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氨氯地平联合血塞通治疗老年高血压的疗效观察
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【摘要】目的：观察氨氯地平联合血塞通治疗老年高血压的疗效。方法：选择常州市福利院内原发性高血压老年患者60例，
按照数字表法随机分为观察组与对照组，每组各30例。对照组给予苯磺酸氨氯地平片进行治疗，观察组予以苯磺酸氨氟地平片联合 血 塞通 口服制剂进 行治

疗。两 组持 续治疗 1 2 周 后评 估疗 效。结 果：治 疗 后观 察组 患者收缩压与舒 张压均优于同期 对照 组，差异均有 统计学意义 ( P < 0.0 5) ; 观 察
组降压总有效率为 96.7%, 明显高于对照组的 7 3.3%, 差异有统计学意义 (P < 0 .05 ) 。结论：相 对于氨氯地平片单一治疗，其联合血
塞通治疗更能有效提高老年高血压患者的降压疗效。
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表 1 两 组 患 者 治 疗 前 后血 压 控 制 水 平 变 化 比较 ( x±s , m mHg目 前 ，高 血 压 已 是 我 国 发 病 率 最 高 的 心 血 管 疾 病 ，尤 其近

年来随着 国内老年人口数 量的增加，老 年原发性高血压患

病率急剧攀升，由此而引发的心肌梗死、冠心病等心脑血管意外

也迅速上升。有效控制老年患者的血压水平是降低心脑血管风险

的 关键 。本研究对老年高血压患 者给 予氨氯 地平 与血 塞 通联

合治疗，取得了满意的效果。现报道如下。

)

舒 张 压收 缩 压
治疗前 治 疗 后

组别 例数
治疗前 治疗 后

30 102.4±7.372.1±6.5°观察组 173.5±12.6127.4±10.8

30 171.9±13.8 139.7±9.48 101.6±8.0对照组 81.3±7.7

0.469 4.705 0.405 5.000t
≥0.05>0.05 <0.05 <0.05P

1.资料与方法
注 ：与同组治疗前比较，"P < 0 .0 5

2 .2 两组患者降压疗效比较，见表2

治疗依从性。排除：合并糖尿病、感染性疾病、

1.1 一般资料

选择2017年5月—2018年4期间常州市福利院内原发性高血

压 患 者 6 0 例 为 研 究 对 象 。纳 入 标 准 ： (1 ) 均 符 合 我 国 原 发 性高

血压的临床诊断标准； ( 2 ) 年龄> 65 岁； (3 ) 具 有良好的

恶性肿瘤以及其

对照组：男15例，女15例；年龄66～82岁，平均(73.10±5.07)

岁；病程4～12年，平均(6.87±2.28)年。两组患者在基础资

料方面比较，差异无统计学意义(P > 0.0 5),可进行对照研究

他 严重的躯体疾病者。按 照数字表法 随机 分为观察组与对照

组，每组各30例。观察组：男16例，女14例；年龄66～80岁，

平均(72.23±5.42)岁；病程3～10年，平均(6.29±2.16)年。

。

。

表 2 两 组 患 者 降 压疗 效 比 较 [n (% )]

总有 效无效组 别 例数 显效 有效
29(96.7)观察组 30 25(83.3) 4(13.3) 1(3.3)

19(63.3) 3(10.0) 8(26.7) 22(73.3)对照组 30

x² 4.706

<0.05P

3.讨论

1.2 方
氨氯地平是目前常用的降压药物之一，其 是通过抑制体内

钙离子侵入心肌与平滑机的细胞内，从而减轻外周血管阻力来

发 挥 降 压 效 果。有 临床 报道 ②, 采 用氨 氯 地 片 规 律 性 降 压 ，可
有效减少高血压患者发生心脑血管意外的风险。然而，由于老

年高血压患者由于主动脉内膜以及中层生理性增厚、体内血流

动力学减慢等原因往往导致降压不理想。
有研究显示 [3-4], 血 塞 通 具 有调脂、抵制 多种 炎症 因 子 的产

生与释放等功效，并 且可以改善血液循环以及动脉粥样硬化。本

研 究对老年 高血压患者 采取苯磺酸氨氯地平片与血塞通联 合治

疗方案，结 果显示，观察组患者降压疗效明显优于对照组。提 示

，相对于氨氯地 平片单一治疗，其 联合血塞通治疗更能有效提
高老年高血压 患者的降 压疗效。

法

1.3 疗效判

两组患 者均 予 以高 血压防治 相 关健康 教 育，并 为患者 定制

低脂、低 盐膳食，鼓 励患者戒烟、戒酒。在 上述 基础之上，对

照组给予苯磺酸氨氯地平片进行规律降压治疗，口服，每日一次，

每次 5mg; 观察组予以苯磺酸氨氯地平片联合血塞通口服制剂治

疗，苯磺酸氨氯地平片使用方法同对照组，血塞通口服，每日

3 次，每次2 粒。

定

【参考文献

两组患者在治疗前与治疗 1 2周 后测量收缩压、舒张压，观

察降压疗效，判 定标准：显效，患者舒张压下降幅度在1 0m m H g

以上并且达到正常范围，或舒张压下降的幅度在 20m m H g 以

上；有效，患者舒张压下降幅度在 1 0mm H g 以 下但达到正常范

围，或 下 降 幅 度 在 10～ 20mmH g之 间 ， 或 收 缩 压 下 降 幅 度 超 过

30 mm H g ; 无 效，没 有 达 到 显 效与 有效 的标 准 。
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1.4 统 计学方法

运用 S P S S 19.0 分析所有数据。计量数据以均数 ±标准差

描述，组间比较用t 检 验；计数数据用 (%) 描述，组 间比较用

x 2检 验。以 P < 0 .0 5 为 差异有统计学意义。

2.结果

2.1 两组患者治疗前后血压控制水平变化比较，见表 1 。
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