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２型糖尿病（Ｔ２ＤＭ）是因各种因素所致胰岛素分泌
减少或作用减退引起的血糖慢性进行性升高，伴有不同

程度糖脂代谢异常，表现为血糖和三酰甘油（ＴＧ）升高，
高密度脂蛋白胆固醇（ＨＤＬ－Ｃ）降低 犤１犦。胰岛素抵抗

（ＩＲ）在 Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者的发病和进展过程中
发挥重要作用，并可引起大血管和微血管病变，导致动

脉粥样硬化（ＡＳ）和心脑血管疾病发生风险增加。故临
床治疗除应积极控制血糖外，还应合理应用他汀类药物

降低血脂水平犤２犦。市面上他汀类药物种类繁多，而患者

用药依从性各有不同，给他汀类药物合理应用带来诸多

麻烦。本研究中主要对Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者他汀类

药物应用情况及成本－效果进行调查和分析，为临床合
理用药提供参考。

１ 资料与方法

１．１ 一般资料
纳入标准：符合Ｔ２ＤＭ诊断标准犤３犦，空腹血糖（ＦＢＧ）

＞７．０ｍｍｏｌ／Ｌ，且糖化血红蛋白（ＨｂＡ１Ｃ）＜９．０％；符合高
脂血症相关诊断标准犤４犦；年龄３０～８０岁；接受规范降糖
治疗；患者及家属均签署知情同意书。

排除标准：伴严重系统性疾病或恶性肿瘤；前 ３个
月内发生急性心血管事件；已明确无法耐受他汀类药

物；伴活动性炎症或溃疡。

３００例２型糖尿病合并高脂血症患者他汀类药物
应用现状及成本－效果分析

李 勇，杨文翔，王龙飞
（四川省南充市中心医院·川北医学院第二临床医学院，四川 南充 ６３７０００）

摘要：目的 探讨 ２型糖尿病（Ｔ２ＤＭ）合并高脂血症患者他汀类药物应用现状及成本 －效果。方法 选取医院 ２０１７年 １２月至 ２０１８年

１２月收治的患者３００例，分析瑞舒伐他汀钙、阿托伐他汀钙及辛伐他汀等他汀类药物应用状况，以低密度脂蛋白（ＬＤＬ－Ｃ）为指标评估
患者血脂改善效果，并计算成本－效果比（Ｃ／Ｅ）和增量成本 －效果比（ΔＣ／ΔＥ）。结果 应用他汀类药物１８４例（６１．３３％），其中服用瑞
舒伐他汀钙６１例（３３．１５％）、阿托伐他汀钙４５例（２４．４６％）、辛伐他汀７８例（４２．３９％）；瑞舒伐他汀钙治疗有效率明显高于阿托伐他
汀钙及辛伐他汀（Ｐ＜０．０５）；３种他汀类药物治疗的 Ｃ／Ｅ由高到低依次为辛伐他汀、瑞舒伐他汀钙和阿托伐他汀钙，以瑞舒伐他汀钙
为标准，阿托伐他汀钙和辛伐他汀的 ΔＣ／ΔＥ分别为１５．０１和２７．７６。结论 他汀类药物在 Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者中的应用率较低且

Ｃ／Ｅ比各有不同，其中瑞舒伐他汀钙有效率最高，辛伐他汀 Ｃ／Ｅ比最低。
关键词：２型糖尿病；高脂血症；他汀类药物；合理用药；成本－效果比
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表１ ３种他汀类药物治疗 Ｔ２ＤＭ合并高脂血症的 Ｃ／Ｅ比较

药物名称

瑞舒伐他汀钙

阿托伐他汀钙

辛伐他汀

成本（元）

１６．７１
８．９０
３．０５

Ｃ／Ｅ
２１．２４
３３．３７
１０．３４

ΔＣ／ΔＥ

１５．０１
２７．７６

表２ ３种药物 Ｃ／Ｅ敏感度分析

药物名称

瑞舒伐他汀钙（ｎ＝６１）

阿托伐他汀钙（ｎ＝４５）

辛伐他汀（ｎ＝７８）

成本（元）

１５．０４
８．０１
２．７５

有效率（％）

７８．６９
２６．６７
２９．４９

Ｃ／Ｅ
１９．１１
２７．１６
９．３３

ΔＣ／ΔＥ

１３．５１
２４．９８

病例选择：选取我院２０１７年１２月至２０１８年１２月
收治的Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者３００例，其中男１７４例，
女 １２６例；年龄 ４３～７９岁，平均（６１．５８±１０．２４）岁；病
程１～１８年，平均（６．４９±１．７５）年。
１．２ 方法

评价内容：收集入选患者的年龄、性别、现病史及治

疗情况等临床基本资料，以及瑞舒伐他汀钙片（商品名

可定，阿斯利康药业有限公司，注册证号Ｈ２０１６０６１２，规
格为每片２０ｍｇ）、阿托伐他汀钙片（商品名立普妥，辉瑞制
药有限公司，国药准字 Ｈ２００５１４０８，规格为每片２０ｍｇ）
及辛伐他汀片（商品名舒降之，杭州默沙东制药有限公

司，注册证号 Ｈ２０１７１１６２，规格为每片 ２０ｍｇ）３种他汀
类药物应用状况牗均为口服，每次 ２０ｍｇ，每日 １次、且
疗程均为３个月牘。以低密度脂蛋白胆固醇（ＬＤＬ－Ｃ）为
评估指标，以 ＬＤＬ－Ｃ下降≥５０％或＜２．６ｍｍｏｌ／Ｌ为有
效，其中合并冠心病者为ＬＤＬ－Ｃ＜１．８ｍｍｏ／Ｌ为有效。

治疗成本确定：本研究所有患者均为门诊患者，假

定其他费用支出一致，故仅需计算直接成本，因为３种
药物疗程及服用剂量均相同，故可直接采用药品单价进

行计算，瑞舒伐他汀钙片、阿托伐他汀钙片和辛伐他汀

片单价分别为 １６．７１元、８．９０元、３．０５元，采用成本－
效果比（Ｃ／Ｅ）和增量成本 －效果比（ΔＣ／ΔＥ）评价各
种他汀类药物治疗的经济性。值越小，单位疗效花费的

成本越低。

１．３ 统计学处理
采用ＳＰＳＳ１９．０统计学软件分析。计数资料以率（％）

表示，行 χ２检验。Ｐ＜０．０５为差异有统计学意义。
２ 结果

２．１ 他汀类药物使用情况
３００例 患 者 中 ，使 用 他 汀 类 药 物 者 １８４例

（６１．３３％），其中瑞舒伐他汀钙６１例（３３．１５％），阿托伐
他汀钙４５例（２４．４６％），辛伐他汀７８例（４２．３９％）。
２．２ 治疗效果

瑞舒伐他汀钙治疗有效率为 ７８．６９％（４８／６１），明
显高于阿托伐他汀钙的 ２６．６７％（１２／４５）、辛伐他汀的
２９．４９％（２３／７８，χ２＝３４．８５０，Ｐ＜０．０５牘。
２．３ Ｃ／Ｅ

３种他汀类药物治疗的 Ｃ／Ｅ由高到低依次为辛伐
他汀、瑞舒伐他汀钙和阿托伐他汀钙，以瑞舒伐他汀钙

为标准，阿托伐他汀钙和辛伐他汀 ΔＣ／ΔＥ分别为
１５．０１和２７．７６。详见表１。
２．４ Ｃ／Ｅ敏感度分析

假设随着医疗政策改善，３种药物成本均下降
１０％，敏感性分析结果显示，Ｃ／Ｅ由高到低依次为辛伐
他汀、瑞舒伐他汀钙和阿托伐他汀钙，以瑞舒伐他汀钙

为标准，阿托伐他汀钙和辛伐他汀的 ΔＣ／ΔＥ分别为
１３．５１和２４．９８。详见表２。

３ 讨论

据国际糖尿病联盟（ＩＤＦ）报道，２０１３年全球 ＤＭ患
者共 ３．８２亿，其中 ８５％～９５％为 Ｔ２ＤＭ，且到 ２０３５年
预计可增长５５％，患者总数将达６亿以上犤５犦。我国为ＤＭ
主要高发地区，ＤＭ患者一直缺乏有效管理，长期糖脂
代谢异常可造成各器官系统慢性并发症，不仅严重损害患

者生命安全和生活质量，也给社会带来沉重的疾病负担。

Ｔ２ＤＭ与糖脂代谢关系密切且可相互作用造成恶
性循环，控制血糖水平可有效减少Ｔ２ＤＭ患者微血管病
变发生，但对心脑血管并发症无明显改善效果，而若

ＬＤＬ－Ｃ降低 １ｍｍｏｌ／Ｌ并保持 ５年，心脑血管事件发
生率可降低 ２０％。他汀类药物属羟甲基戊二酰辅酶 Ａ
（ＨＭＧ－ＣｏＡ）还原酶抑制剂，可通过阻断甲戊酸代谢有
效控制胆固醇合成，同时还能提升血清胆固醇清除效

果，并抑制载脂蛋白合成，缓解 ＡＳ病情进展和预防心
脑血管事件发生犤６犦。ＤＥＶＲＩＥＳ等犤７犦的研究表明，他汀类

药物对 Ｔ２ＤＭ患者心血管事件的预防效果优于降血糖
药物，且用于高龄或高风险 Ｔ２ＤＭ患者获益大于风险。
现阶段，临床常用他汀类药物包括天然化合物辛伐他汀

和瑞舒伐他汀钙及人工合成阿托伐他汀钙等，疗效和并

发症均有所不同，患者也常因发生并发症或血脂达标等

因素而自行停止服药，造成他汀类药物在临床应用情况

不详，对合理用药造成一定困扰。李庚等犤８犦调查发现，

Ｔ２ＤＭ患者他汀类药物使用率偏低且 ＬＤＬ－Ｃ达标率
较低，其中合并冠心病患者 ＬＤＬ－Ｃ达标率尤为不理
想。本研究结果显示，Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者他汀类
药物应用情况仍需不断改善。

Ｃ／Ｅ是影响患者治疗依从性的重要因素，也是临
床优化用药方案和节约医疗成本的主要参考指标。他汀

类药物品种复杂且生产厂家众多，不同厂家或不同种类

药物用于 Ｔ２ＤＭ合并高脂血症患者成本和疗效均可能
存在显著差异。ＢＡＲＡＫＡＴ等犤９犦对 １５４２例糖尿病合并
血脂异常患者分别应用瑞舒伐他汀、阿托伐他汀、普伐


