
■背景资料
我国老年非糜烂
性胃食管反流病
(non-erosive relux 
disease, NERD)发
生率升高, 病情易
反复, 严重影响了
患者的生活质量. 
目前多项研究指
出精神心理因素
在N E R D的发病
中起了一定作用, 
故在伴抑郁症状
N E R D的治疗中
应重视对抑郁症
状的缓解.
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Abstract
AIM: To explore the efficacy of esomeprazole 
combined with Deanxit in the treatment of 
non-erosive gastrooesophageal reflux disease 
(NERD) with depression in elderly patients 
and their impact on quality of life. 

METHODS: From January 2012 to December 

2013, 82 elderly NERD outpatients with 
depression treated at our department were 
randomly assigned into either a control group 
or an observation group (n = 41 for each). Both 
groups received 20 mg esomeprazole orally 
before breakfast, and only the observation 
group received 20 mg Deanxit orally after 
breakfast for eight consecutive weeks. The 
gastroesophageal reflux disease (GERD) 
questionnaire was used to analyze the overall 
and individual symptom scores before and 
after treatment. The Hamilton depression 
scale (HAMD), Zung self-rating depression 
scale (SDS) and the Chinese version of 
SF-36 scale were employed to evaluate the 
improved status of depression and quality of 
life. Meanwhile, the adverse reactions during 
medication were recorded. 

RESULTS: The total effective rate in the 
observation group was higher than that in 
the control group (92.7% vs 75.6%, P < 0.05). 
No significant difference was observed in 
symptoms, depression or quality of life before 
treatment between the two groups, but the 
above parameters were significantly better 
after treatment in both groups (P < 0.05). 
In comparison with the control group, the 
observation group had significantly decreased 
scores of overall and individual symptoms 
of the GERD questionnaire and HAMD and 
SDS scores, but increased scores of body and 
psychological related quality of life (P < 0.05). 
Adverse reactions were mild, and similar 
between the two groups (P > 0.05). 

CONCLUSION: Esomeprazole combined with 
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■研发前沿
对于伴抑郁症状
NERD的治疗中,
应重视对抑郁症
状的缓解 .  黛力
新是临床常用抑
郁治疗药物 ,  在
伴抑郁的多种合
并症治疗中均有
效 .  故推测埃索
美拉唑联合黛力
新对老年伴抑郁
NERD亦有效, 同
时 观 察 对 其 症
状、抑郁及生活
质量的影响.

Deanxit has a better effect than esomeprazole 
alone in the treatment of elderly NERD with 
depression in terms of improved symptoms, 
quality of life and depression. 

© 2015 Baishideng Publishing Group Inc. All rights 
reserved. 
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摘要
目的: 探讨埃索美拉唑联合黛力新治疗老年
伴抑郁非糜烂性胃食管反流病(non-erosive 
reflux disease, NERD)的疗效及对生活质量
的影响. 

方法:  将青海大学附属医院老年科门诊
2012-01/2013-12收治的82例伴抑郁老年
NERD患者随机分为对照组(n  = 41)和观察
组(n  = 41), 两组均于早餐前给予20 mg埃索
美拉唑口服治疗, 仅观察组于早餐后口服
20 mg黛力新, 两组均持续用药8 wk. 采用
GERD问卷分析两组治疗前后的总体及不同
症状得分来评价疗效, 分别以治疗前后的汉
密尔顿抑郁量表(Hamilton depression scale, 
HAMD)、Zung抑郁自评量表(self-rat ing 
depression scale, SDS)及中文版SF-36生活质
量量表评价抑郁及生活质量改善情况, 同时
分析两组用药期间的不良反应. 

结果: 观察组的总有效率高于对照组(92.7% 
vs  75.6%, P <0.05); 两组治疗前的症状、抑
郁及生活质量评分的差异均无统计学意
义, 但治疗后的以上各指标均优于治疗前
(P <0.05); 与对照组相比, 观察组治疗后的
GERD问卷总分及不同症状得分和HAMD、

S D S评分均降低, 生活质量总分及躯体相
关、心理相关生活质量得分均升高(P <0.05). 
两组治疗期间不良反应较轻, 发生率较低且
差异无统计学意义(P >0.05). 

结论: 埃索美拉唑联合黛力新治疗老年伴抑
郁NERD的效果较好, 不仅可改善相关症状, 
同时可缓解抑郁并提高生活质量, 患者可耐

受, 安全有效, 可在老年伴抑郁NERD治疗中
推广. 

© 2015年版权归百世登出版集团有限公司所有. 
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核心提示: 埃索美拉唑联合黛力新治疗老年伴

抑郁非糜烂性胃食管反流病(non-erosive reflux 
disease, NERD)的效果较好, 不仅可改善相关
症状, 同时可缓解抑郁并提高生活质量, 患者
可耐受, 安全有效, 可在老年伴抑郁NERD治疗
中推广. 
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0  引言

近年来, 随着生活方式的改变及老龄化进程

加快, 我国老年非糜烂性胃食管反流病(non-
erosive reflux disease, NERD)的发生率升高, 尽
管NERD为一良性疾病, 但由于其易反复, 严
重影响了患者的生活质量[1]. 故探讨治疗老年

NERD的有效方法是目前的当务之急. 目前多

项研究[2,3]指出精神心理因素在NERD的发病

中起了一定作用, 因此对于伴抑郁症状NERD
的治疗中, 应重视对抑郁症状的缓解. 黛力新

是临床常用的抑郁治疗药物, 在伴抑郁的多种

合并症治疗中均有效[4-6], 故本研究给予老年伴

抑郁NERD患者埃索美拉唑联合黛力新治疗, 
同时观察对其症状、抑郁及生活质量的影响, 
现将结果报告如下. 

1  材料和方法

1.1 材料 病例为青海大学附属医院老年科门诊

2012-01/2013-12收治的82例伴抑郁老年NERD
患者, 其中男性48例, 女性34例, 年龄范围为

62-85岁, 平均年龄为75.58岁±15.24岁, 平均

病程为2.14年±1.67年, 均伴有烧心、反酸及

胸痛症状. 纳入标准: (1)均伴有抑郁症状; (2)
至少4 wk内未使用质子泵抑制剂; (3)胃镜检查

无食管黏膜破损; (4)完成规定治疗且签署知情

同意书. 排除标准: (1)合并上消化道肿瘤、消

化性溃疡及糜烂性十二指肠炎; (2)合并严重
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■相关报道
近年来 ,  研究提
示N E R D患者的
反流症状不易控
制和易反复可能
与某些神经心理
因素有关 ,  推测
可能与下丘脑 -
垂体及肾上腺素
轴活动有关 .  因
此 应 密 切 关 注
N E R D患者心理
状况 ,  对伴抑郁
症状NERD患者 , 
在改善反流症状
同时 ,  应针对性
治疗其抑郁.
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肝、胆、胰及心等严重内科疾病; (3)合并严重

精神疾病. 依据随机数字表将患者分为对照组

和观察组, 两组例数、男女比例、性别、年龄

及病程的差异无统计学意义(P >0.05), 具可比

性(表1). 
1.2 方法
1.2.1 治疗: 两组均给予埃索美拉唑治疗, 观
察组在此基础加用黛力新. 埃索美拉唑(耐信, 
阿斯利康制药有限公司): 早餐前20 mg口服, 
1次/d; 黛力新(氟哌噻吨美利曲辛, 丹麦灵北

制药有限公司): 早餐后20 mg口服, 1次/d. 两
组均连续治疗8 wk, 且于治疗期间观察药物

不良反应. 
1.2.2 评价指标: 采用胃食管反流病(gas t ro-
esophageal reflux disease, GERD)问卷分析两

组治疗前后的总体及不同症状得分来评价疗

效, GERD问卷以烧心、反酸、胸骨后疼痛为

主要症状进行评价, 其中根据各症状严重程

度分为4级并赋值, 详情: 0分, 无症状; 1分, 轻
度, 即有感觉但症状不明显; 2分, 中度, 即稍后

症状但可忍受; 3分, 重度, 即症状较重可影响

生活质量. GERD问卷总分为3症状得分的代

数和[7]. 分别以治疗前后的汉密尔顿抑郁量表

(Hamilton depression scale, HAMD)[8]、Zung抑
郁自评量表(self-rating depression scale, SDS)[9]

及中文版SF-36生活质量量表[10]评价抑郁及生

活质量改善情况, 同时分析两组用药期间的不

良反应. 
1.2.3 生活质量评价: 采用中文版SF-36生活

质量量表评价患者的生活质量情况 [6],  量表

可分为生理健康和心理健康两大类(共8个因

子) ,  分别为生理功能、生理职能、躯体疼

痛、总体健康、活力、社会功能、情感职能

和精神健康, 前4个因子属于生理健康, 后4个
因子属于心理健康, 据各维度的内容设置问

题条目, 对每个条目进行编码及计分, 将各个

条目得分相加得实际得分, 根据公式将实际

得分转换为最终得分. 最终得分越高, 健康状

况越好. 最终得分 = (实际得分-该方面可能

最低得分)/(该方面可能最高得分-最低得分)
×100. 
统计学处理 采用Windows SPSS16.0软件

包对数据进行分析, 疗效及不良反应以“率”

表示并行卡方检验, 其余指标以mean±SD比

较并行t检验, 以P <0.05为差异有统计学意义. 

2  结果

2.1 两组治疗效果评价 两组所有患者均可评

价疗效. 对照组41例中获显效9例, 有效22例和

无效10例, 而观察组41例中获显效17例, 有效

21例和无效3例, 观察组的总有效率为92.7%, 
高于对照组的7 5 . 6 % ,  差异有统计学意义

(P <0.05). 
2.2 两组的症状改善情况 两组治疗前GERD问

卷总分及不同症状得分的差异均无统计学意

义(P >0.05), 且两组治疗后GERD问卷总分及不

同症状得分均低于治疗前(P <0.05); 观察组治

疗后的以上得分均低于对照组, 差异有统计学

意义(P <0.05)(表2). 
2.3 两组的抑郁症状改善情况  两组治疗前

H A M D、S D S评分的差异无统计学意义

(P>0.05), 且两组治疗后的HAMD、SDS评分均

低于治疗前(P <0.05); 观察组治疗后HAMD、

SDS评分均低于对照组(P<0.05)(表3). 
2.4 两组的治疗前后的生活质量比较 两组治

疗前生活质量各因子及总体评分差异均无统

计学意义(P >0.05), 除对照组的生理职能外, 两
组治疗后生活质量总分及各因子得分的差异

均高于治疗前(P <0.05); 观察组治疗后生活质

量总分和各因子得分均高于治疗前(P <0.05) 
(表4). 
2.5 用药期间的不良反应 两组治疗期间出现的

不良反应主要为腹泻、皮疹及恶心, 均较轻, 
未停药自行缓解. 对照组共有2例腹泻、1例
恶心和1例皮疹, 而观察组有1例腹泻和1例恶

心, 两组不良反应发生率的差异无统计学意义

(P >0.05). 

3  讨论

GERD是一种常见的胃部疾病, 质子泵抑制剂

是治疗该病的手段药物, 但其仅对部分反流症

状有效, 尤其对于NERD的效果欠佳[11]. 近年

来, 研究[12]提示NERD患者的反流症状不易控

制和易反复可能与某些神经心理因素有关, 推
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表  1  两组的一般资料比较 (n = 41) 

分组
性别

年龄(岁) 病程(年)
男 女

对照组 25 16 73.52±16.44 1.78±1.26

治疗前 23 18 76.14±17.37 2.25±1.64

■创新盘点
本研究探讨埃索
美拉唑联合黛力
新治疗老年伴抑
郁NERD的效果 , 
在老年患者中为
首次报道 ,  同时
进一步观察对其
症状、抑郁及生
活质量的影响.
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测可能与下丘脑-垂体及肾上腺素轴活动有关. 
因此应密切关注NERD患者心理状况, 对伴抑

郁症状NERD患者, 在改善反流症状同时, 应针

对性治疗其抑郁. 黛力新为一种神经阻滞剂, 
可抑制突触间隙神经递质的再摄取达到缓解

抑郁的效果, 同时该药的依从性及耐受性较好, 
小剂量即可缓解抑郁, 同时广泛应用于综合治

疗方案[13,14]. 故本研究采用索美拉唑联合黛力

新治疗老年伴抑郁NERD. 
本研究发现: 埃索美拉唑联合黛力新方

案的疗效较好, 可提高总有效率, 同时在相关

症状改善上亦优于埃索美拉唑单药治疗, 如
观察组的GERD问卷总分及不同症状得分均

低于治疗前, 表明在老年伴抑郁NERD治疗中

缓解抑郁有重要作用案[15]. 本研究的结果也证

实了神经心理因素在NERD治疗中的重要性. 
无论联合用药方案还是埃索美拉唑单药方案, 
均对NERD症状有改善作用, 如两组治疗后的

GERD问卷总分及不同症状得分均低于治疗

前, 提示质子泵抑制剂是治疗GERD的基础用

药, 可通过高效快速抑制胃酸分泌, 达到改善

反流、烧心及胸痛的症状.  
本研究采用了两种经典抑郁评价量表

HAMD和SDS来评价对抑郁症状的影响, 结果

发现两种治疗方案对意义症状均有缓解作用, 

如两组治疗后HAMD和SDS评分均低于治疗

前, 但埃索美拉唑联合黛力新对抑郁症状的改

善程度强于埃索美拉唑单纯用药, 表明单纯改

善NERD症状在一定程度上也可缓解抑郁症

状, 可能与患者症状改善后, 心理负担较之前

减轻有关, 但为达到更好的改善效果, 应在埃

索美拉唑的基础上加用黛力新. 老年慢性病对

其生活质量会造成一定影响, 本研究采用评价

生活质量常用的中文版SF-36生活质量量表调

查治疗前后的生活质量[10], 发现联合用药对生

活质量的改善效果强于单独用药, 主要与联合

方案较好的改善临床症状和抑郁状态有关. 研
究[8]发现患者的情绪状态与GERD的症状有密

切相关性, 在NERD的症状产生中起重要的作

用, 精神因素可通过包括脑肠反射在内的多种

生理反射来改变胃肠道的激素分泌及动力反

应, 如抑郁症状可影响食管感知能力. 两者联

合使用对改善NERD症状较好, 与黛力新改善

抑郁症状, 缓解患者对食管内反流事件的过度

关注, 因此可增强埃索美拉唑对NERD症状的

改善效果. 
总之, 埃索美拉唑联合黛力新治疗老年伴

抑郁NERD的效果较好, 不仅可改善相关症状, 
同时可缓解抑郁并提高生活质量, 患者可耐受, 
安全有效, 可在老年伴抑郁NERD治疗中推广. 
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表  2  两组症状总分及各类别得分情况 (n  = 41, mean±SD, 分)

     
分组 总分 烧心 反酸 胸痛

对照组

  治疗前 8.02±0.26 2.10±0.27 2.10±0.27 2.10±0.27

  治疗后  5.71±0.14a  1.74±0.19a  1.34±0.21a  1.62±0.20a

观察组

  治疗前 8.11±0.37 2.18±0.22 2.18±0.22 2.18±0.22

  治疗后    4.42±0.18ac   1.02±0.09ac   0.76±0.18ac   1.23±0.13ac

aP<0.05 vs  同组治疗前; cP<0.05 vs  对照组.

     

表  3  两组治疗前后的抑郁症状改善情况 (n  = 41, mean±SD, 分)

分组
HAMD SDS

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

对照组 14.06±2.28 9.26±1.41a 56.17±3.29 48.77±3.67a

观察组 13.92±2.75  4.71±1.26ac 58.43±4.65  42.65±2.48ac

aP<0.05 vs  同组治疗前; cP<0.05 vs  对照组. HAMD: 汉密尔顿抑郁量表; SDS: 抑郁自评

量表.

■应用要点
埃索美拉唑联合
黛力新治疗老年
伴抑郁N E R D的
效果较好 ,  不仅
可改善相关症状, 
同时可缓解抑郁
并提高生活质量, 
患者可耐受 ,  安
全有效 ,  可在老
年伴抑郁N E R D
治疗中推广.
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表  4  两组治疗前后的生活质量改善情况 (mean±SD, 分)

因子
对照组　 观察组

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

生理功能 63.16±9.47   72.46±13.62a   65.23±10.24   84.25±12.43ac

生理职能 73.57±8.62  72.71±10.57 74.16±9.87 83.58±9.52ac

躯体疼痛 54.74±9.38 66.63±9.28a 56.83±7.63   76.81±12.64ac

总体健康   63.46±10.17   65.72±10.74a 61.85±9.84   72.74±10.43ac

活力 51.21±9.50 61.37±8.65a   49.47±10.57 68.57±9.36ac

社会功能   56.33±11.41  63.26±10.84 57.14±9.92   71.69±12.27ac

情感职能 64.24±9.88   76.12±11.66a 62.93±8.45   74.34±11.49ac

精神健康   53.66±10.37 58.43±9.50a   51.66±10.20   67.62±10.21ac

躯体相关生活质量 64.81±9.55   70.47±11.24a 67.38±9.25   78.39±12.72ac

心理相关生活质量   52.72±11.06   63.54±10.63a   54.84±10.43   69.63±11.82ac

总分 119.38±15.69 134.37±16.06a 123.87±13.91 144.78±15.64ac

aP<0.05 vs  同组治疗前; cP<0.05 vs  对照组.

■同行评价
该研究探讨了埃
索美拉唑联合黛
力新治疗老年伴
抑郁NERD的疗
效及对生活质量
的影响 ,  发现该
联合治疗方案的
效果较好 ,  不仅
可改善相关症状, 
安全有效 ,  该研
究设计合理 ,  有
一定的临床指导
意义.
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