
二联用药中 o口服降糖药与注射用胰岛素制剂联用的处

方 uss张 o占二联用药的 t|qvwh ∀另外 Α2糖苷酶抑制剂的

联合用药的频率最高 o占 x{quuh ∀二联用药最多的是 Α2糖

苷酶抑制剂 n磺酰脲类 o其次是磺酰脲类 n双胍类 ∀再次是

Α2糖苷酶抑制剂 n非磺酰脲类胰岛素促泌剂 ∀大多数联用

利用两类药物的协同作用 o有效降低血糖 o减少血糖波动 o用

药安全有效 ∀而双胍类和 Α2糖苷酶抑制剂联合应用 o因着两

类药物都有胃肠道反应 o使用时应加以注意 ∀

4  小结

我院高血压合并糖尿病病人的降糖药使用情况基本合

理 o口服降糖药仍然占有主导地位 o其中 Α2糖苷酶抑制剂使

用最多最频繁 o而新兴的非磺脲类胰岛素促泌剂代表着未来

的发展方向 o正日益接近并有超过传统的磺脲类的趋势 ∀胰

岛素由于注射的不便性 o研制便于使用的胰岛素新剂型 o是

全世界医药工作者多年以来的奋斗目标 ∀目前 o新的给药方

式有鼻腔给药 !眼粘膜给药 !口腔粘膜给药 !直肠给药 !肺部

给药以及胰岛素埋植片 !胰岛素泵等 ≈y  ∀这些给药方式有效

地克服了注射给药的不足 o使胰岛素制剂的发展前景将更加

广阔 ∀
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三种非典型抗精神病药物对首发女性分裂症患者的疗效及不良反应的
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摘要 }目的  探讨三种不同非典型抗精神病药物对女性首发分裂症患者的疗效及不良反应的差异 ∀方法  对 tyv例女性首发

分裂症住院患者分别随机采用利培酮 !奎硫平 !阿立哌唑治疗 {周进行开放性对照研究 o以阳性和阴性症状量表 k°��≥≥l评估

疗效 o以副反应量表评估不良反应 o同时检测三组的血清泌乳素 !血脂 !体重 ∀结果  治疗 {周后三组患者的 °��≥≥均明显减

少 o与治疗前相比差异有显著性 kΠ[ sqsxlo但三组间比较 °��≥≥评分差异无显著性 kΠ � sqsxl∀三种药物无严重不良反应 o

但利培酮组出现月经紊乱或泌乳素较奎硫平和阿立哌唑组明显为多 kΠ � sqsxl∀奎硫平组不良反应以嗜睡 !头昏为多 o阿立

哌唑组以失眠 !口干 !兴奋激越 !恶心呕吐较多 o奎硫平组血甘油三酯升高显著高于利培酮组 kΠ � sqsxlo阿立哌唑对甘油三酯

和胆固醇影响最小 o阿立哌唑对体重影响明显小于奎硫平和利培酮 ∀结论  三种药物对女性分裂症患者疗效肯定 o不良反应

各异 o临床应用应以患者临床症状和个体情况选用三种非经典抗精神病药物 ∀

关键词 }非典型抗精神病药物 ~疗效 ~不良反应
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  近年来 o非经典抗精神病药已广泛应用于临床 o能明显

改善精神分裂症患者精神症状 o但它们之间对女性分裂症的

患者疗效如何 o以及它们之间各种不良反应是否存在差异 o

文献报道较少 ∀本研究对女性首发分裂症患者分别以单用

利培酮 !奎硫平及阿立哌唑治疗 o目的是观察它们疗效及各

种不良反应的差异 o为临床用药提供依据 ∀

1  对象与方法

1q1  对象

病例均来自我院 ussy年 v月 2uss{年 t月的首发住院

女性患者 o并符合中国精神障碍分类与诊断标准第三版

k≤≤� ⁄2vl精神分裂症诊断标准 o住院前未使用抗精神病药 o

排除严重躯体疾病 !妊娠和哺乳期患者 ∀入组条件 }≠ 采用

随机原则分组给药 o并单一使用一种抗精神病 ~� 用药满 {

周 ~≈各项检查完整 ~…既往无高血压 !高血脂 !糖尿病病史 ∀

实验结束后 o利培酮组 xz例 o年龄 tv2yv岁 o平均 vuqs{ ?

tuqvw岁 ~奎硫平组 xz例 o年龄 ty2yy岁 o平均 vvqt{ ? ttq{x

岁 ~阿立哌唑组 w|例 o年龄 tx2 yv岁 o平均 vvq{u ? tvqwx

岁 ∀以上三组间比较差异无显著性 kΠ � sqsxl∀

1q2  方法

所有病例均给予普通饮食 o不合用影响脂肪代谢药物 o

必要时合用安坦 o睡眠障碍患者短时间使用苯二氮
艹

卓类药

物 ∀入组药量缓慢增至治疗量 o利培酮组平均剂量 kwqsx ?

sqxwl°ª# §
2t
o奎硫平组平均剂量 kyqxu ? sq|v l°ª# §

2t
o阿

立哌唑组平均剂量 kuyq|w ? yqwt l°ª# §
2t
o疗程 {周 o催乳

素试剂盒由广州市达瑞抗体工程公司生产 ∀三组分别于治

疗前 o治疗第 w周末 !第 {周末检测血甘油三酯 !胆固醇 o泌

乳素 q并予治疗前及治疗 {周末测体重 ∀ v组病人在治疗前 !

治疗后 w周 !{周分别予 °��≥≥!×∞≥≥测定 o以 °��≥≥减分

∴ zxh为痊愈 ozwh 2xsh 为显好 ow|h 2uxh 为进步 o � uxh

为无变化 ∀

1q3  统计方法

使用 ¶³¶¶txqs统计软件 o三组疗效比较采用 ςu检验 o各

组治疗前后 °��≥≥评分比较采用配对 τ检验 ∀各组药物不

良反应发生率比较采用 ςu检验 o而治疗前后的血 °� �q胆固

醇等比较采用配对 τ检验 ∀

2  结果

2q1  三组临床疗效比较 k见表 tl∀

表 1  三组临床疗效比较

痊愈 显著好转 进步 无变化

利培酮 uvkwsqwh l uxkwvq|h l xk{q{h l wkzh l

喹硫平 t|kvvquh l uykwxqyh l yktsqxh l yktsqxh l

阿立哌唑 tzkvwqzh l uvkwyq|h l xktsquh l wk{quh l

ςu �tqsstoΠ�sqsx三组比较无显著性

  治疗 w周末三组患者的 °��≥≥评分开始明显下降 o{周

末下降更为突出 k见表 ul∀

表 2  三组病人治疗前后 °��≥≥评分比较 kcξ ? σl

组别 项目 治疗前 治疗后 w周 治疗后 {周

利培酮组

kν � xzl

总分 {wqz{ ? utqtu xyq|z ? tyq|wul wwqw ? ttq|ul

阳性因子分 uzqw ? ttqvw txquu ? {qt|ul ttq|u ? uqzzul

阴性因子分 uvqy{ ? |qt| usqst ? tsqwvtl tvqx ? wqxyul

奎硫平组

kν � xzl

总分 {xq|w ? uvqy| xzq|w ? twquyul wzqvx ? tsqwzul

阳性因子分 uxqyy ? {q{t txqzu ? zqzuul twqtw ? zqwwul

阴性因子分 uuqyv ? zqwt t{qt ? {qs| tl twquz ? wqyuul

阿立哌唑组

kν � w|l

总分 {vq{| ? uuquu ysqsw ? t{qywul w|qw ? twqy|ul

阳性因子分 uyqw ? ttqw{ t{qz ? |q|uul t{qyx ? |qztul

阴性因子分 uwqsw ? |qzy tzqsu ? tsqyw tl ttqs{ ? uqwzul

注 }疗前相比 }tl Π � sqsxo ul Π � sqst

#xvz#中国现代应用药学杂志 uss{年 {月第 ux卷第 {期                ≤«¬± �� �°ouss{ �∏ª∏¶·o∂ ²̄qux �²q{



2q2  三组不良反应比较 k见表 vl

表 3  三组主要不良反应出现例数比较

组别 兴奋激越 失眠 嗑睡 头昏 恶心呕吐 食欲减退 月经紊乱 泌乳素 体重增加 维外反应 肝功能异常

利培酮 u | u | t t uu y ut uv w

奎硫平 s x tu z u s v t x u v

阿立哌唑 z { u w z y u s t z y

  表 v组经 ςu检验提示 o利培酮组体重增加 o月经紊乱 o泌

乳 !锥体外系副反应发生率显著高于其它二组 kΠ � sqsxlo而

阿立哌唑组兴奋 !恶心呕吐 !食欲减退的发生率显著高于其

它两组 o奎硫平组副反应则以头昏 !嗜睡多见 ∀

2q3  三组治疗前后泌乳素水平比较 k表 wl∀

表 4  三组治疗前后泌乳素水平比较 k°�# �
2t
lkcξ ? σl

组别 ν 治疗前 治疗后 w周 治疗后 {周

利培酮组 xz uywqs ? tsqv t vxtqv ? {{qw ul t w|vqt ? tvuqu ul

奎硫平组 xz uzxqy ? twqt uzzqx ? tvqy uzyqz ? tuqz

阿方哌唑组 w| uyzq| ? twqu uzwqz ? twqv uzzqu ? tvqw

注 }疗前相比 o差异有显著性 oul Π � sqst

  治疗后利培酮组 °� �水平显著升高 o而奎硫平组和阿立

哌唑组升高不明显 k见表 wl∀

2q4  三组治疗前后血甘油三酯 !胆固醇值的比较 k见表 xl

表 5  三组患者服药前后血甘油三脂 !胆固醇比较

组别
治疗前

甘油三脂 胆固醇

治疗 w周末

甘油三脂 胆固醇

治疗 {周末

甘油三脂 胆固醇

利培酮组 tqwt ? sqw| wqu| ? sqzz tqwz ? sqxtl wqx ? sqzu ul tq{| ? sqw| ul xqsy ? sqzz ul

奎硫平组 tqwy ? sq{v wqu| ? tqsu uqtw ? sqzy ul wqzt ? tqsw ul uq{u ? sq{x ul xqy ? tqs ul

阿立哌唑组 tqvz ? sqw wqvy ? sq{ tqv| ? sqwv wqwy ? sq|q tqwt ? sqwu wqwv ? sq{v

注 }疗前相比 tl }Π � sqsxo ul Π � sqst

3  讨论

本研究结果提示 }三种非经典抗精神病药物治疗女性精

神分裂症患者疗效肯定 o治疗后的 °��≥≥阳性症状分 o阴性

症状分及总分均有明显下降 o与入组时比较均有显著性差

异 o但利培酮对阳性症状控制较快 o阿立哌唑对阴性症状有

效 o利培酮的临床治愈率倾向高于奎硫平和阿立哌唑 o但差

异无显著性 ∀提示三种非典型抗精神病药对首发女性分裂

症患者近期疗效相当 o与文献报道相符 ≈t2v  ∀

本研究结果表明 }三种药物不良反应均较轻微 o阿立哌

唑的不良反应主要表现为兴奋激越 !恶心呕吐 !食欲减退 ~利

培酮组以体重增加 !月经紊乱 !泌乳素升高 !锥体外系副反应

为主 o奎硫平组则以嗑睡 !头昏多见 o主要在用药早期出现 o

可能与我们应用的初始剂量较高有关 o但一般都能耐受 o随

着用药时间延长 o不良反应逐渐消失 ∀三种药物对肝功能的

损害大多轻微 o患者无明显症状体征 o加用保肝药物后多数

患者很快恢复 ∀精神分裂症患者出现体重增加与许多因素

有关 o包括摄食增加 o药物的镇静作用 o活动减少 o对健康关

注缺乏等 ∀本研究提示三组的总趋势是服药后血中 °� �水

平升高 o但程度变异很大 o治疗 {周后利培酮组 °� �水平显

著高于奎硫平组和阿立哌唑组 o与王克强等 ≈w2x 等报道一致 ∀

治疗 w周 !{周后利培酮 !奎硫平组甘油三酯均显著升高 o说

明二药均可促进血脂升高 o与国内外相关研究 ≈y2z 一致 o可能

机制有三方面 }一是抗精神病药可导致瘦素水平升高导致机

体储存脂肪组织 ∀二是药物镇静作用使机体能量相对过剩 o

脂肪储存增加 ∀三是与女性雌激素水平较高有关 ∀阿立哌

唑组治疗 {周后 ×�!×≤均有所升高 o但与治疗前无明显差

异 ∀

目前非典型抗精神病药物已经成为精神分裂症患者治

疗的一线用药 o精神科医生在对女性分裂症患者治疗选择药

物时 o应考虑女性患者的生理特点 o临床特征及对抗精神病

药物的需求问题 ∀综上所述 o我们认为以阳性症状为主 o体

质偏瘦 !饮食欠佳者可首选利培酮 o但在体重增加 !月经失

调 !闭经 !泌乳等不良反应时可换用阿立哌唑治疗 ~伴有失

眠 !兴奋激越 !食欲减退 !锥体外系反应较重者可选用奎硫平

治疗 o同时应定期复查血脂 o必要时应用降脂药 o特别是对同

时患高血压 !糖尿病的患者 o应谨慎用药 ∀由于本研究样本

偏少 o结果存在一定局限性 o有待进一步研究 ∀
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万拉法辛与氟西汀治疗抑郁焦虑症状的临床对照研究

陈元成 o胥卫川 k天津市第一中心医院东院 o天津 vsssttl

摘要 }目的  对照研究万拉法辛与氟西汀治疗抑郁同时 o伴有焦虑症状的疗效和不良反应 ∀方法  以符合 5中国精神障碍分

类与诊断标准 6第 v版 o抑郁症诊断标准确诊为抑郁症伴焦虑症状 o并进行中医辩证分型确诊的初始患者 yw例 o进行万拉法辛

与氟西汀对照治疗 ∀其中万拉法辛组 k�组 lvu例 o每次 ux °ªo ³²qk §́2222·¬§l~氟西汀组 k�组 lvu例 ous °ªo ³²q §́~两组均

加用院内制剂舒心安神合剂 uss °�o³²q¥¬§~疗程 w周 ∀采用汉密尔顿抑郁量表 k� �� ⁄l汉密尔顿焦虑量表 k� �� �lo评定

临床疗效 o采用副反应量表 k×∞≥≥l评定不良反应 ∀结果  万拉法辛的疗效优于氟西汀 o两者有显著性差异 o万拉法辛不良反

应明显少于氟西汀 ∀结论  两药均对抑郁焦虑症状有良好的效果 o万拉法辛治疗抑郁焦虑症状疗效强于氟西汀 o不良反应较

轻 o耐受性好 ∀

关键词 }万拉法辛与氟西汀 ~抑郁焦虑症 ~不良反应

中图分类号 }� |y|qw~� |ztqwv   文献标识码 }�   文章编号 }tssz2zy|vkuss{ls{2szvz2su

  临床抑郁症是心理科常见的一种精神疾病 o抑郁症发作

的患者多数伴有焦虑症状 o且经常成为抑郁症的主要症状之

一 o焦虑症状不但能使抑郁症的症状复杂化 o也给治疗带来

一定的难度 ∀院内中药合剂舒心安神有清热燥湿化痰 o健脾

宁神 o解郁散结的功能 o调节脏腑 o促使脏腑功能的恢复 o以

及促进大脑的血液循环 !调整大脑的边缓系统和丘脑蓝斑核

的功能 o改善抑郁情绪及下丘脑调节自主神经系统和复杂的

情绪状态 ≈t  ∀经运用万拉法辛配合舒心安神合剂的治疗抑郁

焦虑症状的门诊抑郁患者 o取得了良好的效果现报道如下 ∀

1  临床资料

1q1  病例选择

所有资料均来自本院心理科门诊 ussy年 y ∗ tu月就医

的患者 ∀入组需符合 }ktl中国精神障碍分类与诊断标准第

v版 k≤≤� ⁄2vl抑郁症诊断标准 ≈u  ∀ kul痰瘀阻滞症的中医

辨证标准 ~表情呆滞 !心情抑郁 !生活懒散 !肢体困倦 !胸闷 !

胸痛 !纳呆 !脘腹胀满 !舌质紫暗或有瘀斑 !舌苔厚腻 !脉滑或

沉涩 ∀ kvl汉密尔顿抑郁量表 k� �� ⁄luw项版本 ouv分总分

∴ tz分 o汉密尔顿焦虑量表 k� �� �lu|分 [ 总分 ∴ tw分 ≈v 

kwl首次发病 ∀ kxl就诊前两周内未服用过任何抗抑郁药 o

抗精神病药 ∀ kyl服药前检查血 !尿常规 o肝肾功能 o心电图 ∀

1q2  排除标准

ktl具有心 !肝 !肾等严重躯体疾病者 ∀ kul具有自杀 o

自伤意念或行为者 ∀ kvl由药物 k如吩噻嗪类 o皮质激素等 l

引起的抑郁症 ∀ kwl年龄在 ty岁以下 ozs岁以上 ∀ kxl孕妇

及哺乳妇女 ∀ kyl过敏体质 ∀

1q3  入选病例

按以上标准顺序随机分为两组 o万拉法辛组 k�组 lo年

龄 ty2x|岁 ~氟西汀组 k�组 lo年龄 ty2ys岁 ∀两组在年龄 !

性别 !文化 !职业 !病程及病情上均无差异 kΠ � sqsxlo具可比

性 o见表 t∀

表 1  u组一般资料比较

组别 例数
性别 k例 l

男 女
龄 k岁 l 病程 k年 l

职业 k例 l 文化程度 k例 l 病情分级 k例 l

干部 学生 工人 小学 中学 大学 轻 中 重

�组 vu ts uu vy ? tx tqu ? sq| ut z w { tv tt v ty tvtl

�组 vu { uw vz ? tzul tqx ? tquul uu { u z tw tt u tz tvtl

注 }组间经 ςu或 τ检验 ul Π � sqsxo � ¬§¬·分析 otl Π � sqsx
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