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依帕司他联合甲钴胺治疗糖尿病周围神经病变的影响
张　敏

（武汉科技大学附属天佑医院　湖北　武汉　430064）

【摘　要】目的：评价分析糖尿病周围神经病变患者接受依帕司他联合甲钴胺治疗后产生的临床影响。方法：纳入 92 例我院
于 2019 年 9 月 ~2020 年 12 月间收治的糖尿病周围神经病变患者展开临床对照组研究，将抽签法作为分组工具，分成甲钴胺组（n=46
例，给予甲钴胺治疗）、联合用药组（n=46 例，给予依帕司他联合甲钴胺治疗），治疗持续 3 个月，比较治疗后患者腓总神经与
正中神经的运动神经、感觉神经传导速度的变化。结果：治疗后联合用药组腓总神经与正中神经的运动神经、感觉神经传导速度
均高于甲钴胺组（P<0.05）。结论：联合依帕司他、甲钴胺治疗糖尿病周围神经病变效果更加显著，改善腓总神经与正中神经的运动、
感觉神经传导情况，抑制下肢神经病变进程，减缓病情恶化。
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糖尿病是全球重点关注的威胁人类健康的非传染性疾病之

一，由于发病率逐渐上涨，越来越多糖尿病患者饱受严重并发

症的影响，并因此死亡。糖尿病周围神经病变属于微血管并发

症的一种，60%~90% 的糖尿病患者均有不同程度的临床症状，

且病程持续时间长、危害越发严重、致残率逐年升高 [1]。临床

研究发现糖尿病周围神经病变主要与代谢紊乱、神经生长引起

匮乏、机体免疫功能等多项因素有关，为此，采取有效药物改

善神经循环状态、补充与调节神经营养水平仍然是治疗的主要

方向 [2]。其中甲钴胺为临床常用药物，但受患者病情影响，甲

钴胺难以调节患者体内山梨醇异常蓄积问题，无法阻止感觉运

动障碍，而有临床报道中提出依帕司他联合甲钴胺用药在一定

程度上弥补了单一用药的不足，本次研究则具体分析联合两者

用药的临床影响，旨在将更佳治疗方案推广于临床，使更多患

者受益。报道如下：

1 资料与方法

1.1 一般资料

纳入 92 例我院于 2019 年 9 月 ~2020 年 1 月间收治的糖尿

病周围神经病变患者展开临床对照组研究，将抽签法作为分组

工具，分成甲钴胺组（n=46 例）、联合用药组（n=46 例）。甲

钴胺组中28例男性、18例女性，年龄51~76/（68.84±4.21）岁；

联合用药组中25例男性、21例女性，年龄54~77/（68.15±4.33）

岁。一般资料可比（P>0.05）。

1.2 方法

甲 钴 胺 组 单 一 给 药 甲 钴 胺（ 批 文 准 号： 国 药 准 字

H20143107、规格：0.5mg、生产厂家：卫材 ( 中国 ) 药业有限

公司），口服，3次 /d，0.5mg/ 次。

联合给药组：①甲钴胺，用药同上。②依帕司他（批文准号：

国药准字 H20040840、规格：50mg、生产厂家：扬子江药业集

团南京海陵药业有限公司），饭前口服，3次 /d，50mg/ 次。

治疗为期 3个月。

1.3 观察指标

比较治疗后患者腓总神经的运动神经传导速度、感觉神经

传导速度变化及正中神经的运动神经传导速度、感觉神经传导

速度变化。指标测评由专业技师操作，采用肌电图获取数据。

1.4 统计学方法

所获数据经 SPSS25.0 软件分析，以（%）与 ( x ±s) 体现

计数资料与计量资量，χ2 与 t检验，P<0.05 时差异明显。

2 结果

治疗后联合用药组腓总神经与正中神经的运动神经、感觉

神经传导速度均高于甲钴胺组（P<0.05）。见表 1。

3 讨论

本次研究结果显示，联合依帕司他、甲钴胺治疗糖尿病周

围神经病变后，患者腓总神经、正中神经的运动与感觉传导速

度有显著提升，与单一给药甲钴胺组形成鲜明对比（P<0.05）。

甲钴胺本质上为维生素 B12 衍生物，作用于人体 DNA 的合成、

脂肪的代谢、蛋白质的合成等，为神经提供充足营养，创造神

经组织修复良好基础，因此，具有一定治疗糖尿病周围神经病

变的效果。而依帕司他为可逆性醛糖还原酶非竞争性抑制剂，

作用于人体醛糖还原酶表达水平，调节神经组织中山梨醇水平，

减少异常蓄积的肌醇、山梨醇，并刺激 NA+-K+-ATP 表达，改

善神经传导，因此，联合两者用药弥补了单一用药的不足，取

得更显著的治疗效果。

综上所述，联合依帕司他、甲钴胺治疗糖尿病周围神经病

变效果更加显著，改善腓总神经与正中神经的运动、感觉神经

传导情况，抑制下肢神经病变进程，减缓病情恶化。
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表 1 指标比较（ x ±s，m/s）

组别 例数
腓总神经 正中神经

运动神经传导速度 感觉神经传导速度 运动神经传导速度 感觉神经传导速度

联合给药组组 46 54.67±3.82 52.09±4.33 50.28±4.29 44.97±5.18

甲钴胺组 46 44.51±4.79 41.28±5.17 43.10±3.18 53.57±6.03

t 11.2472 10.8719 8.9835 7.3374

P 0.0000 0.0000 0.0000 0.0000




