
!临床研究!

氟哌噻吨美利曲辛治疗胃溃疡伴抑郁症的临床研究

薛
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红

"重庆市公安消防总队医院
!

"###/#

$

!!

摘
!

要"目的
!

观察在常规治疗的基础上加用氟哌噻吨美利曲辛治疗胃溃疡伴抑郁症的疗效%方法
!

对经胃镜确诊为胃溃

疡的患者采用
[C7;9B;86

抑郁量表"

[']!

$进行评分!总分大于或等于
.#

分及以上者共
3%

例!分为常规治疗组及常规治疗加用

氟哌噻吨美利曲辛组!

%

周后复查胃镜!观察其疗效%结果
!

两组均有效'但常规治疗加用氟哌噻吨美利曲辛组治愈率明显高于

常规治疗组"

!

%

#0#1

$!且无明显不良反应 %结论
!

对于伴抑郁症的胃溃疡患者在常规治疗基础上加用氟哌噻吨美利曲辛治疗

效果更好!不良反应小!安全有效%

关键词"胃溃疡'抑郁症'氟哌噻吨美利曲辛
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胃肠道被称为+情绪化器官,#其功能状态明显受人们的精

神*情绪状态影响'消化道溃疡是一种与心理因素密切相关的

身心疾病'临床诊疗中发现#部分消化道疾病与抑郁症关系十

分密切#而在诊疗过程中临床医师往往容易注意其消化道症状

而忽略患者的精神心理状态#影响治疗效果'现就本院门诊体

检和住院的
3%

例经胃镜确诊为胃溃疡合并抑郁症患者分为常

规治疗组及常规治疗加用氟哌噻吨美利曲辛组进行对照研究#

%

周后观察其症状缓解*溃疡治愈率及不良反应'

>

!

资料与方法

>0>

!

一般资料
!

.##<

年
-

月至
.#-#

年
1

月在本院体检和住

院的经胃镜检查确诊为胃溃疡且疑有抑郁症状的
-.-

例患者#

按
[C7;9B;86

抑郁量表$

[']!

%进行评分#总分大于或等于

.#

分者并排除以下疾病!$

-

%慢性萎缩性胃炎&$

.

%近期胃肠手

术史&$

$

%器质性精神障碍#药物及乙醇依赖者'符合标准入选

者共
3%

例#其中男
$3

例#女
"-

例&年龄
"1

"

3#

岁#平均$

132

--0$

%岁'

>0?

!

方法
!

将
3%

例患者随机分为两组#其中常规治疗组
"#

例#给予质子泵抑制剂*胃黏膜保护剂*抗幽门螺杆菌常规治

疗&常规治疗加氟哌噻吨美利曲辛组
$%

例#在给予质子泵抑制

剂*胃黏膜保护剂*抗幽门螺杆菌常规治疗基础上加用氟哌噻

吨美利曲辛每天早上
-#7

4

$商品名!黛立新#丹麦灵比
SG6:?

DA)N

制药有限公司#进口注册证号
[.##.#"3"

%'所有病例在

入选时均详细询问消化不良症状$包括腹胀*餐后饱胀*早饱*

腹痛*嗳气*恶心*呕吐等
3

项%#并以下列标准计分#

#

级!无症

状#积
#

分&

#

级!轻度症状#不影响日常生活#积
-

分&

$

级!中

度症状#部分影响日常生活#积
.

分&

'

级!症状严重#影响日

常生活#难以坚持工作#积
$

分'各项症状积分累加为该患者

症状积分'整个实验过程中密切观察血常规*肝功能*血生化*

肾功能*血糖*心电图及临床症状改善情况'

%

周为
-

个疗程#

疗程结束后询问消化道症状并评分#再用
[']!

进行复评并

复查胃镜#以观察其疗效及不良反应'

>0@

!

统计学处理
!

根据数据类型采用
5

检验及
(

.检验#计量

资料以
M2;

表示#以
!

%

#0#1

为差异有统计学意义'

?

!

结
!!

果

?0>

!

临床症状比较
!

治疗前两组患者临床症状比较差异无统

计学意义$

!

$

#0#1

%#治疗后均较治疗前明显改善$

!

%

#0#1

%#

但常规治疗加氟哌噻吨美利曲辛组较常规治疗组改善更为显

著$

!

%

#0#-

%#见表
-

'

表
-

!!

两组患者治疗前#后临床症状平均积分情况比较

临床症状
常规治疗组$

%X"#

%

治疗前 治疗后

常规治疗加氟哌噻吨

美利曲辛组$

%X$%

%

治疗前 治疗后

腹胀
$- -. $# %

餐后饱胀
.$ -- .1 1

早饱
./ -# .1 /

腹痛
$3 -3 $1 %

嗳气
.1 1 ./ "

恶心
-. / -" .

呕吐
$ - 1 .

?0?

!

[']!

评分比较
!

治疗前两组患者
[']!

评分比较

差异无统计学意义$

!

$

#0#1

%&常规治疗组治疗前*后评分比

/%#-

重庆医学
.#--

年
"

月第
"#

卷第
--

期



较无显著变化$

!

$

#0#1

%&常规治疗加氟哌噻吨美利曲辛组治

疗后较治疗前评分明显下降$

!

%

#0#-

%#两组比较差异有统计

学意义$

!

%

#0#-

%#见表
.

'

表
.

!!

两组患者治疗前#后
[']!

评分$

M2;

%

时间
常规治疗组

$

%X"#

%

常规治疗加氟哌噻吨

美利曲辛组$

%X$%

%

治疗前
$3012<0- "#0<2-#0/

治疗后
$/0<2--0# -$032/0$

?0@

!

治疗效果比较
!

两组胃溃疡治愈率分别为
/10#5

$

./

"

"#

%及
%-0/5

$

$-

"

$%

%#常规治疗加氟哌噻吨美利曲辛组

治愈率明显高于常规治疗组'

?0A

!

不良反应比较
!

两组患者治疗前*后进行血常规*肝功

能*血生化*肾功能*血糖*心电图等检查#均未发现明显异常改

变'常规治疗加氟哌噻吨美利曲辛组在正常治疗范围内无明

显不良反应#有
.

例患者在治疗第
.

周出现口干#症状轻微#嘱

患者多饮水后缓解#未停药'两组不良反应比较#差异无统计

学意义$

!

%

#0#1

%'

@

!

讨
!!

论

胃溃疡是常见的消化系统疾病#其发病*转归除了消化系

统本身的病变外#还受人体心理*精神状态的影响(

-?3

)

'而随着

现代社会压力的增加*节奏的增快#不少患者出现胃溃疡伴有

精神*心理状态的异常或者亚健康状态#胃溃疡久治不愈或疗

效不佳#应充分考虑是否合并有焦虑
?

抑郁症状'抑郁症主要

表现为三低症状#即情绪低落*思维认知能力迟缓*活动减少'

严重者往往发生自责*自罪及自杀等过激行为#给个人*家庭*

医院均造成不良后果'因此#接诊医师要学会识别焦虑
?

抑郁

症患者#对于可疑患者应及时诊断并给予相应的治疗'

氟哌噻吨美利曲辛为一种临床较为常用的抗焦虑*抗抑郁

药物#是小剂量二盐酸三氟噻吨与小剂量四甲蒽丙胺的合剂#

前者作用于中枢神经系统突触前膜多巴胺自身调节受体#促进

多巴胺的合成和释放#使突触间隙中多巴胺的含量增加#具有

抗焦虑
?

抑郁作用&后者属于三环类抗抑郁药#作用于突触前

膜#可抑制突触前膜对去甲肾上腺素的再摄取#提高了突触间

隙的单胺类递质的含量(

%

)

#两种成分的相互协同效应和拮抗效

应可充分发挥其抗抑郁*抗焦虑和改善躯体化症状的效应(

<

)

'

由于该药疗效佳*起效快*不良反应小#使其成为一种新型且能

有效地改善抑郁*焦虑情绪的良药'既往的多项研究均表明#

氟哌噻吨美利曲辛不仅在治疗焦虑
?

抑郁症方面#而且在与专

科药物联用辅助治疗伴随有焦虑
?

抑郁状态的如功能性消化不

良等疾病方面均显示出较单独专科药物治疗更明显的疗

效(

-#?-"

)

'本研究结果显示#氟哌噻吨美利曲辛治疗胃溃疡伴

抑郁状态#无论是临床症状还是抑郁缓解程度均有明显改善#

起效快#不良反应小#为临床使用提供了一定的借鉴'
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