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复方罗布麻颗粒联合厄贝沙坦氢氯噻嗪治疗高血压的疗效观察 

高士朴 1，陈小龙 2 
1. 桐柏县人民医院 内五科，河南 南阳  474750 
2. 南阳医学高等专科学校第一附属医院 心内科，河南 南阳  473058 

摘  要：目的  探讨复方罗布麻颗粒联合厄贝沙坦氢氯噻嗪治疗高血压的临床效果。方法  选取桐柏县人民医院 2016 年 4
月—2017 年 5 月收治的高血压患者 162 例，随机分成对照组（81 例）和治疗组（81 例）。对照组口服厄贝沙坦氢氯噻嗪片，

1 片/次，1 次/d。治疗组在对照组基础上口服复方罗布麻颗粒，2 袋/次，2 次/d。两组患者均经过 2 个月治疗。观察两组患

者临床疗效，同时比较治疗前后两组患者动态血压、心率、动脉脉搏波传导速度（PWV）、颈动脉内膜中层厚度（IMT）和

不良反应。结果  治疗后，对照组临床有效率 86.42%，显著低于治疗组的 96.30%，两组比较差异具有统计学意义（P＜0.05）。
治疗后，两组患者 24 h 平均收缩压（ASBP）、24 h 平均舒张压（ADBP）和心率均显著下降（P＜0.05），同时治疗组动态血

压和心率改善情况均明显优于对照组患者（P＜0.05）。治疗后，两组患者 PWV 和 IMT 值均显著下降（P＜0.05），同时治疗

后治疗组患者 PWV 和 IMT 值明显低于对照组（P＜0.05）。治疗过程中，对照组不良反应发生率为 14.81%，显著高于治疗

组的 3.70%，两组比较差异具有统计学意义（P＜0.05）。结论  复方罗布麻颗粒联合厄贝沙坦氢氯噻嗪治疗高血压疗效显著，

不良反应发生率低，具有一定的临床推广应用价值。 
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Abstract: Objective  To investigate the clinical effect of Compound Apocynum Granules combined with erbesartan hydrochlorothiazide in 
treatment of hypertension. Methods  Patients (162 cases) with hypertension in Tongbai County People’s Hospital from April 2016 to 
May 2017 were randomly divided into control (81 cases) and treatment (81 cases) groups. Patients in the control group were po 
administered with Irbesartan and Hydrochlorothiazide Tablets, 1 tablet/time, once daily. Patients in the treatment group were po 
administered with Compound Apocynum Granules on the basis of the control group, 2 bags/time, twice daily. Patients in two groups 
were treated for 2 months. After treatment, the clinical efficacy was evaluated, and the ambulatory blood pressure, heart rate, PWV, 
IMT and the adverse reactions in two groups before and after treatment were compared. Results  After treatment, the clinical efficacy 
in the control group was 86.42%, which was significantly lower than 96.30% in the treatment group, and there were differences 
between two groups (P < 0.05). After treatment, the 24 h ASBP, 24 h ADBP and heart rate in two groups were significantly decreased 
(P < 0.05), and the improvement of ambulatory blood pressure and heart rate in the treatment group after treatment was significantly 
better than that in the control group (P < 0.05). After treatment, the PWV and IMT value in two groups was significantly decreased 
(P < 0.05), and the PWV and IMT value in the treatment group after treatment was significantly lower than that in the control group 
(P < 0.05). During the treatment, the adverse reactions rate in the control group was 14.81%, which was significantly higher than 3.70% 
in the treatment group, with significant difference between two groups (P < 0.05). Conclusion  Compound Apocynum Granules 
combined with erbesartan hydrochlorothiazide has significant effect in treatment of hypertension with lower adverse reactions 
incidence , which has a certain clinical application value. 
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高血压是一种以体循环动脉血压升高为主要临

床特征，伴或不伴心、脑、肾等器官损害的临床综

合征。高血压是诱发多种心脑血管疾病的独立危险

因素，如何控制患者的血压平稳是治疗高血压的关

键[1]。我国高血压的发病率逐年上升，并出现了年

轻化趋势，严重损害了患者的身心健康[2]。厄贝沙

坦氢氯噻嗪是一种复方制剂，是由血管紧张素Ⅱ受

体拮抗剂和噻嗪类利尿剂组成，两者组合具有协同降

压之作用，对于各种高血压疾病均具有显著疗效[3]。

复方罗布麻颗粒的主要组分包含罗布麻叶、菊花、

山楂等中成药，具有清热、平肝、安神的功效，对

于高血压、神经衰弱等引起的头晕、失眠、心慌等

副作用有显著疗效[4]。本研究将复方罗布麻颗粒与

厄贝沙坦氢氯噻嗪联合用于高血压的治疗，并取得

了一定的临床成果。 
1  资料与方法  
1.1  一般临床资料  

选取桐柏县人民医院心血管内科2016年4月—

2017 年 5 月收治的 162 例高血压患者为研究对象，

其中男 91 例，女 71 例，年龄 28～57 岁，平均年龄

（36.89±6.17）岁，病程 1～13 年，平均病程（6.73±
3.81）年，平均体质量指数（25.71±2.13）kg/m2。 

纳入标准：（1）所有入组患者均符合中国高血

压防治指南修订委员会制订的《中国高血压防治指

南 2010》中对高血压的诊断标准[5]；（2）患者年龄

24～60 岁；（3）患者依从性好，均知情同意并自愿

配合临床工作者进行研究。 
1.2  药物 

厄贝沙坦氢氯噻嗪片由南京正大天晴制药有限公

司生产，规格 150 mg∶12.5 mg，产品批号 20160103；
复方罗布麻颗粒由北京同仁堂科技发展股份有限公

司制药厂生产，规格 15 g/袋，产品批号 160212。 
1.3  分组及治疗方法 

162 例患者随机分为对照组和治疗组，每组各

81 例。其中对照组男 45 例，女 36 例，年龄 28～56
岁，平均年龄（36.59±5.98）岁，病程 1～13 年，平

均病程（6.53±3.63）年，平均体质量指数（25.62±
2.07）kg/m2；治疗组男 46 例，女 35 例，年龄 29～57
岁，平均年龄（37.06±6.23）岁，病程 1～13 年，平

均病程（6.88±4.01）年，平均体质量指数（25.80±2.22）

kg/m2。两组一般资料比较差异无统计学意义，具有

可比性。 
对照组患者口服厄贝沙坦氢氯噻嗪片，1 片/次，

1 次/d。治疗组在对照组的基础上口服复方罗布麻

颗粒，2 袋/次，2 次/d。两组患者均治疗 2 个月。 
1.4  疗效评价标准[6] 

显效：治疗后患者舒张压达到正常范围或较治

疗前降低在 20 mmHg（1 mmHg＝133 Pa）以上者；

有效：治疗后患者收缩压较治疗前降低 30 mmHg
以上或舒张压较治疗前降低 10 mmHg 以上，但未

到 20 mmHg 者；无效：治疗后患者收缩压和舒张

压与治疗前降低不明显或恶化者。 
总有效率＝（显效＋有效）/总例数 

1.5  观察指标 
1.5.1  全天平均收缩压（24 h ASBP）、全天平均舒

张压（24 h ADBP）和心率  采用 ABP-03（B）医

用动态血压（深圳星脉医疗仪器有限公司）对各指

标进行监测。 
1.5.2  动脉脉搏波传导速度（PWV）和颈动脉内膜

中层厚度（IMT）  采用 ACF-V1 脉搏波速测定仪

（北京泽澳医疗科技有限公司）和迈瑞 Mindray 彩色

多普勒超声系统 DC-N2S（南京贝登医疗股份有限

公司）分别检测患者的动脉脉搏波传导速度和颈动

脉内膜中层厚度。 
1.6  不良反应 

对两组患者治疗期间发生的药物不良反应进行

监测，统计两组患者的不良反应发生率。 
1.7  统计学处理 

本次研究中的所有数据均采用 SPSS 18.0 统计

学软件处理，计量资料用⎯x±s 表示，两组间比较采

用 t 检验，计数资料采用 χ2检验。 
2  结果 
2.1  两组临床疗效比较 

治疗后，对照组显效 28 例，有效 42 例，无效

11 例，临床有效率 86.42%；治疗组显效 32 例，有

效 46 例，无效 3 例，临床总有效率为 96.30%，两

组患者临床有效率比较差异具有统计学意义（P＜
0.05），见表 1。 
2.2  两组动态血压和心率比较 

治疗后，两组患者 24 h ASBP、24 h ADBP 和
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心率均显著下降，同组治疗前后比较差异具有统计

学意义（P＜0.05）；且治疗后治疗组动态血压和心

率改善情况均明显优于对照组患者，两组比较差异

具有统计学意义（P＜0.05），见表 2。 
2.3  两组患者 PWV 和 IMT 比较 

治疗后，两组患者 PWV 和 IMT 值均显著下降，

同组治疗前后比较差异具有统计学意义（P＜0.05）；
同时治疗后治疗组患者 PWV 和 IMT 值明显低于对

照组，两组比较差异具有统计学意义（P＜0.05），
见表 3。 
2.4  两组患者不良反应比较 

两组在治疗过程中均出现了一系列的药物不良

反应，如头晕、头痛，恶心、呕吐，肾功能异常和心

动过速等，其中对照组不良反应发生率为 14.81%，治

疗组不良反应发生率为 3.70%，两组不良反应发生率

比较差异具有统计学意义（P＜0.05），见表 4。 

表 1  两组临床疗效比较 
Table 1  Comparison on clinical efficacies between two groups  

组别 n/例 显效/例 有效/例 无效/例 总有效率/% 

对照 81 28 42 11 86.42 

治疗 81 32 46 3 96.30* 

与对照组比较：*P＜0.05 
*P < 0.05 vs control group 

表 2  两组动态血压和心率比较（⎯x ± s ） 
Table 2  Comparison on ambulatory blood pressure and heart rate between two groups (⎯x ± s ) 

24 h ASBP/mmHg 24 h ADBP/mmHg 心率/(次·min−1) 
组别 n/例 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照 81 144.65±8.13 137.49±7.97* 93.47±6.09 86.75±5.90* 80.07±8.14 73.86±7.73* 

治疗 81 144.73±8.17 131.83±7.84*▲ 93.54±6.13 82.64±5.72*▲ 80.13±8.17 64.93±7.22*▲ 

与同组治疗前比较：*P＜0.05；与对照组治疗后比较：▲P＜0.05（1 mmHg＝133 Pa） 
*P < 0.05 vs same group before treatment; ▲P < 0.05 vs control group after treatment（1 mmHg＝133 Pa） 

表 3  两组 PWV 和 IMT 比较（⎯x ± s ） 
Table 3  Comparison on PWV and IMT between two groups (⎯x ± s ) 

PWV/(m·s−1) IMT/mm 
组别 n/例 

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后 

对照 81 12.94±1.75 10.69±1.37* 1.17±0.23 1.04±0.20* 

治疗 81 12.96±1.73 8.57±1.18*▲ 1.19±0.24 0.89±0.18*▲ 

与同组治疗前比较：*P＜0.05；与对照组治疗后比较：▲P＜0.05 
*P < 0.05 vs same group before treatment; ▲P < 0.05 vs control group after treatment  

表 4  两组不良反应比较 
Table 4  Comparison on adverse reactions between two groups  

组别 n/例 头晕、头痛/例 恶心、呕吐/例 肾功能异常/例 心动过速/例 发生率/% 

对照 81 4 3 3 2 14.81 

治疗 81 1 1 1 0 3.70* 

与对照组比较：*P＜0.05 
*P < 0.05 vs control group 

3  讨论 
高血压是心血管内科常见的疾病，据相关部门

统计，高血压在全球范围内的发病率高达 15%，我

国在 2015 年的《中国心血管报告》中显示已有 2

亿以上的高血压患者，且随着我国老龄化进程的加

快这一数据还在不断攀升，严重威胁着人们的身心

健康[7]。厄贝沙坦氢氯噻嗪是近年来研究上市的高

血压治疗药物，由选择性血管紧张素Ⅱ受体拮抗剂
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厄贝沙坦和噻嗪类利尿剂氢氯噻嗪组成，其中厄贝

沙坦能够显著阻断血管紧张素Ⅱ受体，进而使血浆

肾素和血管紧张素Ⅱ水平升高，同时还使得血浆醛

固酮水平降低，进而引起血管扩张，降低血压。氢

氯噻嗪是一种利尿剂，其主要作用机制是促进机体

钠离子的排泄，进而引起心输出量的降低和血管平

滑肌扩张，从而降低血压，两种药物组成复方制剂

不但能够强效降压，而且还能够减轻利尿剂造成的

钾离子紊乱，具有协同增效的作用[8-9]。复方罗布麻

颗粒是一种中药复方制剂，其具体作用机制复杂，

与其多种药物成分有关，具有多途径、多环节、多

靶点的降压功效[10]。张泽梁[4]研究认为复方罗布麻

颗粒在中医临床上具有多年临床应用经验和病例基

础，且与主流降压药物具有等效的降压作用，且不

良反应少。因此本研究采用复方罗布麻颗粒与厄贝

沙坦氢氯噻嗪联合治疗高血压，希望为高血压的临

床治疗提供一定的理论依据。 
本研究中，采用厄贝沙坦氢氯噻嗪单独治疗的

对照组患者临床总有效率为 86.42%，而采用复方罗

布麻颗粒与厄贝沙坦氢氯噻嗪联合治疗的治疗组患

者的临床总有效率高达 96.30%，两组临床有效率比

较差异具有统计学意义（P＜0.05），说明复方罗布

麻颗粒与厄贝沙坦氢氯噻嗪联合用于治疗高血压可

显著提升厄贝沙坦氢氯噻嗪单独治疗的临床效果。

治疗后两组患者的 24 h ASBP、24 h ADBP 和心率

均显著下降，同时治疗组各指标改善情况均优于对

照组患者（P＜0.05），表明两者药物联合使用具有

协同增效的作用，在稳定全天血压和心率方面具有

较大优势。高血压患者动脉血压若长期维持高水平，

则可能造成大中小动脉一系列的结构改变，血管内

壁增厚等，进而诱发多种血管病变性疾病[11]。近年

来世界卫生组织建议将动脉僵硬程度用于评价治疗

效果的指标之一，动脉脉搏波传导速度是反映动脉

大血管僵硬程度的指标之一[12]。另外，长期高血压

的存在会引起各种心血管疾病，其中动脉粥样硬化

最为常见，而动脉粥样硬化早期便可出现颈动脉内

膜中层厚度增厚的表现，因此颈动脉内膜中层厚度也

可显示药物治疗后对患者血管病变的改善效果[13]。本

研究中，治疗后两组患者 PWV 和 IMT 值均显著下

降，且治疗组患者 PWV 和 IMT 值较对照组患者改

善更明显（P＜0.05），说明复方罗布麻颗粒可以在

厄贝沙坦氢氯噻嗪单独治疗高血压的基础上改善患

者的动脉僵硬程度和动脉粥样硬化，为高血压患者

减轻对血管的损害提供了保障。另外本研究发现治

疗组患者不良反应发生为 3.70%，明显低于对照组

患者的 14.81%，两组比较差异有统计学意义（P＜
0.05），表明复方罗布麻颗粒能够减轻厄贝沙坦氢氯

噻嗪单独治疗高血压的不良反应。 
综上所述，复方罗布麻颗粒联合厄贝沙坦氢氯

噻嗪治疗高血压疗效显著，不良反应发生率低，值

得临床推广使用。 
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