
药物与临床
第 34卷第 1期 医学信息 Vol. 34 No.1

2021年 1月 Journal of Medical Information Jan. 2021

作者简介：苏长阳（1979.1-），男，辽宁朝阳人，硕士，主治医师，主要

从事心血管疾病的诊治工作

心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛对冠心病合并
心理障碍患者临床疗效及负性情绪的影响
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摘要院目的 观察心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛治疗冠心病合并心理障碍患者临床疗效以及对负性情绪的影响遥 方法 选取

2019年 1月~2020年 1月我院收治的 80例冠心病合并心理障碍患者作为研究对象袁 采用随机数字表法分为对照组和观察组袁
各 40例遥 对照组给予常规治疗袁 观察组在对照组组基础上给予氟哌噻吨美利曲辛和心理疗法袁 比较两组临床治疗总有效率尧
GAD-7评分尧PHQ-9评分尧 治疗依从性以及临床不良反应发生情况遥 结果 观察组治疗总有效率为 97.50%袁 高于对照组的
85.00%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰治疗后袁观察组 GAD-7评分尧PHQ-9评分低于对照组袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观
察组治疗依从性为 92.50%袁高于对照组的 82.50%袁差异有统计学意义渊 约0.05冤曰观察组临床不良反应发生率为 5.00%袁与对照组
的 2.50%比较袁差异无统计学意义渊 跃0.05冤遥结论 心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛治疗冠心病合并心理障碍患者效果确切袁可
改善患者焦虑尧抑郁情绪袁提高治疗依从性袁且不增加不良反应发生几率遥
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Psychotherapy Combined with Flupentixol-melitracen on the Clinical Efficacy and Negative Emotion
of Patients with Coronary Heart Disease Complicated by Psychological Disorders

SU Chang-yang,SHUAI Dong-dong,WANG Lei,ZHAO Xia
(Department of Internal Medicine-Cardiovascular, Shijingshan Teaching Hospital of Capital Medical University/

Beijing Shijingshan Hospital,Beijing 100043,China)
Abstract：Objective To observe the clinical efficacy of psychotherapy combined with flupentixol-melitracen in the treatment of patients with coronary
heart disease complicated by psychological disorders and its influence on negative emotions.Methods A total of 80 patients with coronary heart
disease and mental disorders admitted to our hospital from January 2019 to January 2020 were selected as the research objects, and were divided into
the control group and the observation group by random number table method, with 40 cases in each group. The control group was given conventional
treatment, and the observation group was given flupentixol-melitracen and psychotherapy on the basis of the control group. The total effective rate of
clinical treatment, GAD-7 score and PHQ-9 score, compliance rate and clinical adverse reactions.Results The total effective rate of treatment in the
observation group was 97.50%, which was higher than 85.00% in the control group,the difference was statistically significant ( 约0.05); after treatment,
the GAD-7 score and PHQ-9 score of the observation group were lower than those of the control group,the difference was statistically significant ( 约
0.05); The compliance rate of the observation group was 92.50%, which was higher than 82.50% of the control group,the difference was statistically
significant ( 约0.05); the incidence of clinical adverse reactions in the observation group was 5.00%,compared with 2.50% of the control group, the
difference was not statistically significant ( >0.05).Conclusion Psychotherapy combined with flupentixol-melitracen is effective in the treatment of
patients with coronary heart disease complicated by psychological disorders. It can improve patients' anxiety and depression, improve compliance with
doctors, and does not increase the probability of adverse reactions.
Key words：Psychotherapy;Flupentixol-melitracen;Coronary heart disease;Psychological disorders;Negative emotions

冠心病（coronary heart disease）是一种常见心内
科疾病，主要因冠状动脉粥样硬化病变，导致冠状动

脉官腔狭窄、血流受阻、心肌供血不足[1]。冠心病病情
病程较长，容易反复，患者需要反复再住院治疗[2]，长
期以往易产生焦虑、抑郁等不良情绪，导致临床遵医

行为降低，不配合治疗，严重影响治疗效果[3]。冠心
病合并心理障碍患者，在药物治疗基础上，应给予针

对性心理疗法，以改善不良情绪，提高患者治疗积极

性[4]。心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛对冠心病合
并心理障碍相关研究较少，尤其是对负性情绪和临

床疗效的影响存在差异 [5]。本研究结合 2019年 1
月耀2020年 1月我院收治的 80例冠心病合并心理
障碍患者临床资料，探讨心理疗法联合氟哌噻吨美

利曲辛对冠心病合并心理障碍患者临床疗效及负性

情绪的影响，现报道如下。

1资料与方法
1.1一般资料 选取 2019年 1月~2020年 1月首都
医科大学石景山教学医院收治的 80例冠心病合并
心理障碍患者作为研究对象，采用随机数字表法分

为对照组和观察组，各 40例。对照组男性 26例，女
性 14例；年龄 41耀82岁，平均年龄（57.21依2.41）岁；
观察组男性 28例，女性 12例；年龄 40耀84岁，平均
年龄（56.42依2.14）岁。两组年龄、性别比较，差异无统
计学意义（ 跃0.05），具有可比性。本研究经医院伦理
委员会审批通过，患者自愿参加并签署知情同意书。

1.2纳入及排除标准
1.2.1纳入标准 淤均符合临床冠心病合并心理障碍
诊断标准[6]；于均经冠状动脉造影确诊；盂GAD-7及
PHQ-9评分逸40分[7]；榆依从性良好，能配合干预者。
1.2.2排除标准 淤合并肝、肾、脑血管等严重系统疾
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病者；于合并认知功能异常、精神病史者；盂研究药
物过敏者；榆随访资料不完善者。
1.3方法
1.3.1对照组 予以常规治疗：阿托伐他汀钙片（北
京嘉林药业股份有限公司，批号：H19990258，规格：
7 mg/片）治疗，10 mg/次，1次/d，连续治疗 4周。
1.3.2观察组 在对照组基础上联合心理疗法以及氟
哌噻吨美利曲辛片（丹麦灵北制药有限公司，批号：
JX19980123，规格：10.5 mg/片）治疗，口服，1片/次，
早晨和中午各 1次；连续治疗 5 d后，1片/次，1次/d，
连续治疗 4周。心理疗法：淤统筹和兼顾患者的住
院信息、个人情况，防止单向思考问题导致其余方面
被忽视，进一步制定针对性干预计划；于加强护患之
间交流和沟通，协助患者、患者家属办理入院手续，
为患者、患者家属介绍住院环境，建立良好的护患关
系；盂了解患者心理状态，明确心理障碍原因。针对
性分析患者的内心痛苦和矛盾，疏导患者，并指导患
者和家属控制心理障碍诱因；榆倾听患者诉说的问
题、意见，保持对患者的关心，在诉说期间不可擅自
评论和发表意见，使患者倾述期间保持舒适、轻松的
心情，并引导患者强化心理素质，使其积极面对现实
问题。
1.4观察指标 比较两组临床治疗总有效率、GAD-7
评分、PHQ-9评分、治疗依从性以及临床不良反应
（皮疹、恶心、呕吐）发生情况。
1.4.1临床疗效 淤显效：患者心绞痛发作时间、发作
次数显著下降，症状持续时间降幅在 80%以上，心
理状态正常；于有效：患者心绞痛发作时间、发作次
数下降下降，症状持续时间降幅为 50%耀80%，心理
状态改善；盂无效：患者病情改善不明显，症状持续
时间降幅在 50%以下[8]。总有效率=（显效+有效）/总

例数伊100%。
1.4.2 GAD-7及 PHQ-9评分 采用广泛性焦虑障碍
量表（GAD-7）[9]评估患者焦虑状态，分为 4 级评分
的 7个项目自评量表，总分 0耀21分，0耀4分为没有
广泛性焦虑，5耀9分为轻度广泛性焦虑，10耀14分为
中度广泛性焦虑，15耀21分为重度广泛性焦虑；采用
抑郁评估量表（PHQ-9）[10]评估患者抑郁状态，分为 5
级评分的 9个项目自评量表，总分 0耀27分，0耀4分
为没有抑郁，5耀9分为轻度抑郁，10耀14分为中度抑
郁，15耀19分为中重度抑郁，20耀27分为重度抑郁。
1.4.3治疗依从性 淤完全依从：患者完全遵医嘱，配
合临床护理和操作；于部分依从：患者遵医嘱，存在
偶尔不配合治疗和护理现象；盂不依从：患者不能遵
照医嘱，经常存在不配合护理和治疗现象 [11]。依从
率=（完全依从+部分依从）/总例数伊100%。
1.5统计学方法 采用 SPSS20.0软件对数据进行分
析。计量资料以（ 依）表示，采用 检验；计数资料以
[（%）]表示，采用 2检验。以 约0.05表示差异有统
计学意义。
2结果
2.1两组临床疗效比较 观察组治疗总有效率高于
对照组，差异有统计学意义（ 约0.05），见表 1。
2.2 两组治疗前后 GAD-7 评分、PHQ-9 评分比较
治疗前，两组 GAD-7评分、PHQ-9评分比较，差异
无统计学意义（ 跃0.05）；治疗后，两组 GAD-7评分、
PHQ-9评分低于治疗前，且观察组低于对照组，差
异有统计学意义（ 约0.05），见表 2。
2.3两组治疗依从性比较 观察组治疗依从性高于
对照组，差异有统计学意义（ 约0.05），见表 3。
2.4两组临床不良反应发生情况比较 两组不良反应
总发生率比较，差异无统计学意义（ 跃0.05），见表 4。

组别

观察组

对照组

40
40

治疗前

14.40依3.33
14.45依3.82

-0.062
跃0.05

治疗后

9.48依3.47
12.60依3.75

-3.865
约0.05

治疗前

17.00依6.34
17.15依5.93

-0.109
跃0.05

治疗后

10.77依4.77
13.35依5.19

-2.31
约0.05

GAD-7评分 PHQ-9评分
表 2 两组治疗前后 GAD-7评分尧PHQ-9评分比较渊 依 袁分冤

完全依从

21（52.50）
19（47.50）

组别

观察组

对照组

40
40

部分依从

16（40.00）
14（35.00）

不依从

3（7.50）
7（17.50）

依从率

37（92.50）*

33（82.50）

表 3 两组治疗依从性比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=-6.024，约0.05

组别

观察组

对照组

40
40

显效

23（57.50）
21（52.50）

有效

16（40.00）
13（33.50）

无效

1（2.50）
6（15.00）

总有效率

39（97.50）*

34（85.00）

表 1 两组临床疗效比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=7.075，约0.05
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皮疹

1（2.50）
0

组别

观察组

对照组

40
40

恶心

0
1（2.50）

呕吐

1（1.50）
1（2.50）

总发生率

2（5.00）*

2（5.00）

表 4 两组不良反应发生情况比较[ 渊%冤]

注：*与对照组比较，2=0.045，跃0.05
3讨论

冠心病是一种心血管常见病，以典型胸痛、心律

失常等为主，病情迁延[12]。患者长期遭受病情反复发
作及疼痛的影响，使其心理负担增加，易发生不同程

度心理障碍，主要表现为焦虑、抑郁等，不仅影响患

者治疗依从性，还可引起患者发生生理病变，导致一

系列不良事件的发生[13]。同时焦虑、抑郁等负性情绪
会进一步促使患者儿茶酚胺水平升高、血小板激活、

交感神经紧张、炎性反应增强，进而增加心绞痛或心

肌梗死发生风险，加重病情，形成恶性循环。

氟哌噻吨美利曲辛片是一种复方制剂，由盐酸

氟哌噻吨以及盐酸美利曲辛组成，其中盐酸氟哌噻

吨属于噻吨类神经阻滞剂，小剂量作用下可发挥抗

焦虑、抗抑郁效果；盐酸美利曲辛则属于双相抗抑郁

剂，低剂量作用下具有兴奋特性[14]，两者作用互为协
同，在轻中度抑郁、焦虑患者治疗中具有显著效果。

但患者情绪、心理状况受多方面因素影响，单纯抗抑

郁药物仍难以取得十分理想的治疗效果，故行为干

预或心理疏导在冠心病伴心理障碍治疗中具有一定

积极作用。心理疗法可对患者心理状态加以调节，

从根源明确患者心理障碍的原因，通过针对性心理

疏导方案，消除患者的内心顾虑，稳定治疗效果 [4]。
但是关于心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛对冠心病

合并心理障碍患者临床疗效及负性情绪的影响有待

临床进一步深入研究。本研究结果显示，观察组治

疗总有效率高于对照组（ 约0.05），与李双勇等 [14]研
究结果基本一致，表明心理疗法联合氟哌噻吨美利

曲辛治疗冠心病合并心理障碍效果理想，总有效率

较高。同时治疗后两组组 GAD-7评分、PHQ-9评分
均低于治疗前，且观察组低于对照组（ 约0.05）；观察
组治疗依从性高于对照组（ 约0.05），提示联合应用
心理疗法和氟哌噻吨美利曲辛可降低焦虑、抑郁评

分，改善患者不良心理情绪，提高患者遵医依从性，

进一步为临床治疗提供有利条件，为良好的治疗效

果奠定基础。此外，两组不良反应发生率比较，差异

无统计学意义（ 跃0.05），表明心理疗法联合氟哌噻
吨美利曲辛治疗冠心病合并心理障碍不增加不良反

应发生几率，应用安全性良好。

综上所述，心理疗法联合氟哌噻吨美利曲辛治

疗冠心病合并心理障碍患者效果确切，可改善患者

焦虑、抑郁情绪，提高治疗依从性，且不增加不良反

应发生几率。
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