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摘要：目的 探讨冠心病缺血性心衰患者治疗中应用冠状动脉介入治疗的效果。

方法 在 2025 年 1 月～2026 年 1 月选取 29 例冠心病缺血性心衰患者，均择期进

行冠状动脉介入治疗。比较治疗前后患者心功能指标变化，包括左心室射血分数

(LVEF)、左心室收缩末期内径(LVESD)、左心室舒张末期内径(LVEDD)。结果 LVEF，

治疗后高于治疗前(P＜0.05)，有统计学意义；LVESD 以及 LVEDD，治疗后低于治

疗前(P＜0.05)，有统计学意义。结论 冠心病缺血性心衰患者治疗中应用冠状动

脉介入疗法效果显著，可有效改善其心功能，值得应用。
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冠心病是慢性心血管疾病，具有高发病率、病情易反复、高死亡率等特点，

其早期症状不明显，随着病情的进展，会引起心绞痛、呼吸短促等症状，若未及

时进行科学治疗，在血管狭窄等因素影响下，易合并缺血性心衰，严重影响患者

身体健康和生命安全
[1]
。因此，需使用科学的疗法治疗冠心病缺血性心衰患者，

以改善其预后。冠状动脉介入术经心导管技术开通闭塞或者狭窄的冠状动脉管腔，

能恢复患者心肌血流灌注，具有并发症少、创口小等优势，有助于患者术后康复。

基于此，本文探讨冠心病缺血性心衰患者治疗中应用冠状动脉介入治疗的效果，

报道如下。

1资料和方法

1.1 基础资料

在 2025 年 1 月～2026 年 1 月选取 29 例冠心病缺血性心衰患者，均择期进行

冠状动脉介入治疗。纳入标准：入组者经心电图等确诊为冠心病缺血性心衰，且

均是冠心病血管狭窄所致心衰。同时，均存在冠状动脉介入治疗指征。排除标准：

伴恶性肿瘤者、入组前 2周进行过其他治疗者、伴重要器官功能障碍者排除。男

15 例，女 14 例；年龄 54～75 岁，平均(62.03±1.14)岁。

1.2 方法

所有患者均接受冠状动脉介入治疗，详情如下。

术前准备：术前 3 日，每日口服 0.1g 阿司匹林肠溶片( 石家庄科仁医药科

技有限公司，国药准字 H20254933)，1 次/d。同时，指导患者完善术前检查，并

对患者进行艾伦试验，以制定针对性手术方案。

手术操作：对患者进行局麻，并调整至仰卧位。术中，根据患者冠状动脉状

况合理选择支架系统，例如 XIENCE 冠脉雷帕霉素洗脱支架系统。且冠状动脉造

影中选择多个体位进行检查，以了解病变血管状况、病变位置。然后，置入导管，

并将扩张球囊和支架从桡动脉置入，若一切正常，手术结束后拔除动脉鞘管。

术后治疗：术后 6h 后，对患者进行预防性药物治疗，持续治疗 30d，以巩固

手术治疗效果。

1.3 观察指标



在治疗前、治疗后用超声心动仪对患者进行检查，以了解其心功能指标变化，

包括 LVEF、LVESD 以及 LVEDD。

1.4 统计学分析

用 SPSS24.0 软件处理数据，计数资料用百分比表示，并用χ²值检验，计量

资料用标准差表示，并用 t值检验，若 P＜0.05，则有统计学意义。

2结果

LVEF，治疗后高于治疗前(P＜0.05)，有统计学意义；LVESD 以及 LVEDD，治

疗后低于治疗前(P＜0.05)，有统计学意义，见表 1。

表 1 治疗前后心功能指标比较 （
一

X±S）

组别 LVEF(%) LVESD(mm) LVEDD(mm)

治疗前(29) 43.41±2.67 54.06±2.75 62.43±3.62

治疗后(29) 51.37±5.28 43.48±5.03 51.39±4.58

t 值 7.2449 9.9387 10.1839

P 值 0.0000 0.0000 0.0000

3 讨论

冠心病是常见病，是因冠状动脉粥样硬化斑块引起的血流受阻、血管狭窄导

致的，若未及时进行科学治疗，在心肌梗死、心室重构、心肌缺氧和缺血等影响

下，易合并缺血性心衰，不仅会进一步危及心功能，还会增加治疗难度，严重危

及患者生命安全。既往，临床上常用药物治疗冠心病缺血性心衰患者，例如强心

剂、利尿剂等，能改善患者心绞痛等症状，并延缓疾病进展。但无法根治冠心病

缺血性心衰，且患者长期用药易引起不良反应、耐药性等问题，严重影响临床疗

效
[2]
。因此，需应用科学的疗法治疗冠心病缺血性心衰患者，以改善其心功能，

进而改善其预后。

研究结果显示，相比于治疗前，治疗后 LVEF、LVESD 以及 LVEDD 指标变化明

显，说明冠状动脉介入治疗冠心病缺血性心衰患者能有效改善其心功能，其和张

红光学者研究结果相符
[3]
。究其原因，冠状动脉介入治疗冠心病缺血性心衰患者

中，能开通堵塞或者狭窄的血管，而改善心肌血运，使心肌细胞获得足够的营养

物质和氧气，进而促进未坏死或者受损的心肌细胞恢复，能提升心肌收缩力
[4]
。

同时，冠状动脉介入通过快速开通狭窄或者堵塞的血管，能控制心肌梗死范围，

有助于改善 LVEF 等心功能指标
[5]
。且该术式通过改善心肌血运，能延缓心室重

塑，而维持心室形态和大小稳定，进而促使 LVESD 以及 LVEDD 水平下降，能有效

改善患者心脏舒张功能和收缩功能。此外，冠状动脉介入术对患者的创伤较小，

有助于患者术后康复。但本研究存在不足之处，即纳入的样本量偏少，可能对研

究结果的可靠性和准确性产生影响。且研究对象均来自同一所医院，地域限制可

能影响研究结果的推广性，望有关学者研究中增加样本量，并在多个地域选取研

究对象，以提升研究结果的精准性。

综上叙述，冠心病缺血性心衰患者治疗中应用冠状动脉介入疗法效果显著，

可有效改善患者心功能，值得应用。
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