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摘要  ［摘要］目的观察氯吡格雷和阿司匹林联合治疗非ST段抬高急性冠脉综合征（NSTEACS）的近期疗效。

方法NSTEACS患者70例，随机分为两组，对照组35例：给予阿司匹林及低分子肝素治疗，并根据病情给予硝酸

酯类、β受体阻滞药、钙拮抗药、血管紧张肽转化酶抑制药（ACEI）、他汀类调脂药等常规药物治疗；治疗组
35例：在给予阿司匹林、低分子肝素及常规治疗的同时即刻口服氯吡格雷300 mg，随后每天75 mg，连续14 
d，观察两组患者的临床疗效及不良反应。结果治疗组有效率85.7%，对照组有效率62.9%，两组间差异有显著

性（P＜0.05）；两组治疗前后心绞痛发作次数减少，心肌缺血时间缩短，硝酸甘油消耗量减少（P＜ 0.05），

且两组治疗后上述各项指标间差异均有显著性，治疗组优于对照组（P＜ 0.05）；两组治疗前后凝血酶原时间

（PT）、活化部分凝血酶原时间（APTT）、血小板计数（PLT）相比差异无显著性。结论NSTEACS患者在应用
阿司匹林常规治疗的基础上加用氯吡格雷近期疗效肯定，能有效控制心绞痛发作，安全性好。 
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