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中药解忧灵配合阿米替林治疗抑郁症 �� 例临床观察

闰孔亚
‘

王世纪 孙建中

摘要 目的
�

观察解优灵提高阿米林林的抗抑郁作用
，

减少阿

米替林的不 良反�互 厅法
�

采用双盲丈��照研究方法将 ��� 例住

院患者随机分为 �组一组用阿米朴林合�个解优灵�治疗组 �
�

另
一
组用阿米替林与安慰剂�又寸照组�

�

治疗 �周 结果
�

治疗组

治疗后抑郁量表平均减分率显著高于封照组
�

治疗组治疗结束

时临床总体印象量表严重度显著低于对照组
�

治疗组不皮反应

显表治疗后增分 显著低 �
几

对照组 治疗组的疗效指数显著高 �
几

讨照组
一

结�色
� ‘
干
，
药制齐

，
�解陇泛与阿米桥林介�干�

「，
�以 显著增强

抗抑郁疗放
�

而��
�

能减少经典杭抑郁药物的 不牛生眨的

主题词 扫��价二位三
，

中�子有�
’
吸了层卜��

‘
法 在

�

解
』

�允灵

抑郁症是常见的疾病
�

日前抗抑郁药物在疗效 卜

有着局限性
�

少补有不良反应
’ 一 �

本研究应用解忧灵
走�经

典抗抑郁药物阿米替林合用
，

采用双盲对照法观察其

是否有增强抗抑郁疗效和减少不良反应的作用

� 临床资料

病例选择
����符合����一 � 一 � 中抑郁症诊

断标准
。

���汉密顿抑郁童表总分李即 ���排除严重

躯体疾病和阿米柞林治移�
‘

禁忌 �严典亡律大常
、

心功能

衰竭
、

闭角性青光眼
、

前列腺肥大等� 符合入选标准病

例共 ���例
�

随机分为两组
�

治疗组 ��例
，

对照组 ��

例
�

男性 沂 例
�

久性 的 例
�

年龄 �� 一 �� 岁
，

斗几均

��
�

��土 ��
�

��岁
�
曾

、

病程 �个月一 ��年
�

平均 “
�

��

士 �工
�

“ 个 ��
�

咋引欠病程 �
�

行 土 �
�

��� 个月��个月一 �

年� 两�’�七性别
、

年龄
、

病程比较 搜汁均 尼显若件 ��
’
一

�
�

����

� 治疗及观察方法

两组均给子阿米替林「�服
�

剂员由临床医生根据

病情在每日 巧一������间调整
，

分次「�服
。

采用双盲

法对照研究
，

两组分别给子中药制剂解忧灵 �治疗组�

或安慰����尺寸照组�
，

两药制成外形大小
、

颜色完全一致

的丸剂
，

标为甲乙
，

研究者不知哪种是解忧 灵或安慰

齐��
�

研究结束时由中心药房开盲
。

解忧灵为中成药丸

剂
，

由中药厂提供成药水蜜丸
，

作用缓和
，

具有补益作

用
�

用幼少
，

携带方便
�

无毒副作用
，

同时又适用于慢性

和虚弱性抑郁症患者
一

安慰剂为与解忧灵感官效应接

近的无药理 活 卜�三物质
，

由 上述药 厂提了终 刹甘帐日

安徽省阜阳市精神病氏院中 医科
�

早 阳 市 文兴 路 �

����〔一���

收稿日期
�
少们 � � ���修���� 日期

�� 〔��一盯 ���

���
，

分次口服
�

总疗程为 �周
�

治疗过程中不得兼用任

何其他药物及心理治疗
。

于药物治疗前和治疗过程中

第 �
、
�

、
�

、

�周末分别采用汉密顿抑���星表
、

抗抑郁剂

的不良反应量表以及临床总体印象量表
�

进行疗效与

不良反应评分
沙

一 。

以汉密顿抑郁童 左总分治疗结束时

的减分率作为主要统计指标
�

减分率一 �治疗前牡
、

分一

治疗后总分��治疗前总分 以临床沪体印象的严履程

度
、

临床进步评分以 及习�
‘

效指数作为�欠要疗坟指标 采

用 ������ 分析 �
、 ，，
脸验 烫囚 �几分析进行 充汁学 处理

� �台疗结果

�
�

� 两组治疗过程中汉密顿抑郁址
一

表减分率变化比

较
�

将两组 �周治疗结束时的减分率相比
，

发现治疗组

治疗后减分率显著高 �
“
讨照组 �见表 ��

�

显示解忧灵

能够提高阿米替林抗抑郁疗效 若以治疗 �川又密顿抑

郁量表总分下降到 ��� 分以下作为临床显效的判断指

标
，

则两组的显效率分别为治疗红上断 � ‘刘 ���
�

对照

组 ��
�

��灯���
，

���
�

两组旅异有显著性��
〕

勺
、�
��� �

�
�

� 两组治疗后临味总体印象 �代表得分对 比
�

采���

刀、 ，，，一认�，��，丫 。 ，
检验 �成组资料的 �卜参数检验序乒���

法对比治疗组
‘�又寸照组治习犷前临床曾

、

体印象峨丧严重

度
，

评分无显著笙 异��
’ �

门二 ，几�
�

丽 了日��’��犷第 �周后�台

廿犷组患者的严重度评分均值已显著低 �
几丈寸照组 到治

疗结束时两组 的 产�毛收度评分位存在显 菩趁异��
，
一

�、
�

。 乃或 �’
一
�

��
�

川 �
�

���友 竺

采用 封
�，�，，一 �、

’

�，��，，‘·。 ，，‘
险验百去丈寸�娇了，�

“

过程中临�术

总体印象址表的临床进步评分进行统计发现
�

�台疗第

竺周时治疗组患者的临�未进 ，川平分均谊已显著低 �
�
又寸

照组
�

而且差异至研究结束时依然存在
�

叭表 �
�

�
�

� 治疗过程中两组移�
‘

效指数的比较
�

计劳两组�韵了

过程中临床总体印象丛表疗效指数经统汁分析发现
�

治疗第 �周末时治疗组患翰尚床疗效指数均 显著高 �
几

对照组
�

而且此种差异到治疗结束时仍存在
�

见表 �
。

�
�

� 治疗过程中两组患者不 良反应评分比较
�

采用

�由���抗抑郁药物不良反应靖表下台疗 后得分 与治疗

前得分的差值�治疗后得分一 基线分�作为患 择采叮药

物 治疗过程中不 良反应的 仁要指标 采用 �二” ，一

����
，扩少

‘
检验法 对比两组得分情沉

�

发现 、台疗组患 者

治疗后不良反应得分显著低于对照组 ����
�

既 或 �

� 。
�

���
二

而且这种差异在整个 �周的治莎朴立程中冶终
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衰 � 两组汉密顿抑郁量表减分率变化比较�呱
，
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���
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�
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衰 � 两组治疗中临床总体印象盘表严重度得分变化比较�牙士��
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���

�
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农 � 两组治疗中临床总体印象量表进步评分变化比较�牙士��
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治疗组
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�
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衰 � 两组治疗中临床总体印象量表治疗指数得分变化比较�王士
��
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存在
，

见表 �
。

显著的不良反应有抗胆碱能症状�便秘
、

排尿困难
、

口干�
，

心血管症状�头晕
、

直立性低血压
、

心

悸�
，

神经系统症状�出汗
、

头痛
、

睡眠障碍
，

震颤�
。

� 讨论

中医学认为抑郁症属于郁证
、

癫证的范畴阁
，

并把

郁证分为 �种
，

主要以气郁为先
。 《丹溪心法 》指出

�“
郁

者
，

结聚而不得发越也
，

当升者不得升
，

当降者不得降
，

当变化者不得变化也
。 ”
中医认为

，

思
、

悲
、

优
、

愁是抑郁

症的主要发病因素之一
，

对于某种消极因素引起的思

虑所致的疾病在中医临床上已被高度重视
。 《灵枢

·

口

问 》指出
�“
悲哀优愁则心动

，

心动则五脏六腑皆摇
。 ”
这

说明情志变化均可导致五脏六腑发病
。

而抑郁症的发

病机制与心
、

肝
、

脾三脏有着密切的关系
，

特别是肝脏
，

肝主疏泄
，

琉泄是肝之活动的体现
，

并非局限于气机调

畅而言
，

它还涉及到人的精神活动
。

解优灵是我们在柴

胡疏肝散
、

逍遥散�’�基础上加减而成
。

全方共奏琉肝理

气
、

解郁安神
、

健脾的功效
，

使肝郁之气得散
，

气机运行

通杨
，

心安神宁从而达到治疗抑郁症的目的
。

根据《�临

证指南医案��’’ 郁则气滞”
的原则

，

解优灵重用柴胡
、

郁

金
、

权壳
、

香附等疏肝理气以泻之
。

抑郁症患者多反复

发作或迁延不愈
，

继而出现
“
久病必虚

”
的症状

，

我们坚

持
“
虚则补之

，

实则泻之
”
原则

，

针对临床上出现肝郁脾

虚症状
，

方中用当归
、

白芍
、

白术
、

生地黄
、

神曲
、

炒麦芽

等益气养血健脾药物以补之
。

对于心烦不眠者采用酸

枣仁
、

获神
、

夜交藤等药物以宁心安神
。

总而言之
，

理气

解郁药多由辛香行气之品为主
，
具有疏肝解郁的功效

。

本研究显示
，

加用解优灵组患者临床抗抑郁疗效显著

高于单独采用阿米替林的对照组患者
。
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