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针刺联合中药解郁宁神汤治疗卒中后抑郁３０例
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摘　要：目的 观察针刺联合中药解郁宁神汤治疗卒中后抑郁的临床效果。方法 纳入符合观察标准的卒中后

抑郁住院患者６０例，按就诊先后顺序随机分为对照组和治疗组，各组均纳满３０例，均按脑卒中临床方案行中西

医常规治疗。对照组口服中药解郁宁神汤、治疗组采用解郁宁神汤联合针刺干预，结果 治疗４周后，比较两组患

者在抑郁相关量表和焦虑量表积分的差异，结果显示组间比较均有显著性差异（Ｐ＜０．０５）。结论 针刺联合解郁

宁神汤对卒中后抑郁患者有较好的临床效果。
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　　卒中后抑郁（ｐｏｓｔ－ｓｔｒｏｋｅｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ，ＰＳＤ）多

发生在中风偏瘫１月后，可伴发情绪不稳、消化不

良、纳差、便秘、肢体乏力、烦躁焦虑、易哭流泪及

睡眠障碍等一系列综合性疾病［１］。我们在前期临

床研究的基础上［２－６］，进一步探讨腹部为主的三部

经穴针刺法联合中药解郁宁神汤治疗 ＰＳＤ的临床

效果，报道如下。

１　资料与方法

１．１　一般资料　从２０１８年１月 ～２０１８年１２月，

共纳入６０例我院门诊及住院患者，均同时符合

“卒中后抑郁”诊断标准［１］，按随机数字表法分为

两组：对照组和治疗组。对照组３０例，其中女性

１７例，男性１３例，年龄４３～６６岁，平均（４６．７２±

５．３４）岁；病程１４～６８天，平均病程（２６．８±５．７）

天。治疗组３０例，女性１６例，男性１４例，年龄４１

～６９岁，平均年龄（４５．１７±６．３８）岁；病程１２～６５

天，平均病程（２７．４±７．０）天。２组病例在年龄、性

别、病程等一般资料方面有可比性（Ｐ＞０．０５）。

１．２　纳入标准　① 首先符合脑卒中诊断标准，并

经头颅影像学检查后确诊，经美国国立卫生院神

经功能缺损评分（ＮＩＨＳＳ量表）［１］≤２０分的轻中度

损害患者，且改良 ｂａｒｔｈｅｌ指数评分 ＞６０分预后良

好的患者；② 符合抑郁症诊断标准，且汉密尔顿抑

郁量表（ＨＡＭＤ）１７项评分［１］为７～２４分的轻中度

患者；③ 年龄３０～７５岁；④ 生命体征基本平稳，

思维意识正常，认知良好，没有严重的构音障碍、

吞咽障碍、肺部感染及精神类疾病；⑤ 无并发严重

心、肝、肾、肿瘤、结核及血液等恶性疾病；⑥ 没有

经常使用其他抗焦虑抑郁的中西药物，或者已经

停用该类药物２周以上，且抑郁焦虑症状无进行性

加重者；⑦ 征得本人及家属知情同意，配合本方案

治疗２周以上。

１．３　排除标准　 ① 患病前已有严重认知障碍、

昏迷、重大精神类病史及重度抑郁焦虑病史者（包

括有自杀、自残及伤及他人倾向者）；② 年龄 ＜３０

岁，＞７５岁；已经怀孕、产乳期、备孕期等妇女；③
依从性差，自行中断方案治疗３天以上者；④ 出于

安全性因素考虑（自身肝肾功能中重度损害、消化

性溃疡、传染病、血液病、皮肤病等）或其他原因无

法坚持方案影响最终疗效判定者。

１．４　治疗方法　基础治疗：符合真实世界病人诊

治实际，针对卒中病症，按照中风病诊疗方案规范
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