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临床论著

厄贝沙坦联合硝苯地平治疗原发性高血压的效果及

对患者左心室舒张功能和生活质量的影响

邱福美#8谢怀全#8陈国华# 8张艳红

作者单位$ 3JJ0008 甘肃!武威市民勤县人民医院心内科

作者简介$ 邱福美"153/ 6#!男!大学专科!主任医师!研究方向$心血管内科疾病的诊治' VC<-#"$15H/1H2/JHXYY7A)<

通讯作者$ 张艳红"153J 6#!女!大学本科!医学学士!副主任医师!研究方向$心血管内科疾病的诊治' VC<-#"$11J032201JXYY7A)<

88!摘要"8目的8探讨厄贝沙坦联合硝苯地平治疗原发性高血压的临床疗效及对患者左心室舒张功能和

生活质量的改善情况' 方法8选取该院 /012C0/ Z/013C0/的 11/例原发性高血压患者!随机分为观察组"I5例#

和对照组"IJ 例#' 对照组采用厄贝沙坦加量治疗!观察组采用厄贝沙坦常规治疗剂量联合硝苯地平治疗!连

续治疗 I 个月' 观察两组患者的血压变化(心功能指标变化(疗效及不良反应发生率情况' 结果8治疗后观

察组的收缩压"F;P#和舒张压"O;P#下降程度显著大于对照组"![0\0I#!两组患者的 V]G比值显著增高!

其他心功能指标均显著降低!观察组的变化程度都显著大于对照组"![0\0I#' 观察组显效 I2 例!有效 J 例!

无效 / 例)对照组显效 /I 例!有效 1I 例!无效 1J 例)观察组的临床疗效显著优于对照组"![0\01#' 观察组

的不良反应发生率"H\I^#低于对照组"/H\J^#!差异有统计学意义"![0\0I#' 结论8采用厄贝沙坦联合

硝苯地平的治疗方法可以提高原发性高血压患者的治疗效果!并且可以显著改善患者的左心室舒张功能!提

高生活质量'
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88随着环境污染越来越严重!饮食习惯不规律等

因素导致原发性高血压的发病率越来越高' 高血压

患者血容量增加!外周血管阻力增强!从而导致心脏

受到较重的负担!心室肥厚!若不能及时治疗则可能

会发生心力衰竭%1!/&

' 原发性高血压会发生一系列

并发症!严重影响患者的生活和工作%J&

' 为提高原

发性高血压的治疗效果!本研究采用厄贝沙坦联合

硝苯地平的治疗方法%2!I&

!探讨其临床治疗价值!现

报道如下'

?7资料与方法

?@?7一般资料7选取我院 /012C0/ Z/013C0/ 的

11/ 例原发性高血压患者!将所有患者按随机数字

表法分为两组' 对照组 IJ 例中!男 /2 例!女 /5 例)

年龄 JH Z3J"IJ\/ eH\J#岁)平均病程"1/\J e4\J#年'

观察组 I5例中!男 /5例!女 J0例)年龄 J5 Z3/"I2\0 e

H\3#岁)平均病程"1/\5 e3\J#年' 两组患者在年

龄(性别和病程等一般资料差异无统计学意义"!f

0\0I#!具有可比性' 两组患者在治疗前均知悉临床方

案!并已签署知情同意书' 诊断标准$收缩压".T.')"#A

E"))M *&,..@&,!F;P#

!

120 <<?D和"或#舒张压"M#C

@.')"#AE"))M *&,..@&,!O;P#

!

50 <<?D)患者未发现

确切病因' 排除标准$患者的心肝肾等重要器官受

到损伤!患有心肌疾病(精神类疾病等'

?@A7方法7对照组采用厄贝沙坦"广州东康药业

有限公司!国药准字 ?J/022/45# J00 <D!1 次]M'

观察组在对照组常规治疗用药"用药剂量为 1I0 <D#

的基础上联合硝苯地平控释片"广东东阳光药业公

司!国药准字 ?/0015J05#J0 <D!1 次]M' 均连续治

疗 I 个疗程"每疗程 1 个月#' 治疗期间定期对两

组患者的相关指标进行监测!若发现异常反应立即

停止用药并诊治!治疗结束后对患者进行疗效评估'

?@B7观察指标和疗效评估7根据+心血管药物临

床研究指导原则,!治疗后患者的头晕和失眠等临

床症状消失!且血压低于 1/0]30 <D为显效)患者的

头晕和失眠等临床症状基本消失!且血压下降为有

效)患者的临床症状无改变为无效%4&

' 患者采取舒

适体位"坐位或侧卧位#!采用美国 ?PF%d%FC1 000

型彩色多普勒超声心动仪检查!探头频率为 /\I Z

J\I K?g!测定左心室长轴切面!测定舒张末期左心

室后壁厚度"*).',&#)&N-""'(#AQ$,..!P9B#(舒张末

期左室内径"",R'U,$'&#A@"-&,$M M#-.')"#AM#<,$.#)$!

:hOM#(舒张末期室间隔厚度"#$',&U,$'&#A@"-&.,*'-"

'(#AQ$,..!bhFB#(左心室质量指数"",R'U,$'&#A@"-&<-..

#$M,a!:hKb#!其中:hKb̀ 左心室质量"",R'U,$'&#A@"-&

<-..!:hK#]体表面积' 并观察患者的二尖瓣舒张期

流速V]G比值和B,#指数' B,#是指等容收缩期和等

容舒张期之和与心室射血时间的比值' 为了保证观

察指标的准确性!所有记录由同一医生完成!并且连

续观察患者的 J个心动周期!取均值作为最终结果'

?@C7统计学方法7应用 FPFF13\0 统计学软件对数

据进行分析!计量资料以均数e标准差"

"

EeA#表示!

组间比较采用成组6检验!计数资料用百分率%0"^#&

表示!组间比较采用
!

/ 检验' ![0\0I 为差异有统

计学意义'

A7结果

A@?7两组治疗前后血压变化比较7两组患者治疗

前 F;P和O;P比较差异无统计学意义"!f0\0I#!

治疗后两组 F;P和O;P都显著低于治疗前!且观察

组的降低幅度大于对照组!差异有统计学意义"![

0\0I#' 见表 1'
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表 18两组治疗前后血压变化比较!"

"

EeA#$<<?D%

组8别 例数
F;P O;P

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观察组 I5 145\/ e5\I

12I\J e5\0

#

53\/ e4\3

H0\5 e3\2

#

对照组 IJ 13/\I e5\I

143\/ eH\5

#

53\H e3\0

HH\J e3\5

#

6 6 1\HJ4 1/\5/I 0\24J I\11H

! 6 0\045 0\000 0\422 0\000

8注$与本组治疗前比较!

#

![0\0I

A@A7两组治疗前后心功能指标变化比较7治疗前

两组患者心功能指标比较差异无统计学意义"!f

0\0I#!治疗后两组患者的V]G比值均显著增高!其

他心功能指标均显著降低!且观察组变化程度都显

著大于对照组"![0\0I#' 见表 /'

A@B7两组临床疗效比较7观察组的临床疗效显著

优于对照组"![0\01#' 见表 J'

表 /8两组治疗前后心功能指标变化比较"

"

EeA#

组8别 例数
P9B"<<# bhFB"<<# :hKb

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观察组 I5 12\/ e0\1

10\0 e0\J

#

12\/ e0\J

10\1 e0\1

#

1IJ e5\3

1/I e4\3

#

对照组 IJ 12\J e/\2

11\5 eJ\0

#

12\I e/\J

11\H e0\J

#

1I/ eI\J

1J5 eI\5

#

6@F6 6 0\J0/ 2\I50 0\52/ J5\JJH 0\4H4 11\43H

! 6 0\34/ 0\000 0\J24 0\000 0\25J 0\000

组8别 例数
:hOM"<<# V]G比值 B,#

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

观察组 I5 IJ e/\H

2/ e/\J

#

0\I/ e0\0H

0\HI e0\05

#

0\I/ e0\0I

0\22 e0\J/

#

对照组 IJ I2 e/\H

25 e/\5

#

0\I0 e0\05

0\4J e0\0J

#

0\IJ e0\0/

0\23 e0\01

#

6 6 1\HH3 12\//1 1\/2I 14\54J 1\21I 0\3/0

! 6 0\04/ 0\000 0\/14 0\000 0\1I3 0\23/

8注$与本组治疗前比较!

#

![0\0I

表 J8两组临床疗效比较"0#

组8别 例数 显效 有效 无效

观察组 I5 I2 J /

对照组 IJ /I 1I 1J

8注$经秩和检验!G Ì\032!! 0̀\000

A@C7两组不良反应发生率比较7观察组的不良反

应发生率显著低于对照组"![0\0I#' 见表 2'

表 28两组不良反应发生率比较!0"^#%

组8别 例数 嗜睡 视物迷糊 恶心呕吐 不良反应发生率

观察组 I5 / / 1 I"H\I#

对照组 IJ 2 3 2 1I"/H\J#

8注$

!

/

3̀\2HJ!! 0̀\004

B7讨论

B@?7经统计!临床上风险高血压中原发性高血压的

发病率较高!目前该类疾病的发病机制研究还未透

彻!但相关专家认为可能与患者不健康的饮食和生

活习惯有关%3!H&

' 患者在发生原发性高血压后会产

生多种并发症!其中左心室肥厚和心脏舒张功能减

弱是主要的并发症!当患者发生该并发症后会导致

心脏衰竭!甚至死亡' 对原发性高血压的治疗已经

引起临床相关领域的重视!如今在对该病的治疗上

主要是药物治疗' 厄贝沙坦和硝苯地平都是治疗高

血压药物!其中硝苯地平作为一种钙离子通道抑制

剂的降压药!在临床上应用较广泛!但是关于厄贝沙

坦和硝苯地平的联合应用的研究较少%5!10&

'

B@A7本研究中!观察组临床疗效优于对照组"![

0\01#!说明厄贝沙坦和硝苯地平联用后可以提高

治疗效果' 观察组的血压和心功能指标改善均优于

对照组!说明两种降压药合用可以起到协同作用!从

而显著降低血压!加快心室功能的恢复' 观察组的不

良反应发生率也显著低于对照组"H\I^ U./H\J^#!

说明厄贝沙坦和硝苯地平联合治疗可以减少对患者

的伤害' 临床证明厄贝沙坦可以改善肾小球毛细血

管的通透性!从而改善肾脏血流动力学%11&

' 硝苯地

平在人体中不会对心肝肾脑等器官的血流动力学产

生影响!不会影响到机体的正常代谢!在治疗期间硝

苯地平不会对患者的心肌纤维造成影响!从而可以

减少患者发生不良反应的可能性'

综上所述!在原发性高血压患者中采用厄贝沙

坦联合硝苯地平治疗可以提高临床疗效!并且可以

减少患者不良反应的发生!具有较高的临床治疗价

值!值得在临床上应用和推广'
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小儿难治性化脓性脑膜炎的临床特点及
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88!摘要"8目的8分析小儿难治性化脓性脑膜炎的临床特点!并探讨相关致病因素' 方法8选择 /01IC01 Z

/013C04 期间收治确诊为小儿难治性化脓性脑膜炎共 40 例!对其临床特点以及致病菌药敏进行分析' 结果8

40 例患儿中 21 例可见发热症状!/H 例脑膜刺激征!11 例巴氏征!1/ 例皮肤红肿症!5 例呼吸异常征' 40 例患

儿脑脊液细菌学检查培养菌检出结果均为阳性!致病菌以细菌性脑膜炎常见的脑膜炎奈瑟菌(肺炎链球菌及

大肠杆菌' 经临床治疗后共 I4 例患儿痊愈!J 例患儿因合并真菌性脑膜炎转上级医院治疗!1 例遗留微小病

灶经随访 4 个月无复发' 结论8小儿难治性化脓性脑膜炎临床表现复杂!以发热为主!常见脑膜刺激征等临

床表现!多数患儿发病后白细胞计数以及!C反应蛋白检出值异常上升!经脑脊液细菌学培养检查发现脑膜炎

奈瑟菌(肺炎链球菌及大肠杆菌!需要对抗生素给药方案进行合理调整!通过采用bOFG细菌性脑膜炎治疗指

南进行抗菌治疗并观察临床治疗效果'
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