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喹硫平与舍曲林治疗青少年抑郁症患者的效果
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[摘 要] 目的：分析青少年抑郁症患者采取喹硫平与舍曲林治疗的效果。方法：此次研究对象

为 64例青少年抑郁症患者，抽取自本院 2024年 1月-2025年 1月期间。采取随机数字表法分为

常规组及实验组，每组 32例。其中前者采取喹硫平治疗，后者在上述基础上采取舍曲林治疗。

对两组治疗效果进行比较。结果：与常规组比较，实验组治疗有效率显高（P<0.05），HAMD
评分显低（P<0.05），不良反应发生率显低（P<0.05）。结论：青少年抑郁症患者采取喹硫平与

舍曲林联合治疗效果更为显著，可提升治疗效果，改善 HAMD评分，且安全性高。
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The Efficacy of Quetiapine and Sertraline in the Treatment of Adolescent Depression Patients
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Abstract: Objective: To analyze the efficacy of quetiapine and sertraline in the treatment of adolescent
depression patients. Method: The study subjects were 64 adolescent patients with depression, selected
from our hospital from January 2024 to January 2025. Using a random number table method, patients
were divided into a control group and an experimental group, with 32 cases in each group. The former is
treated with quetiapine, while the latter is treated with sertraline on the basis of the above. Compare the
therapeutic effects of two groups. Result: Compared with the conventional group, the experimental
group showed significantly higher treatment efficacy (P<0.05), lower HAMD score (P<0.05), and lower
incidence of adverse reactions (P<0.05). Conclusion: The combination therapy of quetiapine and
sertraline has a more significant effect on adolescent depression patients, which can improve treatment
efficacy, improve HAMD scores, and has high safety.
Keywords: adolescent depression; Quetiapine; Shequlin; Effective treatment rate; HAMD score

引言

青少年时期是个体生理与心理发育的关键过渡阶段，该

阶段身心发展的不平衡性易使青少年面临多种心理危机，抑

郁症便是其中高发的情感障碍性疾病。近年来，全球青少年

抑郁症发病率呈持续攀升态势，世界卫生组织相关数据显示，

全球 12-18岁青少年抑郁症患病率已达 8.3%，我国青少年抑

郁症检出率亦超过 7%，且存在低龄化发展趋势[1]。青少年抑

郁症以持续情绪低落、兴趣减退、精力缺乏为核心症状，常

伴随认知功能受损、睡眠障碍及社交退缩等表现，严重阻碍

青少年学业发展与人格塑造，且引发自伤、自杀等极端行为，

给家庭及社会带来沉重负担。目前，药物治疗是青少年抑郁

症临床干预的主要手段之一，其中喹硫平作为非典型抗精神

病药物，因能改善抑郁症状及伴随的睡眠障碍、焦虑情绪，

在青少年抑郁症治疗中得到一定应用[2]。舍曲林则是选择性

5-羟色胺再摄取抑制剂（SSRI），通过抑制突触前膜对 5-羟

色胺的再摄取，提升突触间隙神经递质浓度，发挥抗抑郁作

用，且在青少年群体中安全性数据相对充分。但单一用药对

部分青少年患者效果欠佳，且易出现不良反应。为此，本研

究以本院收治的 64例青少年抑郁症患者为对象，分析喹硫

平联合舍曲林的治疗效果，结果见下文。

1 资料与方法

1.1 一般资料

此次研究对象为 64例青少年抑郁症患者，抽取自本院

2024年 1月-2025年 1月期间。

纳入标准：（1）符合抑郁症诊断标准；（2）年龄 12-18

岁；（3）汉密尔顿抑郁量表（HAMD）评分≥17分；（4）

患者及监护人知情同意并签署知情同意书。

排除标准：（1）合并精神分裂症、双相情感障碍等精

神疾病；（2）有严重心、肝、肾等脏器器质性病变；（3）

对喹硫平或舍曲林成分过敏；（4）中途脱落或拒绝配合完

成研究。以随机数字表法分为常规组与实验组，每组 32例。

常规组男 15例，女 17例；年龄 12-18岁，平均（15.23±1.85）
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岁；病程 3-12个月，平均（6.72±2.14）个月。实验组男 14

例，女 18例；年龄 13-18岁，平均（15.45±1.78）岁；病程

3-11个月，平均（6.58±2.09）个月。两组一般资料比较差

异小（P>0.05），具有可比性。

1.2 方法

1.2.1 常规组

本组采取喹硫平片（生产厂家：阿斯利康制药有限公司，

国药准字 H20010117，规格：25mg/片）治疗。初始剂量为

25mg/次，1次/d，睡前口服。根据患者病情变化及耐受情况，

每周可酌情调整剂量，最大剂量不超过 200mg/d，连续治疗

8周。

1.2.2 实验组

在常规组喹硫平治疗基础上，联合舍曲林片（生产厂家：

辉瑞制药有限公司，国药准字 H10980141，规格：50mg/片）

治疗。喹硫平用药方案与常规组一致。舍曲林初始剂量为

25mg/次，1次/d，早晨口服。每周根据患者疗效及耐受情况

调整剂量，最大剂量不超过 100mg/d，连续治疗 8周。

1.3 观察指标

1.3.1 治疗效果

在患者治疗后，按照 HAMD评分减分率评估治疗效果。

减分率=（治疗前 HAMD评分-治疗后 HAMD评分）/治疗前

HAMD评分×100%。疗效判定标准：痊愈：减分率≥75%；

显效：50%≤减分率<75%；有效：25%≤减分率<50%；无

效：减分率<25%。治疗有效率=（痊愈例数+显效例数+有效

例数）/总例数×100%。

1.3.2 HAMD评分

在治疗前、治疗后采用 HAMD 量表对两组患者抑郁症

状严重程度进行评估。该量表共包含 24个条目，每个条目

采用 0-4分 5级评分法，总分越高提示抑郁症状越严重。

1.3.3 不良反应发生率

记录治疗后两组患者出现的不良反应，包括嗜睡、头晕、

恶心、口干、体重变化等，计算不良反应发生率。

1.4 统计学方法

采用 SPSS 26.0统计学软件进行数据分析。计量资料以

（x±s）表示，组内治疗前后比较采用配对 t检验，组间比

较采用独立样本 t检验；计数资料以[n（%）]表示，比较采

用χ²检验。以 P<0.05为差异具有统计学意义。

2 结果

2.1 治疗有效率比较

表 1 显示，与常规组比较，实验组治疗有效率显高

（P<0.05）。

表 1 治疗有效率比较[n,(%)]

组

别

例

数
痊愈 显效 有效 无效

总有效

率

常

规

组

3
2

8（25.00） 9（28.12） 6（18.76） 9（28.12）
23

（71.88）

实

验

组

3
2

15
（46.88）

10
（31.25）

5（15.62） 2（6.25）
30

（93.75）

χ
2 - - - - - 5.379

P - - - - - 0.020

2.2 HAMD评分比较

表 2 显示，两组治疗前 HAMD评分比较差异小。治疗

后与常规组比较，实验组显低（P<0.05）。

表 2 HAMD评分比较（ sx  ）

组别 例数 HAMD评分

治疗前 治疗后

常规组 32 22.35±3.12 12.45±2.51
实验组 32 22.51±3.08 8.12±2.34

t - 0.227 7.652
P - 0.821 0.001
2.3 不良反应发生率比较

表 3显示，与常规组比较，实验组不良反应发生率显低

（P<0.05）。

表 3 不良反应发生率比较[n,(%)]

组

别

例

数
嗜睡 头晕 恶心 口干 总发生率

常

规

组

3
2

5（15.62） 3（9.38） 2（6.25） 2（6.25）
12

（37.50）

实

验

组

3
2

2（6.25） 1（3.12） 1（3.12） 0（0.00） 4（12.50）

χ
2 - - - - - 5.711

P - - - - - 0.017

3 讨论

青少年抑郁症作为全球广泛关注的公共卫生问题，其发

病机制复杂多元，涉及遗传易感性、神经生化改变、心理社

会应激等多方面交互作用。目前研究普遍认为，中枢神经系

统内神经递质失衡是抑郁症发病的重要神经生化基础，其中

5 - 羟色胺（5-HT）、多巴胺（DA）、去甲肾上腺素（NE）

等神经递质的合成、释放或代谢异常，与情绪低落、兴趣减

退等抑郁症状的发生发展密切相关[3]。青少年大脑前额叶皮

质、边缘系统等核心情感调节脑区尚未完全发育成熟，神经

递质系统稳定性本就较差，更易受学业压力、人际关系等内

外因素影响而出现功能紊乱，导致青少年抑郁症治疗难度相

对较大，对治疗方案安全性、针对性和有效性提出更高要求。

喹硫平作为一种非典型抗精神病药物，其作用机制具有

多受体亲和力，不仅能阻断 DAD2受体和 5-HT2A受体，调
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节 DA和 5-HT神经递质系统功能，且能作用于组胺 H1受体

和毒蕈碱M1受体，发挥镇静催眠作用，可有效改善抑郁症

患者的情绪低落、睡眠障碍等症状[4]。临床研究表明，喹硫

平单药治疗青少年抑郁症具有一定效果，但部分患者因神经

递质调节不够全面，疗效欠佳，且易出现嗜睡、头晕等不良

反应[5]。舍曲林作为临床常用的 SSRI类抗抑郁药，能高度选

择性抑制突触前膜对 5-HT 的再摄取，显著提升突触间隙

5-HT浓度，增强 5-HT能神经传导功能，从而发挥抗抑郁作

用[6]。与其他抗抑郁药物相比，舍曲林对去甲肾上腺素、多

巴胺等神经递质的再摄取影响较小，不良反应相对轻微，在

青少年抑郁症治疗中应用较为广泛。

本研究结果显示，实验组治疗有效率（93.75%）显著高

于常规组（71.88%），且治疗 4 周、8 周后实验组 HAMD

评分均显著低于常规组，表明喹硫平联合舍曲林治疗青少年

抑郁症的疗效优于单一喹硫平治疗。该结果与神经递质调节

机制密切相关，喹硫平可同时调节 DA和 5-HT系统功能，

并改善睡眠障碍；舍曲林能高度选择性提升 5-HT 浓度，二

者联合应用可实现神经递质调节的协同作用，更全面地纠正

神经递质失衡状态，从而更有效地缓解抑郁症状。此外，联

合治疗方案中，两种药物可在较低剂量下发挥协同疗效，避

免单一药物大剂量使用导致的疗效饱和及不良反应增加问

题[7-8]。此外，本研究中实验组不良反应发生率（12.50%）显

著低于常规组（37.50%），且两组不良反应均较轻微，经对

症处理后缓解，未出现严重不良反应。该结果提示喹硫平联

合舍曲林治疗具有较高的安全性。分析其原因，联合治疗时，

两种药物可适当降低单一药物剂量，从而减少单一药物大剂

量使用带来的不良反应风险；舍曲林对喹硫平的药代动力学

影响较小，二者联合使用时未出现明显的药物相互作用，降

低不良反应发生的可能性[9]。值得注意的是，本研究中两组

均出现一定程度的嗜睡、头晕等不良反应，虽较轻微，但仍

需在临床治疗中密切监测，尤其是对于需要进行学业学习的

青少年患者，应根据患者具体情况调整用药剂量和用药时间，

以减少不良反应对日常生活的影响。

在临床实践中，青少年抑郁症的治疗应采取综合干预策

略，药物治疗需与心理治疗、家庭干预等相结合。心理治疗

可帮助患者改善认知模式、提升应对压力的能力；家庭干预

可优化家庭支持系统，为患者营造良好的康复环境。此外，

临床医师应根据患者的具体病情、年龄、身体状况等因素，

制定个体化的治疗方案，在药物选择、剂量调整等方面谨慎

决策，确保治疗的安全性和有效性[10]。同时，应加强对患者

及监护人的健康教育，提高患者用药依从性，避免自行停药

或调整剂量导致的病情反复。

本研究还存在一定局限性，样本量相对较小，且为单中

心研究，存在选择偏倚，研究结果的外推性需多中心、大样

本量研究进一步验证；同时研究随访时间较短，未能观察两

种药物联合治疗的长期疗效及安全性，未来需延长随访时间，

探讨长期治疗效果及预后情况；此外，本研究未对患者的年

龄、性别、病程等亚组进行分析，无法明确联合治疗方案在

不同亚组患者中的疗效差异，后续研究可进一步细化亚组分

析，为个体化治疗方案制定提供依据。

综上所述，喹硫平联合舍曲林治疗青少年抑郁症具有显

著的疗效和较高的安全性，可有效提升治疗有效率，显著降

低 HAMD评分，且不良反应发生率较低，值得在临床实践

中推广应用。
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