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临 床 研 究

脑卒中后抑郁发病病因分析及抗抑郁治疗效果
王亚迪　曹敬欣　陈志良　刘玉苗

（唐县中医医院　河北　唐县　072350）

【摘　要】目的：探讨脑卒中后抑郁（PSD）发病病因和抗抑郁治疗措施及效果。方法：选择我院康复科 2018 年 1 月至 2020
年 12 月期间收治 50 例脑卒中后抑郁患者为研究对象，对其实施抗抑郁治疗和护理，选择同期入院的 50 例脑卒中非抑郁患者为对
照组，对比两组观察对象的疾病因素占比情况，以及脑卒中后抑郁患者的治疗效果。结果：PSD 组观察对象的年龄 60 岁以上、女性、
高中及以上文化、脑卒中位置在左侧、合并症 2 种以上、神经功能缺损评分 15 分以上占比均高于非 PSD 组，数据差异对比存在
统计学意义（P<0.05），同时，PSD 患者治疗有效率为 98.00%。结论：脑卒中后抑郁患者的疾病影响因素较为复杂，实施抗抑郁
治疗的效果较为理想，推广应用价值较高。
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作为一种神经科常见疾病类型，脑卒中具有较高的发病率

和死亡率，也是直接威胁患者生命安全的主要疾病之一。脑卒

中患者发病后常见肢体功能障碍、语言功能障碍和偏瘫等症状，

伴随着不同程度的行为人格障碍和情感认知障碍等。脑卒中后

抑郁（PSD）是一种脑卒中患者常见并发症问题，随着患者症

状的加重和发展，其还会出现轻生等其他恶性症状，并最终造

成不良后果。当前临床上对于脑卒中后抑郁的诱发原因和影响

因素研究相对较少，因而相应的治疗方案仍然有待于进一步的

开发研究。

1　资料和方法

1.1　一般资料

选择我院康复科 2018 年 1 月至 2020 年 12 月期间收治 50

例脑卒中后抑郁患者为研究对象，男性 31 例，女性 19 例，年

龄范围 34~78 岁，均值（55.34±11.14）岁，选择同期入院的

50 例脑卒中非抑郁患者为对照组，男性 40 例，女性 10 例，年

龄范围 38~66 岁，均值（48.19±11.23）岁，两组基础资料对

比差异无统计学意义（P>0.05）。

1.2　方法

通过回顾分析法对两组观察对象的各项基础资料和检查情

况进行统计分析，对患者实施抗抑郁治疗和对症护理干预，改

善患者的认知能力，加强患者的心理和社会支持，每周 2 次，

每次 1 小时，在此基础上用草酸艾司西酞普兰 5-10mg 进行抗

抑郁治疗，每天 1次。

1.3　观察指标

（1）病因分析。对两组观察对象的年龄60岁以上、女性、

高中及以上文化、脑卒中位置在左侧、合并症 2 种以上、神经

功能缺损评分 15 分以上等影响因素进行统计分析。

（2）治疗效果。对 PSD 患者的治愈率数据进行总结分析。

1.4　统计学分析

本研究团队全部工作人员均通过 Excel 表格对相关数据资

料进行整理记录，经 SPSS22.0 软件对表格进行处理分析，以

此为依据判断整体疗效。

2　结果

2.1　脑卒中后抑郁相关影响因素分析

PSD 组观察对象的年龄 60 岁以上、女性、高中及以上文

化、脑卒中位置在左侧、合并症 2 种以上、神经功能缺损评分

15 分以上占比均高于非 PSD 组，数据差异对比存在统计学意义

（P<0.05），可见，上述均为 PSD 的影响因素。如表 1所示。

2.2　脑卒中后抑郁治疗效果

全部 50 例脑卒中后抑郁患者，经系统抗抑郁治疗后，共有

49 例有效，1例无效，整体治疗有效率为 98.00%。

3　讨论

脑卒中是一种神经系统常见疾病，且中老年人群的发病率

较高，患者经过系统治疗后也仍然存在一定的神经、肢体和语

言功能障碍问题，进而直接影响患者的生活能力和生活质量，

这也是患者产生抑郁症状的主要原因，并诱发反应迟钝、睡眠

障碍和情绪不良等表现 [1-2]。相关医学研究结果证实，脑卒中

后抑郁是一种最为常见的并发症之一，且脑卒中发病后 1~6 个

月时抑郁症状发生率最高的时段，这一并发症的发生也会增加

患者的死亡风险 [3]。

PSD 的发生和发展会受到多种因素的影响，本次医学研究

结果证实，PSD 组观察对象的年龄 60 岁以上、女性、高中及以

上文化、脑卒中位置在左侧、合并症 2 种以上、神经功能缺损

评分 15 分以上占比均高于非 PSD 组，数据差异对比存在统计

学意义（P<0.05），由此可见，年龄大的患者身体机能较差，

容易出现大脑组织功能衰退等问题，因而情绪波动也相对较大，

这也是患者抑郁症状的主要诱发因素，且受性别、文化程度和

发病位置等因素的影响，都会对于患者的心理应激能力产生直

接的影响，并诱发脑卒中后抑郁 [4]。

当前临床常用的抗抑郁药物包括帕罗西汀、草酸艾司西酞

普兰等，这部分药物的耐受性均较为理想，且安全性较高 [5]，

相关医学研究结果证实，PSD 患者实施草酸艾司西酞普兰方案

治疗，对于患者抑郁症状的改善效果明显，也有利于其神经功

能缺损问题的调节和恢复，本研究证实，PSD 患者治疗有效率

为 98.00%。

综上所述，PSD 的影响因素较为复杂，需要针对相关因素

采取积极有效的控制和预防措施，配合针对性的抗抑郁治疗，

能够巩固治疗的效果。
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表 1  脑卒中后抑郁相关影响因素分析 [n/%]

组别 例数 ( 例 ) 年龄 60 岁以上 女性 高中及以上文化 脑卒中位置在左侧 合并症 2 种以上 神经功能缺损评分 15 分以上
PSD 组 50 24（48.00） 19（38.00） 21（42.00） 20（40.00） 27（54.00） 21（42.00）

非 PSD 组 50 10（20.00） 10（20.00） 8（16.00） 10（20.00） 9（18.00） 7（14.00）
T 值 17.469 7.868 16.416 9.524 28.125 19.444
P 值 0.000 0.005 0.000 0.002 0.000 0.000




