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摘 要 目的：比较阿立哌唑与喹硫平对双相抑郁障碍患者各项神经功能的影响。方法：选取双相抑郁障碍患者100例，按随机

数字表法分为阿立哌唑组和喹硫平组，各50例。阿立哌唑组患者采用阿立哌唑5 mg，bid；喹硫平组患者第1～3天给予喹硫平25

mg，bid，之后每3天加量25 mg直至150 mg，bid。两组患者均治疗8周。治疗前及治疗后2、4、6、8周，分别对两组患者进行蒙哥马

利抑郁量表（MADRS）、蒙特利尔认知功能评定量表（MoCA）、简易智能精神状态评分表（MMSE）、日常生活能力量表（ADL）评

分比较。结果：两组患者治疗后8周MADRS评分比较，差异无统计学意义（P＞0.05）；治疗后2、4、6、8周，阿立哌唑组患者治疗后

8周MoCA评分均高于喹硫平组，差异有统计学意义（P＜0.05）；治疗后，两组患者MMSE、ADL评分较治疗前均有明显改善，且治

疗后8周，阿立哌唑组患者MMSE评分明显高于喹硫平组，ADL评分明显低于喹硫平组，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论：阿

立哌唑和喹硫平对于双相抑郁障碍患者具有明显的治疗效果，且阿立哌唑对抑郁障碍患者神经功能、精神状态以及基本思维能力

改善明显优于喹硫平，而喹硫平则能明显提高患者日常生活的能力。
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ABSTRACT OBJECTIVE：To compare the effects of aripiprazole and quetiapine on cognitive function in patients with bipolar
depression. METHODS：100 patients with bipolar depression were selected and randomly divided into aripiprazole group and que-
tiapine group，with 50 cases in each group. Aripiprazole group was given aripiprazole 5 mg，bid；quetiapine group was given que-
tiapine 25 mg，bid，on 1st-3rd day，increasing 25 mg every 3 days until to 150 mg，bid. Both groups received 8 weeks of treat-
ment. Before and after 2，4，6，8 weeks of treatment，MADRS，MoCA，MMSE and ADL of 2 groups were recorded. RESULTS：

There was no statistical significance in MADRS between 2 groups after 8 weeks of treatment（P＞0.05）. MoCA of aripiprazole
group was higher than that of quetiapine group after 2，4，6 and 8 weeks of treatment，with statistical significance（P＜0.05）. After
treatment，MMSE and ADL of 2 groups were improved significantly compared to before treatment；MMSE of aripiprazole group
was significantly higher than that of quetiapine group while ADL was significantly lower than quetiapine group after 8 weeks of
treatment，with statistical significance（P＜0.05）. CONCLUSIONS：Quetiapine and aripiprazole has obvious curative effect on pa-
tients with bipolar depression，and the improvement effect of aripiprazole is better than quetiapine on cognitive function in patients
with bipolar depression.
KEYWORDS Aripiprazole；Quetiapine；Bipolar depression；MOCA；MINSE；ADL

双相抑郁障碍是一种高致残性、甚至危及生命的慢性精
神科疾病[1-2]，其临床特点是患者多数时间处于抑郁阶段，表现
为情绪低落、思维迟缓、意志减退、活动减少、睡眠障碍等症
状，且抑郁发作时间远多于躁狂发作或轻躁狂发作时间[3]。双
相抑郁障碍目前以药物治疗为主，常用治疗药物有锂盐、丙戊
酸盐、拉莫三嗪等，但此类药物对于一部分双相抑郁障碍患者
可能存在疗效不确切或者无效的情况。喹硫平是非典型抗精
神病药物，主要作用于D2受体与 5-羟色胺（HT2）受体，对于精
神分裂症患者阳性和阴性症状具有良好的效果[4]。阿立哌唑
具有不同于一般非典型抗精神病药物的作用机制，其能部分
激动多巴胺（DA）和 5-HT1受体，同时拮抗 5-HT2受体，能改善
阴性症状同时有效控制阳性症状，从而达到治疗效果。因此，

本研究比较了阿立哌唑与喹硫平对双相抑郁障碍患者各项神
经功能的影响。

1 资料与方法
1.1 研究对象

选取2013年1月－2014年12月我院收治的双相抑郁障碍
患者 100例，按随机数字表法分为喹硫平组和阿立哌唑组，各
50例。其中，喹硫平组患者男性30例，女性20例；年龄26～63

岁，平均年龄为（36.4±8.3）岁；病程 1～8 年，平均病程为
（3.2±3.5）年。阿立哌唑组患者男性 29例，女性 21例；年龄
27～63岁，平均年龄为（35.9±8.7）岁；病程 1～7年，平均病程
为（3.1±3.4）年。两组患者一般资料比较，差异无统计学意义
（P＞0.05），具有可比性。本试验方案经医院医学伦理委员会
审核通过，患者知情同意并签署知情同意书。

1.2 纳入与排除标准
纳入标准：（1）符合《美国精神障碍诊断与统计手册》（第4

版）[5]双相障碍抑郁诊断标准；（2）患者蒙哥马利抑郁量表
（MADRS）评分≥22分，简易智能精神状态评分表（MMSE）评
分＞20分，日常生活能力量表（ADL）评分＞16分。排除标准：

（1）伴有器质性疾病者；（2）合并药物滥用或依赖患者；（3）伴
有精神病性症状者；（4）有严重自杀企图及行为冲动者；（5）对
本研究所用药物过敏者。

1.3 治疗方法

喹硫平组患者第 1～3天给予喹硫平 25 mg，bid，之后每 3
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天加量 25 mg直至 150 mg，bid。阿立哌唑组患者采用阿立哌

唑（成都康弘药业集团股份有限公司，批准文号：国药准字

H20060521，规格：5 mg/片）5 mg，bid。两组患者均治疗 8周。

如患者因原有抑郁症状加重、出现严重不良反应而不能耐受、

有自杀倾向等则立即终止研究。

1.4 观察指标

治疗前及 治疗后2、4、6、8周分别采用MADRS、蒙特利尔

认知功能评定量表（MoCA）、MMSE、ADL评分[6]。

1.5 统计学方法

采用 SPSS 21.0软件对数据进行统计学分析。计量资料

采用 t检验，以x±s表示，计数资料采用χ2检验，以％表示。P＜

0.05为差异具有统计学意义。

2 结果
2.1 两组患者治疗前后MADRS评分比较

两组患者治疗后 2、4、6、8周MADRS评分较治疗前明显

降低，差异有统计学意义（P＜0.05）；两组患者治疗后 8 周

MADRS 评分比较，差异无统计学意义（P＞0.05）。两组患者

治疗前后MADRS评分比较见表1。

2.2 两组患者治疗前后MoCA评分比较

两组患者治疗前 MoCA 评分比较，差异无统计学意义

（P＞0.05）；治疗后2、4、6、8周，阿立哌唑组患者MoCA评分明

显高于喹硫平组，差异有统计学意义（P＜0.05）。两组患者治

疗前后MoCA评分比较见表2。

2.3 两组患者治疗前后MMSE、ADL评分比较

治疗前，两组患者MMSE、ADL评分比较，差异无统计学意

义（P＞0.05）；治疗后8周，阿立哌唑组患者MMSE评分明显高

于喹硫平组，ADL评分明显低于喹硫平组，差异有统计学意义

（P＜0.05）。两组患者治疗前后MMSE、ADL评分比较见表3。

表3 两组患者治疗前后MMSE、ADL评分比较（x±±s）

Tab 3 Comparison of MMSE and ADL between 2 groups before and after treatment（x±±s）

组别

阿立哌唑组
喹硫平组
F
P

n

50
50

MMSE
治疗前

22.56±2.58
22.51±2.31

＞0.05

治疗后2周
22.65±2.56
22.57±2.45

＞0.05

治疗后4周
24.72±2.45
22.67±2.52

＞0.05

治疗后6周
25.85±2.46
23.78±2.65

＞0.05

治疗后8周
26.98±2.54＊

24.96±2.63＊

＜0.05

ADL
治疗前

16.21±1.12
16.31±1.17

＞0.05

治疗后2周
16.32±1.32
16.45±1.34

＞0.05

治疗后4周
16.81±1.36
17.78±1.52

＞0.05

治疗后6周
17.83±1.48
18.54±1.67

＞0.05

治疗后8周
17.86±1.26＊

19.23±1.65＊

＜0.05

注：与喹硫平组比较，＊P＜0.05

Note：vs. quetiapine group，＊P＜0.05

3 讨论
阿立哌唑通过调节DA和5-HT作用，在大脑DA通路的中

脑额叶通路对突触前膜的DA受体以及 5-HT受体部分激动、

增强前额皮质的多巴胺放电，从而改善阴性症状、抑郁症状和
认知功能，在大脑DA通路的中脑边缘通路阻断突触后膜DA
受体，抑制DA传导信号，得以改善阳性症状[7-8]。因此，阿立哌
唑被称为“DA系统的稳定剂”[9-10]。有研究发现，阿立哌唑与喹
硫平在治疗双相抑郁障碍方面具有相似的效果[11]。

MADRS是临床常用的抑郁评估量表，其从患者表现出的
紧张抑郁到患者自述的紧张抑郁等 10个方面对患者进行评
估，每个方面分为7个等级，对应问卷上的0～6分。本研究中
通过对两组患者抑郁评估发现，治疗后，两组患者MADRS评
分较治疗前明显降低，差异有统计学意义（P＜0.05）。有文献
[12]也在研究中发现，阿立哌唑与喹硫平均能有效改善双向抑
郁患者抑郁情况[12]，提示两种药物对双相抑郁障碍患者抑郁症
状的改善均具有良好的效果。多数双相抑郁障碍患者认知功
能会受到影响，而这与患者生活质量以及心理健康密切相关，

因此认知功能的评定显得尤为重要。MoCA表是临床常用的
认知功能评估量表，其从交替连线测验、视空间与执行功能
（立方体、钟表）、命名、记忆、注意、句子复述词语流畅性、抽
象、延迟回忆和定向这11项检查内容对人的8个认知领域（注
意与集中、执行功能、记忆、语言、视结构技能、抽象思维、计算
和定向力）进行评估。本研究结果显示，两种药物对于患者均

有明显效果，且阿立哌唑随着治疗时间的推移，对于患者神经
认知功能的恢复效果明显优于喹硫平，可能与阿立哌唑通过
调节DA和 5-HT等多重途径改善阴性症状和认知功能有关，

与Berger A等[13]研究结果一致。MMSE主要反映患者精神状
态以及基本思维能力，而ADL量表是评价日常规生活活动能
力的量表，更侧重于反映患者单独从事日常生活的能力以及对
他人的依赖性。本研究结果显示，阿立哌唑能明显改善患者患
者精神状态以及基本思维能力，而喹硫平则更侧重于减轻患者
依赖性，从而改善患者日常生活能力。

综上所述，阿立哌唑和喹硫平对于双相抑郁障碍患者具
有明显的治疗效果，阿立哌唑对抑郁障碍患者认知功能、精神
状态以及基本思维能力的改善明显优于喹硫平，而喹硫平则
能明显提高患者日常生活的能力。但本研究样本数较小，结
论尚待扩大样本进一步观察确认。
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摘 要 目的：观察胰激肽原酶联合递法明治疗糖尿病视网膜病变患者的疗效。方法：选取糖尿病视网膜病变患者120例，按随

机数字表法分为对照组A、对照组B和联合组，各40例。对照组A患者给予胰激肽原酶肠溶片240 IU，tid，对照组B患者给予递法

明片1.2 g，bid，联合组患者给予同等剂量胰激肽原酶肠溶片和递法明片联合治疗。比较3组患者治疗前后的视力及眼动脉（OA）、

视网膜中央动脉（CRA）、睫状后动脉（PCA）的收缩期峰值流速（PSV）、舒张末期流速（EDV）和阻力指数（RI），并评价3组患者的

疗效。结果：治疗后，3组患者视力明显上升，OA、CRA、PCA的PSV、EDV水平升高，RI减小，与治疗前比较，差异有统计学意义

（P＜0.05）；联合组患者治疗后的视力及OA、CRA、PCA的PSV、EDV明显高于对照组A、对照组B，RI明显低于对照组A、对照组

B，差异有统计学意义（P＜0.05）；联合组患者总有效率明显高于对照组A和对照组B，差异有统计学意义（P＜0.05）。结论：胰激

肽原酶联合递法明片能明显改善糖尿病视网膜病变患者视网膜血流动力学指标，提高临床疗效。

关键词 糖尿病视网膜病变；胰激肽原酶；递法明；血流动力学；疗效

Efficacy Observation of Kallidinogenase Combined with Difrarel in the Treatment of Diabetic Retinopathy
LIU Kefeng，ZHOU Lin，ZHAO Jie（Dept. of Pharmacy，the First Affiliated Hospital of Zhengzhou University，
Zhengzhou 450000，China）

ABSTRACT OBJECTIVE：To observe therapeutic efficacy of kallidinogenase combined with difrarel in the treatment of diabetic
retinopathy. METHODS：120 patients with diabetic retinopathy were randomly divided into control group A，control group B and
combination group，with 40 cases in each group. Control group A was given Kallidinogenase enteric-coated tablet 240 IU，tid，con-
trol group B was given Difrarel tablet 1.2 g，bid，and combination group equivalent dose of Kallidinogenase enteric-coated tablet
combined with Difrarel tablet. The vision，peak systolic velocity（PSV），end diastolic velocity（EDV）and resistance index（RI）
of ophthalmic artery（OA），central retinal artery（CRA）and posterior ciliary artery（PCA）were compared among 3 groups before
and after treatment. Therapeutic efficacy was observed in 3 groups. RESULTS：After treatment，vision of 3 groups significantly im-
proved；PSV and EDV of OA，CRA and PCA increased while RI of OA，CRA and PCR decreased，with statistical significance
（P＜0.05）. vision，PSV and EDV of OA，CRA and PCA in combination group were significantly higher than in control group A
and control group B after treatment，while RI of OA，CRA and PCA was significantly lower than control group A and control
group B，with statistical significance（P＜0.05）；total effective rate of combination group was significantly higher than that of con-
trol group A and control group B，with statistical significance（P＜0.05）. CONCLUSIONS：Kallidinogenase combined with difrarel
can improve retinal hemodynamics indicator and clinical efficacy of patients with diabetic retinopathy
KEYWORDS Diabetic retinopathy；Kallidinogenase；Difrarel；Hemodynamics；Efficacy
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