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临 床 研 究

稳心颗粒联合美托洛尔治疗老年人冠心病心律失常的临床疗效观察
谢　鹏　徐程英

（新疆医科大学第八附属医院　新疆　乌鲁木齐　830000）

【摘 要】目的：观察老年冠心病心律失常进行稳心颗粒联合美托洛尔治疗的临床疗效。方法：在 2018 年 10 月 -2020 年 7 月
间我院收治的老年冠心病心律失常患者 180 例作为观察样本，通过奇偶数法完成分组，奇数的 90 例设定为对照组，其给予美托洛
尔口服治疗，偶数的 90 例设定为治疗组，其给予稳心颗粒 + 美托洛尔治疗，两组进行比较的两项为治疗效果、不良反应。结果：
组间进行比较，在总有效率上，治疗组要更高于对照组，而在不良反应发生率上，治疗组要更低于对照组，数据的差异存在统计
学意义（P ＜ 0.05）。结论：稳心颗粒与美托洛尔联合的治疗方式，能够对老年冠心病心律失常患者的病情，效果确切，安全性高，
具有普及和推广的价值。
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 并发症之一则为心律失常。冠心病心律失常多在老年群体

中发病，其所导致的血流动力学改变会对患者的生命安全构成

严重威胁。本病的典型症状表现为头晕、胸闷心悸、乏力等，

存在着较大的治疗难度 [1]。临床现在可用于老年冠心病心律失

常治疗的药物种类很多，不同药物的临床疗效、安全性各有差

异。本文在 2018 年 10 月 -2020 年 7 月间我院收治的老年冠心

病心律失常患者 180 例作为观察样本，详见以下汇报：

1 资料与方法

1.1 一般资料

于 2018 年 10 月 -2020 年 7 月时间范围内收集病例，类型

为老年冠心病心律失常，共计 180 例，全部患者均满足《内科

学》中冠心病心律失常的相关临床诊断标准 [2]。通过奇偶数法

完成分组，奇数的 90 例设定为对照组，其中男 53 例，男 37

例；患者年龄 64-85（69.3±2.8）岁；病程 1-10（4.8±1.3）

年。心功能：37 例 II 级，35 例 III 级，18 例 IV 级；偶数的

90 例设定为治疗组，其中男 52 例，男 38 例；患者年龄 65-86

（69.4±2.7）岁；病程 1-11（4.9±1.4）年。心功能：38 例

II级，36例 III 级，16例 IV级。两组进行自然资料的对比后，

无统计学差异（P＞ 0.05），可予以本次比较。

1.2 方法

对照组：口服美托洛尔，初始给药剂量为12.5mg/次，2次/d；

治疗组：美托洛尔用法、剂量同对照组；口服稳心颗粒，9g/次，

3次 /d。两组的治疗时间均为 4周。

1.3 观察指标与疗效评价

治疗期间严密观察和记录两组的上腹部不适、恶心、窦性

心律过缓等不良反应发生情况。疗效评价标准：临床症状彻底

的消失，未再出现心律失常，心电图结果显示心率正常，此标

准为显效；临床症状比治疗前减轻，心律失常减少在 50% 以上，

此标准为有效；临床症状没有变化或病情加重化，此标准为无

效。显效与有效进行百分比相加后即得到治疗总有效率 [3]。

1.4 统计学处理

在研究中，使用统计学软件SPSS22.0对两组数据进行处理，

其中的计数资料以百分率（%）加以描述，比较应用 x2 检验，

当 P＜ 0.05 的情况下，表示数据有统计学差异。

2 结果

2.1 两组对比临床治疗效果

治疗组相比于对照组的治疗总有效率更高，组间有统计学

差异存在（P＜ 0.05），具体见表 1。

表 1 两组对比临床治疗效果 [n（%）]

组别 显效 有效 无效 总有效率
对照组（n=90） 42（46.7） 36（40.0） 12（13.3） 78（86.7）
治疗组（n=90） 45（50.0） 42（46.7） 3（3.3） 87（96.7）

x2 5.8909
P 0.0152

2.2 两组对比不良反应发生率

治疗组比对照组的不良反应发生率低，两组进行比较，具

备统计学意义（P＜ 0.05），具体见表 2。

表 2 两组对比不良反应发生率 [n（%）]

组别 上腹部不适 窦性心律过缓 恶心 不良反应
对照组（n=90） 4（4.4） 5（5.6） 4（4.4） 13（14.4）
治疗组（n=90） 1（1.1） 1（1.1）） 2（2.2） 4（4.4）

x2 5.2616
P 0.0218

3 讨论

冠心病作为心血管内科常见病，其具有非常高的致残率、

致死率，受到冠状动脉硬化的影响，血流动力学发生改变，加

快病情恶化速度。心律失常属于冠心病的常见并发症，其会导

致患者出现房性早搏、室性早搏等。目前钾通道阻滞剂、钙通

道阻滞剂、β- 受体阻滞剂等是常用的治疗心律失常的药物。

美托洛尔缓释片作为 β- 受体阻滞剂的一种，其能够对血管进

行扩张，促使心肌能量消耗降低，改善心室舒张收缩功能。与

此同时，本品可通过将交感神经活性阻断的方式促使心率减慢，

让正常的心脏搏动得以维持，抑制心肌收缩，促使心肌供血增

加，对心律失常进行有效抑制 [4]。稳心颗粒作为纯中药制剂，

其主要组成包括黄精、三七、琥珀、党参，其中的琥珀具有镇

静安神的作用，黄精具有滋阴益气的作用，三七具有理气化瘀

的作用，党参具有补气养血的作用，能够对血栓进行有效预防，

促使全血粘度降低。以上几种药物配伍应用，可发挥良好的协

同功效，活血化瘀、益气养阴的作用显著 [5]。心颗粒结合美托

洛尔治疗冠心病心律失常，不仅可以进一步改善患者的临床症

状和病情，还能减少药物不良反应，促进康复进程。

在本次实验中，治疗组患者的临床治疗总有效率要更高于

对照组患者，进行不良反应发生率的比较，治疗组要更低于对

照组，组间在差异上具有统计学意义（P＜ 0.05）。从而表明，

稳心颗粒与美托洛尔联合的治疗方式，能够对老年冠心病心律

失常患者的病情，效果确切，安全性高，具有普及和推广的价值。
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