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奥曲肽联合奥美拉唑治疗上消化道出血的疗效分析
卢 燕

（解放军医学院  北京  100094）

【摘 要】目的：分析奥曲肽联合奥美拉唑治疗上消化道出血的疗效。方法：选取 2018 年 4 月 -2019 年 10 月 176 例上消化道

出血患者，随机分为两组。对照组采用单药奥美拉唑治疗，观察组则采取奥曲肽联合奥美拉唑治疗。观察两组患者的疗效与不良

反应发生率。结果：观察组的疗效明显高于对照组（P ＜ 0.05）；两组患者在不良反应发生率方面的差异无统计学意义。结论：

奥曲肽联合奥美拉唑具有较高的疗效与安全性，能够快速缓解上消化道出血，改善患者的预后情况，值得推广使用。
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上消化道出血是指出现在胰胆、胃、食管以及十二指肠等
部位的出血性疾病。上消化道出血具有出血量多的特点，因此
需要尽早采取有效的止血方法。奥美拉唑是上消化道出血的常
用治疗药物，具有较好的疗效与安全性，在临床治疗中表现出
较高的应用价值 [1]。但是部分患者采用单药奥美拉唑仍无法得
到较好的效果，因此需要进一步提出更加有效的治疗方案。奥
曲肽是一种生长抑素药物，能够有效降低内脏循环灌注量，从
而减少出血量。文章主要针对奥曲肽联合奥美拉唑的临床疗效
展开分析，报道如下。

1 资料与方法
1.1 临床资料
选取 2018 年 4 月 -2019 年 10 月 176 例门诊收治的上消化

道出血患者，观察组 88 例上消化道出血患者中有男性 46 例，
女性 42 例；年龄为 21 － 48 岁，平均为（41.8±1.1）岁。对
照组 88 例上消化道出血患者中有男性 45 例，女性 43 例；年
龄为 20－ 45岁，平均为（42.1±1.4）岁。入选标准：经查体、
实验室检查以及消化内镜检查确诊为上消化道出血，对本次研
究知情并签署同意书。排除标准：本次研究使用药物过敏以及
合用严重器质性疾病的患者。

1.2 方法
对照组采用单药奥美拉唑治疗，将 40mg 注射用奥美拉唑

加入 100mL 生理盐水静脉滴注，1 天 2 次，连用 5 天。观察组
则采取奥曲肽联合奥美拉唑治疗，奥美拉唑用药方法为将 40mg
注射用奥美拉唑加入 100mL 生理盐水静脉滴注，1 天 2 次，连
用 5 天；0.2mg 奥曲肽加入 50mL0.9% 氯化钠注射液静脉推注，
间隔 8h 用药 1次，连用 3天。

1.3 观察指标
观察两组患者的疗效与不良反应发生率。本次研究临床疗

效判断标准：显效：治疗 2 天后患者的临床症状完全消失，内
镜检查活动出血停止且大便潜血试验为阴性；有效：治疗 4 天
后患者的临床症状明显缓解，内镜检查出血量减少；无效：治
疗 5天后患者的临床症状无明显变化。

1.4 统计学分析
采用 SPSS16.0 统计学软件进行统计学分析。
2 结果
2.1 两组患者的临床疗效
观察组临床疗效明显高于对照组（P＜ 0.05），见表 1。
表 1　两组患者的临床疗效
组别	        显效	 有效	 无效	 总有效率
观察组	 44	 40	 4	 95.5
对照组	 40	 36	 12	 86.4
 X2 值				    5.487
 P 值			           0.041
2.2 两组患者的不良反应发生率
两组患者在不良反应发生率方面的差异无统计学意义，见表2。

表 2　两组患者的不良反应发生率
组别	    腹泻	    皮疹      头晕	 总发生率
观察组	    1	     1	        1	  3.4
对照组	    2	     1	        1	  4.5
 X2 值		   		           1.654
 P 值				             0.145

3 讨论
上消化道出血是临床常见疾病，由于发病突然，若不尽早

诊断治疗，很可能出现失血性休克等并发症。该病常见于消化
系统溃疡疾病、肝硬化等疾病中，由于出血速度快、出血量大，
因此需要采用有效的治疗方案。传统治疗方法主要是使用 H2
受体阻滞剂，同时服用去甲肾上腺素、止血药物来加速止血 [2]。
奥美拉唑在该病临床治疗中具有较好的应用效果，能够有效抑
制 H+-K+-ATP 酶活性，从而阻断胃酸分泌，保护消化道粘膜。
同时还能够减少纤维蛋白溶解，加速血块凝聚，提高凝血机制
活性，提高止血效果。但是单药治疗的效果不够理想，因此本
次研究通过联合用药的方式进行治疗。

胃酸在上消化道出血发病机制中具有重要作用，通过抑制
胃酸分泌对于提高止血效率具有重要作用。胃内 pH 值＜ 5 时
会加速凝血块的消解，不利于止血，因此需要通过抑制胃酸分
泌来加速血小板聚集，从而提高临床治疗效果 [3]。因此在该病
临床治疗中会使用各种抑制胃酸分泌的药物进行治疗。奥曲肽
是一种生长抑素药物，主要是通过抑制蛋白酶分泌作用，达到
减少胃酸分泌的效果，能够维持胃内pH值，从而提高止血效果。
该药物能够有效降低门静脉及侧支循环的血流灌注量，从而减
少食管胃底曲张静脉的血流量和压力，改善出血症状，同时能
够抑制胰高血糖素分泌，拮抗其产生的血管扩张效果。此外，
该药物还能够促进血小板聚集，在高血压、冠心病患者中也有
较好的应用效果。奥曲肽联合奥美拉唑能够有效延长药物持续
时间，从而提高止血效果，有助于改善患者的临床症状。本次
研究中观察组的疗效明显高于对照组（P ＜ 0.05）；两组患者
在不良反应发生率方面的差异无统计学意义，这说明奥曲肽联
合奥美拉唑有着较高的疗效与安全性，能够有效提高止血效果。

综上所述，奥曲肽联合奥美拉唑具有较高的疗效与安全性，
能够快速缓解上消化道出血，改善患者的预后情况，值得推广
使用。

参考文献：
[1] 王 芳 , 陈随才 ,曹娜娅等 .醋酸奥曲肽联合奥美拉唑

治疗肝硬化门静脉高压所致上消化道出血的临床效果及对血流
的影响[J].中国医学前沿杂志（电子版）,2016,8(9):133-136.

[2] 黄志养 ,朱丽明 ,金捷等 .奥曲肽联合奥美拉唑治
疗老年食管胃底静脉曲张破裂出血的疗效 [J]. 中国老年学杂
志 ,2016,36(13):3222-3223.

[3] 李瑞欣 .奥曲肽联合奥美拉唑治疗上消化道出血的效
果观察 [J]. 健康必读 ,2019,21(16):165-166.




