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【摘要】目的 探讨缬沙坦联合血塞通口服制剂治疗老年轻中度高血压患者的疗效。方法  选择我
院心内科2013年1月～2015年2月收治的高血压患者100例，按照入院先后顺序将其血分为常规组和治疗组
各50例，常规组接受缬沙坦单纯治疗，治疗组接受缬沙坦联合血塞通口服制剂治疗，对比两组患者治疗
后的疗效。结果  治疗组患者采用缬沙坦联合血塞通口服制剂治疗后总有效率为90%明显高于常规组的 
62%,差异有统计学意义(P<0.05)。结论 采用缬沙坦联合血塞通口服制剂治疗老年轻中度高血压，取得
的疗效较为满意,同时有效的控制患者的血压，在临床上具有重要的应用价值和意义。
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正常范围，且相关症状有所改善为有效；经药物治疗
后，患者的血压无任何改善和控制，且症状也无任何
变化，为无效。

1.4 统 计学方法

所得的数 据采用SPSS 21.0统计学软件进行分析及

处理，计数资料采用x²检验，以P<0.05为差异有统计
学意义

高血压是一种极为常见的疾病，主要是由于患者

的血压水平随着年龄增长而逐渐上升，在此过程中主
要是收缩压上升的幅度最高，而患者的舒张压会呈现

下降的趋势，如果不能及时控制，将严重影响老年患

者的身心健康。 因此，在高血压治疗中，选择科学有

效的药物对临床有重要的意义1。 本文选择我院心 内
科收治的老年高血压患者，部分患者采用缬沙坦联合
血塞通口服制剂治疗，现报道如下。

。

2 结 果
1 资料与方法

1.1 一 般资
治疗组 患者采 用缬 沙坦 联合血塞通治疗后，治

疗总有效率为90%;常规组患者采用缬沙坦单用治
疗后，治疗总有效率为62%; 差异有统计学意义

(P<0.05) 。见 表1。

料

选择我院心内科2013年1月～2015年2月收治的高

血压患者100例作为研究对象，所 有患者经临床诊断

后均被证实为高血压。 按照入院时间将其分为常规

组和治疗组，各50例。常规组男32例，女18例，年龄

56～78岁，平均年龄 (62.5±4.5) 岁，病程1～5年。
治疗组 男30例，女 20例，年龄55～ 80岁，平均年龄

(61.2±6.3) 岁，病程3～8年。比较两患者的年龄、

性别以及病程，差异无统计学意义 (P>0.05) 。

表1 两组患者疗效比较 [n (%)
组别 显效 无效 总有效(%)有效N

治疗组 43 (86)50 2 (4) 905 (10)

常规组 30 (60) 19 ( 38) 6250 1 (2)

x² 18 .6523 1.5265 42 .9853 42 .9853

P 0 .0004 0.0856 0 .0000 0.0000

1.2 方 法 3 讨 论

近 年来 ，人 们 对 于高 血压 的研究 逐 渐 深 入 ，

同时，我们可以发现高血压的发生原因主要为遗传

因素、环 境因素 、年龄因素以及肥胖、服用避孕药
等[21。在临床上，高血压往往被分为原发性高血压以
及继发性高血压，老年人群中的高血压发生率较高，
加之老年患者的身体各项机能逐渐衰退，如果血压不

能得到有效的控制，对老年患者的身心健康和生命安
全有着不利的影响|3]

常规组接受缬沙坦[永信药品工业(昆山) 有 限

公司，国药准字H20030035]治疗，80 mg/d。 治疗组
接受缬沙坦[永信药品工业(昆山) 有限公司， 国药

准字H20030035]80 mg/d, 联合血塞通口服制剂治疗，

50～100 mg/次，3次/d。

。
患者经药物治疗后，血压得到明显的控制，并且

在正常范围内为显效；经药物治疗后，患者血压接

1.3 疗 效判定标准

近
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等均利于提高救治率5。 本研究受外部环境、样本例

数等制约，对于急性心肌梗塞患者采用院前急救后对

其远期生活质量的影响，有待临床进一步研究予以验

证补充并做合理安排。

急诊涉及多学科、多领域，急性心肌梗塞患者为
院前急救重点，现场急救能否准确、快速对患者病情

做出评估和初步判断，并采取有效急救措施是提高救

治率、改善预后的关键。本研究结果显示：本组55例
患者院前急救后，均及时转回医院接受进一步医治，

15 min内成功救治的患者约占52.73%, 30 min内成功
救治的患者约占96.36%, 30 min后所有患者均成功救

治，表明急性心肌梗塞患者采用积极有效的院前急救

措施能够显著提高救治率。考虑可能因为急救人员在
院前急救过程中，充分利用车载 电话和患者家属联

综上所述，急性心肌梗塞患者采用积 极有效的院

前急救措施进行抢救，包括重视院前急救流程、转运
途中密切关注患者生命体征变化情况等，能够显著改

善患者病情，并提高救治率，值得临床推广及应用

系，对 患者病史、致病原因、发病时间与意识状况等
进行了解，能够指导家 属采取正确急救措施，如保持

患者平卧姿势，头部偏于一侧，且对患者口咽部分泌

物予以及时清除，不仅能够防止气器出现阻塞现象，
还可争取时间，利于病情缓解。此外，急救人员抵达

现场后，迅 速监测患者血压、呼 吸、脉搏等生命体

征，检查其神志及瞳孔变化情况，依据患者具体情况

及时建立静脉通道、给 予吸氧支持，且转运途中保证

患者各管道畅通、密切监测其生命体征变化，充分利
用自身专业技能取得患者信任，及时疏导其不良心 理

。
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治疗组患者采用缬沙坦联合血塞通治疗的总有 参考文献
效率为90%, 常规组患者采用缬沙坦单用治疗的总有

效率为90%, 由此可见，在治疗老年轻中度高血压中

选择缬沙坦联合血塞通治疗更具有优越性。通过分

析我们 发现 ， 血塞通的主要 成分为 三七 总皂苷其中
主要的成分为人参皂苷Rb1以及人参皂苷Rg1。这种

药物能够增加患者的脑血流量，并能够扩张血管[4。

通过这种方式，能够较好的降低患者的动脉压以及

心肌耗氧量，抑制血小板聚集，也能够较好的降低

血小板黏稠度[5]。而对于缬沙坦而言，主要成分为一
种血管紧张素的受体拮抗剂，也是一种长效的降压药，

在实际的治疗过程中，缬沙坦联合血塞通能够起到极为

有效的疗效[6]。而通过本次的研究我们也能够发现观察

组患者使用了缬沙坦联合血塞通的疗效也明显优于对照

组。由此可见，通过缬沙坦联合血塞通对老年轻中度高

血压患者进行治疗的方法在临床上值得推广应用。

.


