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Abstract 
Objective: To investigate the effect of controlling the morbidity of depression on rehabilitation 
and quality of life in elderly patients with stroke. Methods: A total of 146 elderly patients with de-
pression were enrolled in this study from February 20 to February 2018. The patients were di-
vided into two groups according to the principle of random distribution. The patients were di-
vided into control group and study group. The control group given the conventional treatment, the 
study group of patients on the basis of conventional treatment of antidepressant drugs, compared 
the two groups of patients with mental retardation and prognosis of rehabilitation and quality of 
life. Results: The HAMD scores of the two groups were not significantly different from those of the 
two groups at different time. The HAMD score of the study group was significantly better than that 
of the control group at 1 month, 3 months and 5 months after treatment (P < 0.05). Compared with 
the control group, the quality of life of the two groups was significantly higher than that of the 
control group (P < 0.05). Compared with the treatment effect of the two groups, the total effective 
rate of the treatment group was significantly (P < 0.05). Conclusion: The use of antidepressant 
drugs has a significant control effect on the incidence of depression; control of depression can not 
only effectively improve the quality of life of elderly stroke patients, but also can effectively im-
prove the recovery of patients with prognosis, the clinical treatment of elderly patients with 
stroke has an important reference value. 
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摘  要 

目的：探讨控制抑郁症发病率对老年脑卒中患者康复效果和生活质量的影响。方法：选取2015年2月至

2018年2月在我院接受治疗的146例老年脑卒中抑郁症患者作为研究对象，按照随机分配的原则平均分

为两组分别为对照组和研究组，对照组患者给予常规治疗，研究组患者在常规治疗基础上给予抗抑郁药

物治疗，对比两组患者精神抑郁程度及预后期康复效果和生活质量。结果：对比两组患者不同时间HAMD
状况可知，治疗前两组HAMD评分相差不大，治疗后1个月、3个月、5个月时间点研究组患者HAMD评

分显著优于对照组(P < 0.05)；对比两组患者治疗后生活质量情况可知，研究组患者四个生活质量分析指

标数据均明显高于对照组(P < 0.05)；对比两组患者治疗效果情况可知，研究组患者治疗总有效率显著优

于对照组(P < 0.05)。结论：采用抗抑郁药物使用对抑郁症发生率具有显著的控制作用；控制抑郁症程度

不仅能有效的提升老年脑卒中患者生活质量，而且可以有效提升患者预后期康复效果，对临床治疗老年

脑卒中患者具有重要参考价值。 
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1. 引言 

脑卒中即为俗称中风，发病后具有较高的致残率和死亡率，由于脑卒中患者并发后机体出现多种障

碍，包括失语、瘫痪、认知功能不足及抑郁症等等。人头脑组织出现损伤后自动进行功能重组，很多外

源药物尤其是抗抑郁类药物使用受到医学研究的重视[1]。这与该类药物对抑郁症治疗具有显著效果，且

对非抑郁症患者预后期机能恢复具有理想成效有直接关系。本次研究通过对比实验研究了两组患者不同

抑郁程度对老年脑卒中患者康复效果和生活质量的影响，取得理想效果，具体报道如下。 

2. 资料与方法 

2.1. 一般资料 

选取 2017 年 2 月至 2018 年 2 月在我院接受治疗的 146 例老年脑卒中抑郁症患者作为研究对象，按

照随机分配的原则平均分为两组分别为对照组和研究组，研究组患者包括 73 例，其中男性 43 例，女性

20 例，临床诊断为缺血性脑卒中患者 42 例，出血性脑卒中患者 21 例，平均年龄(67.8 ± 2.4)岁；对照组

患者包括 73 例，其中男性 38 例，女性 25 例，临床诊断为缺血性脑卒中患者 36 例，出血性脑卒中患者

27 例，平均年龄(69.1 ± 2.7)岁。所有患者均符合以下纳入标准[2]；1) 年龄均在 60 岁以上，且依据 CCMD-3
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关于抑郁确诊标准，所有患者经临床诊断均为老年脑卒中抑郁症患者[3]。2) 所有入选患者均符合中国精

神疾病分类与诊断标准》第 3 版(CCMD-3)中抑郁症的诊断标准；2) 患者平均病程为 2 周左右，且汉密

顿抑郁量表(HAMD量表)总评分值在 8分以上，由一名精神科主治医师和一名精神科主任医师明确诊断，

具有典型的抑郁症的临床表现，自杀意念自评量表(SIOSS)大于或等于 12 分；3) 年龄 60~80 岁，男女

不限；4) 3 个月内未服用相关的抗抑郁药物。排除标准[4]：1) 患者存在各类精神问题，且曾因药物使

用出现抑郁病症；2) 患者存在严重的急慢性机体功能障碍，且语言、听力、智力均处于正常状态；3) 经
诊断患有精神分裂症，且存在酒精、药物依赖问题；4) 接受过免疫调节或治疗；5) 存在合并性心脏、

肝肾问题和各类癌症；6) 沟通理解力较差，难以完成心理评估患者；7) 中途退出的患者；8) 自杀风

险升高，不再适合我院住院治疗，需转院进行封闭式治疗者。两组患者的一般资料有可比性(P > 0.05)，
均知情同意本研究，并经过医院伦理委员会批准。批准日期(2017 年 2 月)和伦理机构(北京博爱医院路

伦理委员会)。 

2.2. 方法 

对照组患者接受正常的脑卒中治疗，研究组患者在此基础上进行抗抑郁药物治疗。本次实验选用辉

瑞制药有限公司生产的盐酸舍曲林片作为临床治疗抑郁症的抗抑郁药物，治疗期间患者口服方式使用该

药物，用药时间为 1 次/日，用药剂量以 75 mg/次最佳，此外可遵照医嘱结合患者具体患病情况和抑郁程

度调节药剂使用量，使用剂量最高不得超 200 mg/日[5]。 

2.3. 观察指标 

分析患者治疗前后不同时间点的汉弥尔顿抑郁量表(HAMD)评分[6]对患者抑郁症发病情况进行统计

和分析。同时借助综合评定问卷方法对患者治疗后 5 个月时的生活质量数据进行统计和分析，分析指标

包括社会功能、心理功能、物质生活和机体功能，治疗效果和评分成正相关关系[7]。将治疗有效率作为

对患者治疗效果的评价指标，指标数据计算可依据 24 项 HAMD 减分率公式完成[8]，HAMD 评分减分率

= [治疗前后评分差值/治疗前总分值] × 100%，显效：HAMD 减分率在 50%及以上；有效：HAMD 减分

率在 25%及 50%之间；无效：HAMD 减分率在 25%以下。本次实验通过显效和有效计算患者治疗有效率。 

2.4. 统计学方法 

数据统计应用 SPSS18.0，计数计量资料应用 X2 (%)以及 t 检测( x s± )，P < 0.05 为有统计学意义。 

3. 结果 

对比两组患者不同时间 HAMD 状况可知，治疗前两组 HAMD 评分相差不大，治疗后 1 个月、3 个

月、5 个月时间点研究组患者 HAMD 评分显著优于对照组(P < 0.05)，由此可见研究组采用抗抑郁药物使

用对抑郁症发生率具有显著的控制作用，具体数据见表 1。 
 

Table 1. Compare the HAMD status of the two groups before and after treatment (point, x s± ) 
表 1. 对比两组患者治疗前后不同时期 HAMD 状况(分， x s± ) 

组别 例数 治疗前 治疗后 1 个月 治疗后 3 个月 治疗后 5 个月 

对照组 73 21.6 ± 3.4 19.8 ± 2.3 18.6 ± 3.1 17.6 ± 3.1 

研究组 73 21.4 ± 3.6 18.1 ± 2.1 18.4 ± 3.1 17.6 ± 3.1 

T / 0.523 3.396 3.731 6.371 

P / >0.05 <0.05 <0.05 <0.05 
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对比两组患者治疗后生活质量情况可知，研究组患者四个生活质量分析指标数据均明显高于对照组

(P < 0.05)，由此可见控制抑郁症程度可以有效的提升老年脑卒患者生活质量，具体数据见表 2。 
 

Table 2. Comparison of quality of life between the two groups before and after treatment (point, x s± ) 
表 2. 两组患者治疗前后生活质量对比(分， x s± ) 

组别 时间 社会功能 躯体功能 角色功能 认知功能 

对照组 治疗前 65.3 ± 5.1 63.2 ± 3.5 64.1 ± 4.2 64.3 ± 3.1 

 治疗后 a 73.2 ± 4.8 72.2 ± 3.3 72.6 ± 3.8 71.3 ± 3.5 

研究组 治疗前 66.1 ± 4.6 62.2 ± 4.3 63.9 ± 4.8 62.9 ± 4.2 

 治疗后 ab 80.5 ± 4.8 80.3 ± 3.8 81.5 ± 5.1 80.6 ± 4.8 

注：与干预前比较，aP < 0.05；b 与对照组比较，bP < 0.05。 
 

对比两组患者治疗效果情况可知，研究组患者治疗总有效率显著优于对照组(P < 0.05)，由此可知，

抗抑郁治疗可以有效提升患者预后期康复效果，具体数据见表 3。 
 
Table 3. Compare the treatment effect of the two groups of patients (example, %) 
表 3. 对比两组患者治疗效果情况(例，%) 

组别 例数 显效 有效 无效 有效率 

对照组 73 25 (34.3) 26 (35.6) 22 (30.1) 51 (69.9) 

研究组 73 43 (58.9) 22 (30.1) 8 (11.0) 65 (89.0) 

X2 / 5.528 1.462 4.469 4.489 

P / <0.05 >0.05 <0.05 <0.05 

4. 讨论 

临床研究显示老年脑卒中对患者的神经系统造成极大损伤，大幅降低患者生活质量，严重的可直接

威胁患者的生命安全。此外相关医学文献提出，老年脑卒中患者病况与其抑郁程度有直接关系，同时相

关学者表示，针对老年脑卒中患者不同发病时间，采用斯堪的纳维亚卒中量表(SSS)方法对其发病程度进

行评测，在患者发病后 6~12 个月中该正相关关系最为突出[9]。相关医学研究人员表示，存在严重抑郁

症的脑卒中患者的身体机能状况更差，还有实验显示，脑卒中患者在并发 1 个月以内时的抑郁程度相对

较低，随着脑卒中病情的不断恶化，其抑郁程度不断加深，抑郁症并发高峰期多在脑卒中患者并发 1~3
个月之间[16]。由此可见，抑郁症不仅仅是对脑卒中患者机体功能障碍表现出的一种应急情绪，机能工作

障碍本身对抑郁症的发病没有直接关系，但患者出现抑郁情绪并演变成抑郁症后便与脑卒中病情出现相

互作用的恶性循环，抑郁症的并发对脑卒中患者的康复带来极大的阻力，同时脑卒中患者不理想的预后

恢复又反作用于脑卒中病情[10]。人体神经系统的损伤与抑郁症发病情况有直接关联，神经系统机能出现

损伤后导致患者出现不同程度的活动障碍，由此患者势必要依赖于外界的护理，其日常起居均需要其他

人的干预，从而引发脑卒中患者出现情绪低落、自暴自弃、自卑等不良情绪，长此以往诱发抑郁症；相

反脑卒中患者康复效果较好的状态下其神经系统机能恢复程度也较高，一方面提升患者机体运动水平，

另一方面有利于消除患者不良情绪，使得其抑郁症发病情况得到有效缓解。对比两组患者不同时间HAMD
状况可知，治疗前两组 HAMD 评分相差不大，治疗后 1 个月、3 个月、5 个月时间点研究组患者 HAMD
评分显著优于对照组(P < 0.05)，同时由两组患者治疗效果情况可知，研究组患者治疗总有效率显著优于
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对照组(P < 0.05)，由此可知，抗抑郁治疗可以有效提升患者预后期康复效果。 
相关实验证实，老年脑卒中患者存在不同程度的认知障碍，且合并出现较多的躯体机能低下状况，

健康程度大幅下降，各项生理功能受到影响，社交能力不足。但精神状况却优于健康机体，解释该结果

出现的原因大抵与脑卒中患者欲望低于健康人，较容易满足现状[11]。老年脑卒中患者日常机能显著降低，

多种实验结果显示患病躯体并发疾病类别数量和认知能力与患者生活质量直接相关。经过科学分析得知，

机体出现认知障碍时患者精神状态相比健康人较差，生理机能也受到严重影响，致使综合健康指数下降

[12]。加之多种合并疾病及疼痛的作用，使得老年脑卒中患者康复效果和生活质量受到不良影响[13]。对

比两组患者治疗后生活质量情况可知，研究组患者四个生活质量分析指标数据均明显高于对照组(P < 
0.05)，由此可见控制抑郁症程度可以有效的提升老年脑卒中患者生活质量[14]。总之，老年脑卒中患者

抑郁症发病率较高，且其认知障碍使得机体合并出现多种疾病，直接降低生活质量。临床实践证实抗抑

郁药物治疗外，相关心理护理干预、认知疗法、音乐疗法等均有助于缓解老年脑卒中患者抑郁症发生率，

提高其生活质量[15]。 
综上所述，控制抑郁症发病率，可有效提升老年脑卒中患者康复效果，对其预后及生活质量具有积

极影响，对临床治疗老年脑卒中抑郁症具有较高的实用性，值得临床推广使用。 
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