检验，

P＜0.05 表示差异有意义。 
2 结果 
2.1 治疗前后舒张压和收缩压、血脂比较 
治疗前二组患者舒张压和收缩压、血脂比较，P

＞0.05，而治疗后两组舒张压和收缩压、血脂均改

善，而观察组舒张压和收缩压、总胆固醇、甘油三

酯、低密度脂蛋白胆固醇显著低于对照组，高密度

脂蛋白胆固醇显著高于对照组，P＜0.05。如表 1。 
表 1 治疗前后舒张压和收缩压、血脂比较（x±s） 

组别 时期 TC（mmol/L） LDL-C（mmol/L） TG（mmol/L） HDL-C（mmol/L） 舒张压（mmHg） 收缩压（mmHg） 

观察组（40） 
治疗前 6.65±0.52 4.73±1.02 2.12±0.76 1.12±0.39 96.13±6.91 151.25±3.28 

治疗后 4.04±0.14 3.73±0.24 1.54±0.58 2.21±0.31 78.51±3.21 122.14±2.40 

对照组（40） 治疗前 6.69±0.41 4.73±1.04 2.18±0.74 1.13±0.32 96.14±6.58 151.22±3.18 

 治疗后 5.07±0.14 3.82±0.65 2.01±0.65 1.23±0.42 85.72±4.53 140.14±2.12 
 
2.2 总有效率比较 
观察组总有效率 38（95.00）高于对照组 32

（80.00），P＜0.05。 
2.3 两组不良反应比较 
两组治疗过程不良反应未见，P＞0.05。 
3 讨论 
随着我国经济的发展，人民的生活水平也在不

断的提高，高血压、高脂血症、冠心病等疾病的发

病率也在逐年上升，而且还出现了年轻化的趋势，

已经严重影响到了人们的生活质量和生命安全。临

床上的研究表明，高血压和冠心病之间有一定的关

系，这是由于高血压病人的血压达到了一定的水平，

就会导致血管的硬化，从而导致冠心病的病情恶化。 
高血压是一种很常见的慢性病，目前还没有完

全治愈的办法，只能靠药物来保持血压的稳定。高

血压患者由于血压不断上升，导致血管内皮功能受
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损，导致冠状动脉粥样硬化，同时也会加重血管腔

狭窄，从而导致高血压的危险。研究表明，与单纯

高血压相比，高血压合并冠心病的患者发生心脑血

管事件的危险性要大得多。随着我国人口老龄化程

度的不断提高，高血压、冠心病的患病率不断增高，

高血压同时伴有冠心病的人群也在不断增多。 
高血压合并冠心病，临床上要针对其临床表现

采取相应的治疗措施，以提高其临床治疗效果。对

症治疗时，必须使用能改善缺血、缺氧、扩大动脉

血管、缓解心绞痛、改善狭窄区域血液循环的作用。

目前高血压合并冠心病的治疗方法有外科介入和药

物治疗两种。在临床上，药物疗法因其方便、价格

低廉而成为病人的首选。所以，在临床中，合理选

用适当的药物来控制病人的血压和血脂，是药物治

疗的重要依据。在临床上，对大部分高血压伴冠心

病的病人，应该注意下列事项。首先，要针对病人

的病情，选择适合的药物，这样才能有效的改善病

人的心脏供氧，从而改善病人体内的微循环，促进

内皮细胞的修复。另外，在长期使用药物的情况下，

还要对病人的心肌进行严密的监测，避免因过度紧

张而导致心脏受损。其次，在病情稳定后，要继续

应用降脂药和降压药。在临床治疗过程中，要注意

饮食，多吃富含维生素的蔬菜和水果，同时还要准

备好应急药品，以防止突发疾病引起的猝死[3-4]。 
目前临床上比较常见的降压药是钙离子拮抗

药，氨氯地平是治疗高血压的首选药物，临床研究

显示，使用氨氯地平可以有效的降低患者的心脑血

管疾病发病率，甚至可以延缓病情的发展。随着人

们生活水平的不断提高，血脂异常的发病率也在不

断增加，若不及时治疗，将会造成严重的后果。血

脂异常会导致或加速冠心病、脑卒中、高血压、糖

尿病等疾病的发生，从而影响到人们的生活品质。

因而，降脂药物在临床上得到了广泛应用[5-6]。他汀

类是目前临床上应用最广的调脂药物，其主要功能

包括：抑制内源性胆固醇合成、高密度脂蛋白升高、

低密度脂蛋白降低等。目前临床上最常见的调整血

脂的药物是他汀类，阿托伐他汀、辛伐他汀、普伐

他汀、洛伐他汀、氟伐他汀等都在临床上得到了很

好的治疗效果[7-10]。 
综上，氨氯地平+阿托伐他汀钙片对于高血压合

并冠心病的治疗效果确切。 
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