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【摘要】　目的　探讨氟西汀联合罗布麻治疗冠心病并焦虑症的临床疗效.方法　从２０２０年４—１０月我院收

治的冠心病患者中选取合并有焦虑症患者７２例纳入本研究,根据不同药物治疗方式分为对照组３４例(单纯应用

氟西汀治疗)、联合组３８例(氟西汀＋罗布麻治疗),比较两组治疗后的临床效果及治疗前后焦虑改善情况,治疗期

间药物不良反应.结果　对照组临床疗效总有效率为７９．４１％(２７/３４)低于联合组的９２．１１(３５/３８),具统计学差异

(P＜０．０５);两组治疗前 HAMA 和 HAMD两项指标评分对比差别不大(P＞０．０５);治疗后１周及２周两组 HAMA

及 HAMD评分均有程度不同的下降,联合组两项评分下降更明显,两组无论是治疗１周后还是治疗２周后,上述

两项指标均具统计学差异(P＜０．０５)两组治疗期间药物不良反应对比,对照组２有例,总发生率为５．８８(２/３４);联

合组有３例,总发生率为７．８９(３/３８);组间指标对比无统计学差异(P＞０．０５).结论　治疗冠心病并焦虑症,氟西

汀与罗布麻两种药物联用疗效更佳,能有效改善患者焦虑症状,两种药物均无明显不良药物反应,用药安全,值得

信赖.
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　　冠心病是由于各种原因引起的冠状动脉循环发生

障碍而造成心肌缺血及损害的心脏病[１].部分冠心病

患者在得病后存在心理压力较大,出现担忧、急躁、情绪

不稳定等焦虑症状,对于患者这种不良情绪及心理应引

起重视,同时进行冠心病并焦虑症的治疗,以免冠心病

加重使其焦虑症也随之加重.因此合理选择案例有效

的药物来治疗极为重要.基于此,本文为探讨氟西汀联

合罗布麻治疗冠心病并焦虑症的临床疗效,筛选我院

７２例冠心病并焦虑症患者开展本次研究,报告如下.

１　资料与方法　

１．１　患者基本资料　７２例入选患者均符合冠心病诊断

标准且 H A M A１４项评分≥１４分,明确诊断为冠心病

并焦虑症,自愿参与并配合本研究.按不同药物治疗方

式分为两组,对照组３４例包含１８例男患和１６例女患

者,年龄３８~７５岁,均龄(５５．６±６．７)岁;联合组３８例包

含２０例男患和１８例女患者,年龄４０~７２岁,均龄(５５．

３±６．５)岁.对比两组基本资料,无明显差异(P＞０．

０５),可比[２].

１．２　方法　两组均进行常规冠心病内科药物治疗.两

组患者均连续治疗８周,给予冠心病药物进行常规治

疗,前４周７２例患者睡前均口服５mg地西泮及１至

２mg艾司唑仑,同时每周对患者血常规、心电图、肝功能

等进行１次检查.对照组在此基础上单纯应用氟西汀治

疗,口服氟西汀(生产厂家:PATHEONFRANCE/礼来苏

州制药有限公司分装;批准文号:国药准字J２０１３００１０;规

格:２０mg∗２８粒),用法及用量:一天２次,一次２０mg.

联合组在对照组基础上加用罗布麻治疗,口服罗布麻(生

产厂家:山西云鹏制药有限公司;批准文号:国药准字

H１４０２３３１７;规格:１００片/瓶),用法及用量一天３次,一

次０．７５g,氟西汀用法及用量同对照组.氟西汀与罗布

麻两组均连续给药治疗两周后对比治疗效果.

１．３　观察指标　观察比较两组治疗后的临床效果及治

疗前后焦虑改善情况,治疗期间药物不良反应.采用心

电图测试及汉密顿焦虑量表和抑郁量表评价两组治疗

后的疗效及 HAMA和 HAMD评分[３].①疗效评价分

为有效和无效两级,治疗后患者症状消失,心电图测试

结果正常,HAMA 和 HAMD评分降低≥２５％为有效,

治疗后患者症状仍然存在,心电图测试显示无改善,

HAMA和 HAMD评分降低＜２５％为无效.②不良反
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应主要包括口干、便秘、食欲下降.

１．４　统计学方法　本数据均根据实验结果得出,并通

过审核人员再三审核,采用 SPSS２４．０软件处理,计量

资料用如 HAMA评分、HAMD评分均用(x±s)表示,

以t检验计量指标.计数资料如治疗总有效率、不良反

应发生率等用％表示,以x２ 检验计数指标,再检验 P

值.若P＜０．０５表示差异有统计学意义,反之若P＞０．

０５则表示差异无统计学意义[４].

２　结　　果　

２．１　两组治疗效果对比　对照组临床疗效总有效率为

７９．４１％(２７/３４)低于联合组的９２．１１(３５/３８)总有效率,

差异有统计学意义(P＜０．０５).

２．２　两组治疗前 HAMA 和 HAMD 评分对比　治疗

前两组 HAMA 和 HAMD 评分对比,对照组分别为

(３１．２±５．０)分、(３９．３±５．６)分,联合组分别为(３０．９±

５．２)分、(３９．５±５．２)分,上述２项计量指标组间差别不

大(P＞０．０５).

２．３　两组治疗一周及两周后 HAMA 和 HAMD 评分

对比　治疗后１周及２周两组 HAMA及 HAMD评分

均有程度不同的下降,联合组两项评分下降更明显,差

异均具统计学意义(P＜０．０５),见表１.

表１　治疗一周及两周后两组HAMA和HAMD评分对比(x±s)

分组 例数 治疗后１周 HAMA评分 治疗后一周 HAMD评分 治疗后两周 HAMA评分 治疗后两周 HAMD评分

对照组 ３４ ２７．５±４．３ ３３．６±４．９ １８．９±４．１ ２７．８±４．２

联合组 ３８ ２３．９±３．９ ３１．７±４．８ １５．８±３．８ ２４．３±３．７

P P＜０．０５ P＜０．０５ P＜０．０５ P＜０．０５

２．４　比较两组治疗期间药物不良反应　两组治疗期间

药物不良反应对比,对照组２有例,总发生率为５．８８(２/

３４);联合组有３例,总发生率为７．８９(３/３８);组间指标

对比无统计学差异(P＞０．０５),见表２.两组不良反应

均较轻微,后续均得到缓解,无１例因不耐受不良反应

而停药中断治疗.

表２　两组治疗期间药物不良反应对比[n(％)]

分组 例数 口干 便秘 食欲下降 总发生率

对照组 ３４ １(２．９４) ０ １(２．９４) ５．８８(２)

联合组 ３８ １(２．６３) １(２．６３) １(２．６３) ７．８９(３)

x２ １．１５２

P P＞０．０５

３　讨　　论　

冠心病因其难以根治且反复发作,患者长期处于情

绪不稳、心态不佳的状态中,极易产生焦虑症,而冠心病

的治疗与患者心态的乐观、情绪的稳定具有密切关系,

若无法消除焦虑、抑郁症状,将导致病情加重,影响冠心

病预后效果[５].因此,对于冠心病并焦虑症患者,应对

这两种疾病同时进行治疗,除应用冠心病常规治疗药物

外,还应针对患者的焦虑症给予抗抑郁类药物治疗.氟

西汀为临床常用的治疗抑郁症药物,具有安全性较高无

毒副作用等优点,尤其是人体重要脏器如肝、肾、心血管

等均不构成明显副作用,已成为临床用于冠心病并焦虑

症的首选治疗药物.氟西汀是一种５－羟色胺再摄取

抑制剂,服用该药后可快速吸收,通过阻断中枢５－羟

色胺受体来抑制５－羟色胺的再摄取,调整脑内５－羟

色胺水平,以影响５－羟色胺神经递质的功能,从而发

挥其抗抑郁作用[６].由于５－羟色胺神经递质与人体

情绪有密切相关性,若５－羟色胺发生改变,人的情绪

也会有因此受到影响.氟西汀就是通过抑制５－羟色

胺这一途径来起到治疗抑郁的作用[７].罗布麻是一味

中药,性味甘、苦,偏凉,具平肝安神、清热利水、安定神

智之功效,为临床辅助降压药[８].也可用于心衰、水肿、

神经衰弱等症的治疗[９].罗布麻含有黄酮类成分,其中

的槲皮素、山奈素、芸香苷、金丝桃苷具镇静、抗炎、抗抑

郁及抗动脉粥样硬化的药理作用.不仅能用于高血压

疾病的治疗,还具有强心利尿的作用,罗布麻根内含有
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的强心苷,具强心之功效,对于因冠心病引起的心力衰

竭,或者心源性水肿引起的小便不利均有一定的治疗效

果[１０].针对冠心病并焦虑症的治疗,罗布麻通过抑制

递质生成来减少递质在神经末梢的存量,并对中枢单胺

类递质进行调节及抗氧化达到治疗抑郁及焦虑的目

的[１１].其所含 的 水 乙 醇 混 合 提 取 物 具 抗 抑 郁 之 功

效[１２].罗布麻的副作用主要是胃肠道反应,如口苦口

干,也有可能引起血压过低[１３].氟西汀不良反应主要

有胃肠道反应,如轻微恶心,本研究中７２例患者有５例

出现不良反应,其中对照组２例,联合组３例,不良反应

均较轻微,无一例出现不可耐受情况而中断治疗.上述

两种药物联用,可发挥氟西汀所达不到的功效,提高治

疗效果的同时有效改善患者症状.

本次研究显示,联合组３８例患者应用氟西汀联合

罗布麻治疗,无论是治疗效果还是焦虑症改善情况,联

合组均优于仅应用氟西汀治疗的对照组３４例患者,差

异均存在统计学意义(P＜０．０５);两组治疗前焦虑情况

及治疗期间的药物不良反应均无统计学意义(P＞０．

０５).本次研究结果表明,对于冠心病并焦虑症的治疗,

两药联用(氟西汀＋罗布麻)的治疗方案可发挥两种药

物的协同效应,促进疗效的提升.

综上所述,氟西汀联合罗布麻治疗冠心病并焦虑

症,较单纯应用氟西汀疗效更佳,能有效改善患者焦虑

症状,且无明显不良药物反应,用药安全,值得推广

应用.
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