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依洛尤单抗在冠心病降脂治疗中的应用 
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【摘要】目的 讨论在冠心病降脂治疗中应用依洛尤单抗的临床效果。方法 选取本院收治的冠心病患者 70
例（研究时间 2021 年 7 月-2022 年 7 月），根据分层随机抽样方法分组，对照组（n=35）采用他汀类药物治疗，

治疗组（n=35）在使用他汀类药物基础上再应用依洛尤单抗进行治疗。比较两组患者用药后的血脂水平、心功能

指标以及治疗期间出现的不良反应情况。结果 治疗组用药干预后的 TC、TG、LDL-C 水平比对照组低，且 CO、

SVC、LVEF 水平高于对照组（P＜0.05）；治疗组用药治疗期间出现的不良反应发生率小于对照组（P＜0.05）。

结论 依洛尤单抗药物在冠心病降脂治疗过程中具有积极药物效果，可以有效降低患者血脂水平，改善心功能状

态，且安全性高，值得临床应用。 
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【Abstract】Objective To discuss the clinical efficacy of using ilozumab in lipid-lowering treatment for coronary 
heart disease. Methods 70 patients with coronary heart disease admitted to our hospital (study period: July 2021 to July 
2022) were selected and divided into two groups using a stratified random sampling method. The control group (n=35) 
received statin therapy, while the treatment group (n=35) received ilozumab in addition to statin therapy. Compare the 
blood lipid levels, cardiac function indicators, and adverse reactions during treatment between two groups of patients after 
medication. Results TC TG and LDL-C levels were lower than the control group, and CO The levels of SVC and LVEF 
were higher than those of the control group (P<0.05); The incidence of adverse reactions during medication treatment in 
the treatment group was lower than that in the control group (P<0.05). Conclusion Yiluoyumab has a positive drug effect 
in the lipid-lowering treatment of coronary heart disease, which can effectively reduce blood lipid levels in patients, 
improve cardiac function, and has high safety. It is worthy of clinical application. 
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作为心血管内科常见的临床疾病，冠心病患者临

床表现为心绞痛或心肌梗死，伴有呼吸困难、大汗等症

状。临床上冠心病的发生通常和患者肥胖有关，尤其是

血脂异常的患者，高血脂导致患者血液黏稠度加深，使

得血流量速度减缓，而脂类物质又会堆积在血管内使

得血管越发堵塞、狭窄，从而致使患者出现供血不足，

导致冠心病的发生[1]。因此，需要对冠心病患者采取针

对性治疗措施，以免延误病情。目前在临床上多使用他

汀类药物进行冠心病降脂治疗，但单一用药方式效果

不够明显。随着对冠心病研究的深入，发现依洛尤单抗

的应用在冠心病降脂治疗中具有效果明确、安全性高

的特点[2]。本文通过观察冠心病患者的降脂治疗过程，

分析依洛尤单抗的应用效果。具体如下： 
1 资料与方法 
1.1 一般资料 
在 2021 年 7 月-2022 年 7 月时间内选取本院收治

的冠心病患者70例，以随机抽样法分组，对照组（n=35，
男 18 例，女 17 例，年龄 43～74 岁，平均 54.26±5.28
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岁，病程 6 个月～5 年，平均 2.35±0.73 年，采用他汀

类药物治疗），治疗组（n=35，男 20 例，女 15 例，年

龄 42～77 岁，平均 54.83±5.07 岁，病程 9 个月～6
年，平均 2.41±0.81 年，应用他汀类药物+依洛尤单抗

治疗）。两组的基线资料的比较差异不明显（P＞0.05）。
本研究获得了我院伦理委员会的批准。 

纳入标准：①符合《血脂异常基层诊疗指南》

（2019）的冠心病相关标准；②均具备语言沟通能力；

③均签署研究知情同意书。 
排除标准：①存在临床资料不全者；②诊断为急性

冠心病者；③存在血液系统、神经系统等危急重症患

者；④用药依从性较差者。 
1.2 方法 
对照组：使用他汀类药物进行治疗，如口服阿托伐

他 汀 钙 片 （ 国 药 准 字 H19990258 ， 10mg （ 以

C33H35FN2O5 计），北京嘉林药业股份有限公司代

理），每日一次，每次 1 片。或者口服瑞舒伐他汀钙片

（浙江海正药业，5mg，国药准字 H20143337），5mg/
次，每日 1 次。 

治疗组：在对照组基础上通过皮下注射方式使用

依洛尤单抗注射液（美国 AML 生产，注册证号

S20180021）进行治疗，每 2 周注射 1 针，每针剂量

140mg。 
两组患者均持续用药 4 周。 
1.3 疗效标准 
（1）观察并比较两组患者用药 4 周后的血脂水平

（TC、TG、LDL-C），检测时间为早晨，检测前患者

需保持空腹状态（即在检测前 1 天晚上 8 点开始禁食），

抽取患者的肘部静脉血进行血清分离（3000r/min，
10min），使用全自动生化仪对标本进行检验。 

（2）以超声心动图检测并对比两组用药 4 周后的

相关指标，包括：心输出量/CO、每搏输出量/SVC、左

室射血分数 LVEF。 
（3）比较两组不良反应情况（恶心、肌肉酸痛、

眩晕）。 
1.4 统计学方法 
在 SPSS23.0 软件中，计量资料用（ sx ± ）表示

和 t 检验，计数资料以（%）表示和 χ2 检验，P＜0.05
有统计学意义。 

2 结果 
2.1 分析两组血脂水平 
治疗组的 TC 指标（4.35±0.64mmol/L）低于对照

组（4.92±0.73mmol/L），（t=3.474，P=0.001）存在统

计学意义。 
治疗组的 TG 指标（1.49±0.34mmol/L）低于对照

组（1.83±0.46mmol/L），（t=3.517，P=0.001）存在统

计学意义。 
治疗组的 LDL-C 指标（3.12±0.35mmol/L）低于

对照组（3.64±0.41mmol/L），（t=5.707，P=0.001）存

在统计学意义。 
2.2 分析两组患者用药治疗后的心功能指标 
治疗组的 CO 指标（4.61±0.54L·min-1）高于对

照组（4.01±0.48L·min-1），（t=4.913，P=0.001）存

在统计学意义。 
治疗组的 SVC 指标（56.28±4.59mL）高于对照组

（50.23±4.37mL），（t=5.648，P=0.001）存在统计学

意义。 
治疗组的 LVEF 指标（47.58±4.12%）高于对照组

（44.57±3.75%），（t=3.196，P=0.002）存在统计学

意义。 
2.3 分析两组患者用药后的不良反应情况 
治疗组用药治疗期间出现的不良反应发生率

2.86%（恶心 1 例、肌肉酸痛 0 例、眩晕 0 例）小于对

照组 17.14%（恶心 3 例、肌肉酸痛 1 例、眩晕 2 例），

（χ2=3.968，P=0.046）不存在统计差异。 
3 讨论 
近些年来冠心病的发病趋势呈现年轻化，其发病

率在逐年上升中，据统计我国目前的冠心病人数有 2.9
亿。冠心病乃心血管常见之疾，其病因多源于心肌耗氧

与供氧失衡，加之冠状动脉粥样斑块之形成，共同导致

此病之发生。当患者的心肌耗氧量突然增加，如运动或

情绪激动时，心脏的负荷会增大，导致心肌耗氧量增

加。如果此时冠状动脉存在粥样斑块，导致管腔狭窄，

血流调节受限，心肌就可能发生明显的缺氧，从而引发

心绞痛[3]。冠状动脉粥样硬化斑块的稳定性对于冠心病

患者的健康至关重要，一旦斑块呈现不稳定状态，破裂

出血的风险便会急剧上升，这极有可能导致冠脉内急

性血栓的形成，进而诱发急性心肌梗死的严重后果。冠

心病患者的临床表现多种多样，但核心问题均源于心

脏缺血的程度。当冠状动脉的狭窄程度突破 75%的警

戒线时，患者便可能出现心绞痛、心肌梗死、心悸等心

脏问题，甚至有可能直面猝死的威胁。心绞痛尤为常

见，其症状表现为心前区或胸骨后的突发性疼痛，这种

疼痛带有闷胀、窒息、压榨之感。因此，对于冠状动脉

狭窄的患者而言，及时地诊断与治疗至关重要，以避免

病情恶化，保障生命安全。临床上对此病治疗方法较
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多，包括药物、手术等治疗。其中，在药物治疗方面，

冠心病的治疗涉及多种药物，例如抗血小板药物如阿

司匹林，能有效防止血栓形成，降低心肌梗死的发生风

险；扩张冠状动脉的药物，如单硝酸异山梨酯，能缓解

心绞痛症状，提高生活质量。此外，降脂药物是冠心病

治疗的重要一环，能降低血脂水平，延缓冠状动脉粥样

硬化的进程，即便患者血脂处于正常水平，进行强化降

脂治疗对于延缓动脉粥样硬化进展也具有一定收益。 
在冠心病降脂治疗过程中，他汀类药物中的阿托

伐他汀与瑞舒伐他汀，以其卓越的疗效而备受瞩目，这

两款药物均能有效抑制肝脏合成载脂蛋白，进而减少

胆固醇在细胞内的合成量，同时还能激活低密度脂蛋

白，显著提升其在清除血清胆固醇方面的效率[4]。但在

冠心病的治疗中，单一使用他汀类药物无法起到理想

的治疗效果，这是因为人体内的胆固醇主要有内源性

和外源性两种合成途径，而他汀类药物只能影响内源

性的合成，对于低密度脂蛋白胆固醇的合成影响效果

较差，且临床上部分患者对于他汀类药物存在不耐受

反应，会影响患者的用药依从性[5]。近年来新开发的依

洛尤单抗为冠心病患者提供了新的治疗选择。临床研

究结果显示，依洛尤单抗具有进一步提高冠心病降脂

治疗的效果。本试验中，治疗组患者的 TC、TG、LDL-
C 血脂指标低于对照组（P＜0.05）。依洛尤单抗作为

一种 PCSK9 抑制剂，能够通过特异性地抑制 PCSK9
蛋白，从而增加肝细胞表面 LDLR 的数量，促进 LDL-
C 的清除，显著降低血液中的 LDL-C 水平，下降率一

般在 61%左右[6]。同时，依洛尤单抗还能在一定程度上

降低 TC 和 TG 水平，全面改善血脂谱。临床研究发

现，在使用依洛尤单抗进行治疗的患者中，血脂水平明

显下降，TC 和 TG 的水平均有明显地改善。本实验中

治疗组的心功能指标 CO、SVC、LVEF 均高于对照组

（P＜0.05）。这些指标的提升意味着心脏泵血功能的

增强，有助于改善患者的心肌缺血状况，从而缓解冠心

病的症状。研究表明，依洛尤单抗在治疗冠心病患者

时，通过减少胆固醇的沉积量，从而改善冠状动脉的血

液流动，增加冠状动脉的供血量，显著减少心绞痛发作

次数和持续时间，降低心肌梗死和卒中的发生率，从而

延长患者的生存期[7]。此外，治疗组用药治疗期间出现

的不良反应发生率少于对照组（P＜0.05）。相比于传

统的他汀类降脂药物，依洛尤单抗具有更好的耐受性

和安全性[8]。研究结果中依洛尤单抗常见的不良反应以

恶心为主，偶尔会出现肌肉酸痛或头痛眩晕等反应，但

这些不良反应多数轻微且可忍受，这为患者长期使用

依洛尤单抗降脂治疗提供了有力的用药安全保障，也

使得其在冠心病降脂治疗中的应用更加广泛。尽管依

洛尤单抗在冠心病降脂治疗中表现出诸多优点，但我

们仍需注意其使用的适应症和禁忌症。对于那些对他

汀类药物不耐受或疗效不佳的患者，依洛尤单抗无疑

是一种理想的选择。然而，对于某些特定人群，如孕妇、

哺乳期妇女以及严重肝肾功能不全的患者，依洛尤单

抗的使用应谨慎或避免。 
综上所述，在冠心病患者的降脂治疗中，依洛尤单

抗的应用具有显著的优势和潜力，其独特的降脂机制

及良好的疗效使得冠心病患者能够有效降低血脂水

平，改善心功能指标，并降低不良反应风险，值得临床

推广应用。未来，随着对依洛尤单抗研究的深入和临床

应用的广泛，依洛尤单抗药物在冠心病降脂治疗领域

将发挥更加重要的作用，为更多患者带来福音。 
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