
!临床研究!

抗抑郁治疗对抑郁症患者视觉反应时间的影响
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要"目的
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探讨抗抑郁治疗对抑郁症患者视觉反应时间的影响$方法
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#抑郁症诊断标准的患者作为抑郁组采用帕罗西汀治疗!治疗前和治疗
9

周末采用汉密尔顿抑郁量表
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87-*(
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#评定其抑郁症状!

65!#B(!

型多功能反应时间测定仪与计算机反应时间测定软件系统检测视觉反应时间$选择年龄'性别'文

化程度相似的单位职工和学生
"B

名作为对照组$结果
!

抑郁组患者治疗后!

87-*(!A

评分较治疗前明显降低!视觉简单反应

时间及复杂反应时间的检测指标较治疗前明显缩短"

%

$

#:#!

#!但抑郁组患者平均反应时间及最快反应时间仍比对照组慢"

%

$

#:#;

#!最慢反应时间及反应错漏率与对照组比较差异无统计学意义"

%

%

#:#;

#$结论
!

反应时间检测指标可在一定程度上反映

抑郁症患者的病情$
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抑郁症是精神科常见的一种疾病#国内外有关抑郁症患者

神经心理学的研究提示抑郁症患者存在认知障碍&

!("

'

#多采用

威斯康辛卡片分类测验$

T),2=@,)@2HI<,=ID)@
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对患者神经心理进行检测&

/(;
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*反应时间$

IFH2D)=@D)4F

#

X%

%

是指从接受刺激到机体做出反应动作所需的时间#可反映受试

者注意力与认知功能等方面的情况*有研究显示抑郁症患者

反应时间明显延长&

$

'

*为了解抗抑郁治疗对抑郁症患者视觉

反应时间的影响#作者对此进行临床研究#现报道如下*
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一般资料
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收集
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年
$

月至
B#!#

年
A

月本中心门诊

与住院抑郁症患者
"B

名作为抑郁组#其中男
!B

例#女
B#

例(

年龄
B#

$

B;

岁#平均$

BB:$̀ B:B

%岁#病程$

!:/`!:B

%年*入

选标准!$
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%符合中国精神障碍分类与诊断标准第
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%抑郁症诊断标准&

A
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%汉密尔顿抑郁量表
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!9

分&

9

'

($

"

%高中

及以上文化程度($

/

%未进行药物治疗($

;

%右利手($

$

%患者及

其家属知情同意*排除标准!$

!

%合并其他精神障碍性疾病或

存在药物依赖($

B

%目前患有严重的躯体疾病或严重药物过敏(

$

"

%近期患有严重感染或经历手术($

/

%妊娠或哺乳期妇女*同

时选择年龄)性别)文化程度相似的单位职工和学生
"B

名作为

对照组#进行反应时间测定*

@:A

!

方法
!

入组患者均采用单一国产帕罗西汀片口服
B#

4

N

"

<

#

!

次"
<

#

B

周后经评估#剂量可增加为
/#4

N

"

<

#直至研究

结束*治疗前和治疗
9

周末采用
87-*(!A

评定#同时进行视

觉反应时间测试以及治疗前)后自身对照*反应时间检测采用

65!#B(!

型多功能反应时间测定仪与计算机反应时间测定软

件系统&

>
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#分别检测视觉简单反应时间与视觉复杂反应时间*

以治疗前的检测水平作为基线#根据检测情况#对平均反应时

间)最快反应时间及最慢反应时间等指标进行分析#反应时间

记录单位为
4,

*

@:B

!

统计学处理
!

采用
.5..!A:#

统计软件进行分析#

650(

<HDH

作为全部基本数据的录入平台#计量资料采用
E :̀

)计数

资料采用频数进行统计描述#并分别进行
5

检验与
*

B 分析#采

用双侧检验#以
%

$

#:#;

为差异有统计学意义*

A

!

结
!!

果

A:@

!

抑郁组患者治疗前)后
87-*(!A

评分情况
!

抑郁组患者

经治疗
9

周后#

87-*(!A

评分显示其抑郁症状较治疗前$基线%

明显改善#

87-*(!A

总分及焦虑"躯体化)阻滞)认知障碍及睡

眠障碍因子分均明显低于基线分值$

%

$

#:#!

%#见表
!

*

A>$!

重庆医学
B#!!

年
$

月第
/#

卷第
!A

期
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!
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抑郁组患者治疗前#后
87-*(!A

的评分情况$

E :̀

&分%

时间
87-*(!A

总分 焦虑"躯体化 阻滞 认知障碍 睡眠障碍

治疗前
B/:!"̀ ":/A >:"B̀ ":BB $:!;̀ B:B$ /:;/̀ !:/B /:!B̀ !:$"

治疗后
>:$B̀ !:/B
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#与治疗前比较*

表
B

!!

对照组以及抑郁组患者治疗前#后视觉简单反应时间的各项指标检测情况

组别 平均反应时间$

E :̀

#

4,

% 最快反应时间$

E :̀

#

4,

% 最慢反应时间$

E :̀

#

4,

% 反应错漏率$

]

%

对照组
B$!:;/̀ /9:A/ B!#:9/̀ B9:B! "$B:!9̀ $!:/# B:A9

抑郁组
!

治疗前
"$A:$À ;A:!;

"

B>9:/$̀ ;B:A"

"

/9B:;$̀ !!>:$B

"

B:>/

"
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治疗后
"#B:B/̀ >!:B$

+#

B;!:B$̀ ";:BA

+#

"A>:9B̀ !/B:;"
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#与对照组比较(
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#与同组治疗前比较*

表
"
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对照组及抑郁症患者治疗前后视觉复杂反应时间的各项指标检测情况

组别 平均反应时间$

4,

% 最快反应时间$

4,

% 最慢反应时间$

4,

% 反应错漏率$

]

%

对照组
";9:"À AB:B> B$B:!À /$:A/ /;B:$/̀ A#:/9 >:"9

抑郁组
!

治疗前
;B/:$$̀ 9!:";

"

/!;:$"̀ A/:;"

"

;AB:/>̀ !"9:A;

"

!#:B$

"

!!!!

治疗后
/B$:"9̀ A;:/B

+#

"BA:9!̀ >B:B9

+#

/A":A/̀ !!;:$"

+&

>:;A

+&
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%
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#:#!

#

#

!

%
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!

%
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#与对照组比较(

+

!

%

$

#:#!

#与同组治疗前比较*

A:A

!

抑郁组患者治疗前)后视觉简单反应时间检测结果
!

治

疗前抑郁组患者视觉简单反应时间各项指标均比对照组差

$

%

$

#:#!

%(经治疗
9

周后#患者视觉简单反应时间的最快反

应时间)最慢反应时间及平均反应时间比基线明显改善#差异

有统计学意义$

%

$

#:#!

%(但平均反应时间及最快反应时间仍

比对照组差$

%

$

#:#;

%(最慢反应时间及反应错漏率与对照组

比较差异无统计学意义$

%

%

#:#;

%#见表
B

*

A:B

!

抑郁组患者治疗前)后视觉复杂反应时间检测结果
!

治

疗前抑郁组患者视觉复杂反应时间各项指标均比对照组差#差

异有统计学意义$

%

$

#:#!

%(经治疗
9

周后#患者视觉复杂反

应时间的最快反应时间)最慢反应时间)平均反应时间及反应

错漏率比基线明显改善#差异有统计学意义$

%

$

#:#!

%(但其

平均反应时间与最快反应时间仍比对照组慢#差异有统计学意

义$

%

$

#:#;

%#最慢反应时间与反应错漏率与对照组比较差异

无统计学意义$

%

%

#:#;

%#见表
"

*

B

!

讨
!!

论

抑郁症患者存在认知功能障碍#而这种认知功能障碍是独

立于抑郁症状之外#还是疾病的临床症状之一#或是二者并存#

目前尚无定论&

!("

'

*有研究指出抑郁症患者经有效治疗后#随

着患者病情的缓解#其神经心理学测验成绩有提高的趋

势&

B

#

!#

'

*也有研究表明抑郁症患者存在特质性神经心理损害#

即使抑郁症状缓解后#仍残留神经心理缺损&

!!(!B

'

*

本研究结果显示抑郁症患者在患病期间#其反应时间比对

照组明显延长#经有效治疗
9

周后#

87-*(!A

总分及焦虑"躯

体化)阻滞)认知障碍及睡眠障碍因子分均明显低于治疗前#随

着症状的缓解#反应时间各指标检测成绩也显著改善#但平均

反应时间)最快反应时间与对照组比较仍有显著差异*抑郁症

患者反应时间明显延长#可能与其缺乏完成任务的动力#或难

以从一个认知任务向另一个认知任务转换有关#同时也与其警

觉性下降有关*抑郁症患者症状缓解后#反应时间检测指标也

明显改善#提示患者反应时间改善与临床症状缓解存在相关

性#反应时间指标可在一定程度上反映抑郁症患者病情的严重

程度*抑郁症患者症状缓解后#反应时间部分指标与对照组比

较仍有明显差异#未能恢复到正常水平#提示抑郁症患者可能

存在一些特质性神经心理损害#这种损害要考虑状态性与特质

性并存#状态性损害可随症状缓解而改善#而特质性损害将影

响抑郁症患者神经心理功能的全面恢复#这一现象需要进行更

深入的研究*

目前反应时间检测也用于精神科的其它疾病&

!"(!;

'

#由于

反应时间受多种因素影响#因此#本研究对被测对象的年龄)性

别)文化)利手及药物治疗等方面进行了控制#但由于样本量

小#仍属探索性研究#还需进一步扩大样本#以获得对疾病各种

现象的深入认识*
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的认知能力和精神运动性行为*西酞普兰也是对肝脏细胞色

素
5/;#

$

2

L

D=2EI=4F5/;#

#

+b5/;#

%影响最小的
..X0

#几乎没

有药物配伍禁忌#尤其适用于躯体疾病伴抑郁症且需合用多种

药物者#如中风后抑郁症*对有自杀倾向的患者#西酞普兰过

量致死可能性比其他
..X0

更大*其
***,

排序在第
/

)

;

位*

艾司西酞普兰为外消旋西酞普兰的左旋对映体*它保持

了西酞普兰原有的对
;(

羟色胺转运体的高选择性#又提高了

对
;(

羟色胺再摄取的能力#进一步增强了脑内
;(

羟色胺的

传递&

9

'

*

圣约翰草提取物$商品名!路优泰%作用机制复杂#但由于

该药为天然药物#使用较安全#在欧洲及美国作为非处方药使

用多年且证实有良好的抗抑郁作用&

>

'

#其
***,

处于前
!#

位*

有学者认为路优泰可作为治疗青少年抑郁症的首选药物&

!#

'

*

国内外研究表明具有双重作用的抗抑郁药比
..X0

具有

更高的有效性和痊愈率&

!!

'

*盐酸文拉法辛 $商品名!博乐欣%

作为第
!

个国产的具有
;(

羟色胺和去甲肾上腺素双向选择的

再摄取抑制剂#对难治性抑郁症的疗效明显优于其他
..X0

#甚

至对经多种抗抑郁药治疗失败的患者有效&

!B

'

*它起效快#耐

受性好#安全性高#因此#在治疗广泛焦虑症中显示出独特优

势&

!"

'

#其主要不良反应为头痛)头晕)口干)厌食及失眠等#随

用药时间的增加#不良反应逐渐减轻#甚至消失#不需要任何特

殊处理&

!/

'

*该药价格低于进口制剂#但其存在与剂量相关的

持续性高血压*建议服用盐酸文拉法辛的患者常规监测血

压&

!;

'

*

***,

序号与用药金额序号的比值反映药物费用的合理

程度*序号比值越接近
!

#表明该药金额与
***,

同比性越

好#费用亦越趋合理&

!$

'

*序号比值大的药物提示其价格便宜#

使用率高#且用药金额低*反之#则表明其价格较高#使用频率

低#用药金额高*本中心
***,

前
"

位的
..X0

在
;

年中#

***,

序号与用药金额序号的比值均为
!

#提示本中心抗抑郁

药的使用比较合理#与抗抑郁药的发展趋势相符*
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