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尼莫地平联合血凝酶治疗高血压脑出血的疗效观察
陈仙品

（山东青岛平度市第五人民医院，山东 青岛 266700）

【摘要】目的  研究分析尼莫地平联合血凝酶治疗高血压脑出血的疗效观察。方法  选取我院治疗的60
例高血压脑出血患者，随机分成观察组和对照组。对两组治疗前后进行血压、血肿、嗜睡等情况以及不良反

应等进行对比分析。结果  一个疗程结束后，两组患者的病情较之前有所好转，但观察组较对照组，改善较

明显，P＜0.05，具有统计学意义。结论  尼莫地平联合血凝酶临床上实践证明，治疗高血压脑出血效果明

显且安全性高。
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随着现在社会快速的进步和发展，我们的日常生活水

平有了较大的提升，还有饮食方式的改变等诸多因素，高

血压防病率极高，如果不及时进行治疗，或治疗方式不正

确，患者的预后会是非常差的，且脑出血易形成脑疝，脑

疝则是患者发生死亡的主要原因[2]。本研究选取选取2016年
3月～2017年3月于我院住院治疗的60例高血压脑出血病人

进行观察，现将具体临床详情观察如下。

1  资料与方法

1.1 一般资料

随机选取我院2016年3月～2017年3月治疗的60例高血

压并发脑出血的病人，分成观察组和对照组，每组30例，

观察组男性18例，女性12例，平均年龄（53±8.5）岁，常

规治疗的基础上采用尼莫地平联合血凝酶治疗；对照组男

性20例，女性10例，平均年龄（52±7.8），采用常规治

疗，消肿，降压，解脑疝。经对我院60例患者临床研究，

完全符合中国高血压防治指南确定标准；也完全符合世界

卫生组织脑出血诊断标准；患者沟通能力正常；没有精神

疾病史；也无儿童；这样就排除急性心肌梗死、陈旧性

心肌梗死妊娠期合并高血压、尼莫地平和血凝酶过敏等情

况；所有患者已经家属都要同意参加并签署同意书。关注

观察组和对照组患者在性别、年龄、血压等方面P＞0.05，
无统计学差异。

1.2 方法

对照组：采用常规高血压脑出血治疗方法，消除血

肿，降低颅内压，解除脑疝等，应用脱水剂，垂体后叶素

等止血药，保持水电解质平衡，防止紊乱，进行支持疗

法，注意患者呼吸和血氧饱和度，保持呼吸通畅，使患者

处于去枕平卧位，头偏向一侧，防止呕吐物使患者窒息，

进行脑循环的改善。

观察组：观察组患者在常规治疗的基础上采用尼莫地

平联合血凝酶治疗高血压脑出血，给予尼莫地平4～6 mg静
滴，同时给予血凝酶1KU分别进行静推和肌注。观察组和对

照组患者均连续治疗8周为一个疗程。

1.3 观察指标

（1）根据卫生部颁发《临床药物研究指导原则》，分

显效、有效、无效。

显效：舒张压下降≥10 mmHg，且降至正常范围内 
≤90 mmHg，或舒张压下降≥20 mmHg；有效：舒张压下

降＜10 mmHg，但已降至正常范围或下降10～19 mmHg，
若单纯性收缩性高血压，收缩压下降＞30 mmHg；无效：血

压下降未达到有效标准。

（2）ESS评分。

1.4 统计学分析

采取统计学软件SPSS 19.0对上述汇总数据进行分析和

处理，对比以P＜0.05为有显著性差异和统计学意义。

2  结  果

（1）通过观察组和对照组两组患者数据分析得出，观

察组患者血压明显降低，P＜0.05，具有统计学意义。详细

数据见表1，如下所示。

表1 两组血压变化（x±s）
组别 n 时间 收缩压 舒张压

观察组 30
治疗前 150±12.5 100±10.3
治疗后 125±8.5 80.6±6.6

对照组 30
治疗前 152.5±13.5 100.8±6.2
治疗后 135.3±10.8 85.8±4.5

P P＜0.05 P＜0.05 P＜0.05

（2）通过观察组和对照组两组患者数据分析得出，观

察组患者ESS评分情况明显优于对照组，P＜0.05，具有统

计学意义。

3  结  论

高血压脑出血发病急，症状重，危及患者生命，往往

出现颅内压增高，患者意识不清，易并发脑疝，尼莫地平

为新型的钙通道阻滞剂，能减轻神经细胞内钙离子的超载

和扩张血管的作用，还能较轻水肿缓解缺氧[3]，因此，尼莫

地平联合血凝酶治疗高血压脑出血具有重要的临床意义。

经对我院60例患者临床研究，观察组和对照组数据分

析得出，尼莫地平联合血凝酶治疗高血压脑出血效果好，

安全，具有临床推广意义。
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