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要"目的
!

研究格列齐特缓释片和瑞格列奈治疗
$

型糖尿病"

?$VG

%的疗效和安全性&方法
!

按照

QA\

于
&111

年制订的糖尿病诊断标准!选择该院门诊
?$VG

患者共
(&

例!随机分为
$

组!一组给予格列齐

特缓释片
*%

#

&$%

毫克#次 每日
&

次!另一组给予瑞格列奈
%).

#

()%

毫克#次 每日
'

次"三餐前
&.7:E

%!治疗

$(

周后测定患者空腹血糖"

UKM

%'

\M??$D

血糖水平"

\M??$DKM

%'糖化血红蛋白"

AL/&9

%'空腹胰岛素

水平"

U#J!

%'

\M??$D

胰岛素水平"

$D#J!

%'血脂'肝功能'肾功能以评估疗效与安全性&结果
!

两组患者治

疗前后
UKM

'

\M??$DKM

及
AL/&9

均降低!

U#J!

'

$D#J!

均增加!差异有统计学意义"

!

$

%)%.

%$其中格列

齐特缓释片组
UKM

显著低于瑞格列奈组患者!瑞格列奈组患者
AL/&9

'不良反应发生率显著低于格列齐特缓

释片组"

!

$

%)%.

%&结论
!

瑞格列奈治疗
?$VG

患者的疗效优于格列齐特缓释片!安全性更佳&

关键词"瑞格列奈$

!

格列齐特缓释片$

!

$

型糖尿病$

!

临床疗效$

!

安全性
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型糖尿病)

?$VG

*即成人发病型糖尿病"占糖

尿病患者总数的
1%T

以上'

&

(

#英国前瞻性糖尿病研

究)

W K̂V!

*研究表明"对于早期糖尿病患者予以强

化控制血糖可以显著减少糖尿病大血管和微血管病

变发生'

$

(

#所以"积极控制血糖可以预防和延缓糖尿

病相关并发症的发生$改善预后及减少相关医疗费

用"而
?$VG

患者降糖方案的选择尤为重要#其中"

瑞格列奈和格列齐特缓释片均为临床上相对安全以

及常用的降糖药物"本研究主要是通过采用上述两种

药物治疗
?$VG

患者"比较其疗效和安全性"从而对

糖尿病患者的降糖治疗提供指导#

$

!

资料与方法

$)$

!

一般资料
!

选取本院门诊
$%&.

年
*

月至
$%&*

年
*

月收治的确诊的
(&

例
?$VG

患者"并随机分为

两组#其中瑞格列奈组病例
$&

例"男
&%

例"女
&&

例+年龄
(&

#

0$

岁+体质量
.$

#

1%R

F

+病程
%

#

'

年#

格列齐特缓释片组
$%

例"男
&'

例"女
0

例+年龄
(.

#

0'

岁+体质量
..

#

+%R

F

+病程
%

#

'

年#纳入标准!

)

&

*年龄
(%

#

0.

岁+)

$

*入选前使用口服降糖药治疗

不超过
'*

个月+)

'

*病情稳定且不合并糖尿病急慢性

并发症#排除标准!)

&

*

&

型糖尿病+)

$

*特殊类型糖尿

病+)

'

*妊娠糖尿病+)

(

*严重肝$肾功能损害+)

.

*严重

心$脑血管疾病#两组患者性别$年龄$身高$体质量$

体质量指数)

@G#

*$病程等一般资料比较"差异无统

计学意义)

!

%

%)%.

*"具有可比性#

$)/

!

方法

&

.%('

&

检验医学与临床
$%&+

年
&&

月第
&.

卷第
$$

期
!

H=LG8B"5:E

!

J4387L8>$%&+

!

245)&.

!

J4)$$



$)/)$

!

治疗方案
!

治疗前需对两组患者进行饮食健

康教育以及运动建议"并需停止使用其他降糖方案
$

周以上以消除体内药物残留#瑞格列奈组三餐前
&.

7:E

口服"初始剂量为
%).

毫克%次"并据血糖水平调

整用药剂量"最多不超过
()%

毫克%次)

&$7

F

%

B

*#格

列齐特缓释片组早餐前口服"初始剂量为
*%

毫克%

次"并据血糖水平调整用药剂量"最多不超过
&$%

毫

克%次)

&$%7

F

%

B

*#观察
&

个疗程)

$(

周*"得出结果#

$)/)/

!

疗效判断标准
!

治疗
$(

周后
UKM

数值与基

础值相比"下降程度大于
'%T

为显效+

$1T

#

&%T

为

有效+

UKM

无变化或降低
&%T

以下为无效'

'

(

#总有

效率
e

)显效例数
h

有效例数*%总例数
j&%%T

#

$)/)'

!

检测指标
!

观察指标为空腹血糖)

UKM

*$

\M??$D

血糖水平)

\M??$DKM

*$糖化血红蛋白

)

AL/&9

*$空腹胰岛素水平)

U#J!

*$

\M??$D

胰岛

素水平)

$D#J!

*$血脂$肝功能$肾功能"于治疗第
%

$

$(

周测定#药物不良反应及低血糖事件为药物安全

性的主要指标#治疗过程中监测患者肝$肾功能

变化#

$)'

!

统计学处理
!

采用
!K!!&1)%

软件进行统计学

分析#呈正态分布的计量资料以
Db=

表示"采用独

立样本
6

检验"

$

组进行组间差异性的假设检验"不符

合者采用
Q:594Y4E

秩和检验#计数资料以例数或百

分率表示"采用
!

$ 检验进行差异性检验"当理论频数

过低时采用
U:ID8>

精确检验进行统计#以
!

$

%)%.

为差异有统计学意义#

/

!

结
!!

果

/)$

!

两组患者治疗前后
UKM

$

\M??$DKM

及

AL/&9

水平比较
!

两组治疗后与治疗前比较"患者

UKM

$

\M??$DKM

及
AL/&9

水平 均降低"差异有

统计学意义)

!

$

%)%.

*+其中格列齐特缓释片组
UKM

水平显著低于瑞格列奈组患者"瑞格列奈组患者

AL/&9

水平显著低于格列齐特缓释片组)

!

$

%)%.

*"

见表
&

#

/)/

!

两组患者治疗前后
U#J!

$

$D#J!

水平变化比

较
!

两组患者治疗后
U#J!

$

$D#J!

水平较治疗前增

加"差异有统计学意义)

!

$

%)%.

*"但两组间治疗前后

U#J!

$

$D#J!

水平差异无统计学意义)

!

%

%)%.

*"见

表
$

#

表
&

!!

治疗前后两组患者
UKM

)

\M??$DKM

及
AL/&9

比较#

Db=

$

组别
*

UKM

)

7745

%

H

*

治疗前 治疗后

\M??$DKM

)

7745

%

H

*

治疗前 治疗后

AL/&9

)

T

*

治疗前 治疗后

格列齐特缓释片组
$% 1)($b%)10 *)0.b&)&% &()'$b&).& &$)$'b&)(. 0)..b%)*. *)+&b%)0$

瑞格列奈组
$& 1)$(b%)1( 0)$+b%)*1 &()''b&).. &&)('b&)*+ 0)*0b&).* *)&+b%)++

6 %).. O$)%& O%)%$ &)*' %)'& $)(0

! %).1% %)%(1 %)1+% %)&&% %)0*% %)%$%

表
$

!!

治疗前后两组患者
U#J!

及
$D#J!

比较#

Db=

$

组别
*

U#J!

治疗前 治疗后
6 !

$D#J!

治疗前 治疗后
6 !

格列齐特缓释片组
$% *)*1b')00 &%)%&b()+$ O.).&

$

%)%. '*)&0b&.)$& .().0b$$)(. O*)($

$

%)%.

瑞格列奈组
$& 0)+'b()'( &%)0(b')'. O()(1

$

%)%. '1)(&b&.)*+ *&)$1b&0)'+ O&%)+*

$

%)%.

6 O&)%$ O%)+% %)0( O&)$+

! %)'$% %)('% %)(0% %)$&%

/)'

!

两组患者治疗后疗效比较
!

瑞格列奈组患者治

疗的总有效率显著高于格列齐特缓释片组"差异有统

计学意义)

!

$

%)%.

*"见表
'

#

表
'

!!

治疗后两组患者疗效比较

组别
*

显效

)

*

*

有效

)

*

*

无效

)

*

*

总有效率

)

T

*

格列齐特缓释片组
$% &% + $ 1%

瑞格列奈组
$& & $% % &%%

/)1

!

疗程中两组患者安全性比较
!

瑞格列奈组无轻

度胃肠道反应)腹泻$便秘$腹痛$胃部不适等*+餐前

低血糖有
$

例#格列齐特缓释片组出现轻度胃肠道

反应)胃部不适*

&

例+餐前低血糖有
.

例#

$

组患者

出现的不良反应均较轻"未影响药物的治疗#两组不

良反应发生率比较"差异有统计学意义 )

!

$

%)%.

*#

疗程结束后"两组患者均无肝$肾功能改变#

'

!

讨
!!

论

!!

?$VG

患者受到遗传$生活方式$环境等多种因

素的影响"使患者体内的胰岛素无法正常发挥作用"

所以临床上需要通过使用药物控制胰岛素的分泌'

(

(

#

瑞格列奈和格列齐特缓释片虽同为促泌剂"但有研究

&

*%('

&

检验医学与临床
$%&+

年
&&

月第
&.

卷第
$$

期
!

H=LG8B"5:E

!

J4387L8>$%&+

!

245)&.

!

J4)$$



表明"瑞格列奈作为新型非磺脲类短效胰岛素促泌

剂"通过抑制
/?K

依赖性钾离子通道"促发胰岛素的

分泌"主要用于控制餐后血糖'

.-*

(

#而以格列齐特)格

列齐特缓释片的主药*为代表的磺脲类降糖药主要通

过直接刺激胰岛
$

细胞促进胰岛素分泌从而降低血

糖"对空腹血糖控制效果好"但对其餐后血糖的水平

影响不大"而且易导致夜间低血糖$餐前饥饿等不良

反应'

0

(

#但因两种药物作用方式不同"因此无法单纯

的以理论的形式来评价两者在
?$VG

治疗中的应用

价值#本研究旨在对比瑞格列奈及格列齐特缓释片

治疗
?$VG

的疗效和安全性"从而为
?$VG

患者的

治疗提供指导#

本研究发现"瑞格列奈组与格列齐特缓释片组患

者在控制患者
UKM

$

\M??$DKM

$

U#J!

释放量$

$D

#J!

释放量及
AL/&9

变化均有比较明显的作用"提

示这两种药物对治疗
?$VG

均具有一定的临床疗效#

对两组患者在治疗前后的数据进行统计学分析显示"

格列齐特缓释片组患者
UKM

水平低于瑞格列奈组"

而瑞格列奈组患者的
AL/&9

显著低于格列齐特缓释

组患者)

!

$

%)%.

*#且瑞格列奈治疗组患者的总有效

率为
&%%T

"显著高于格列齐特缓释片组的
1%T

"差

异有统计学意义)

!

$

%)%.

*"提示瑞格列奈组的临床

疗效较格列齐特缓释片组更为显著'

+

(

"这与
,#gg\

等'

1

(的研究结果相符#两组患者在进行治疗的过程

中均未出现严重的并发症"瑞格列奈组患者低血糖发

生率)

1).T

*$胃肠道反应发生率)

%T

*均显著低于格

列齐特缓释片组患者)

$')+T

$

()+T

*"差异有统计学

意义)

!

$

%)%.

*"说明瑞格列奈治疗组较格列齐特缓

释片组更具安全性#因经费及时间的原因"本研究样

本量较小"观察指标受多方面因素的影响"因此还需

进一步扩大样本量"进行严格的对照试验"以获取更

权威的数据结果来指导
?$VG

的临床用药#

随着
?$VG

病程的发展"可能出现神经$血管等

组织病变"导致机体功能受损'

&%-&&

(

#故尽早地将血糖

控制在合理范围内能有效地降低各种并发症的发生

率"选用高效的降血糖药对
?$VG

患者的治疗和预后

具有重要的临床价值"且瑞格列奈主要通过肝脏清

除"

1$T

是经胆汁消化道排出"在糖尿病肾病的患者

中其安全性更佳"作为一个餐时血糖调节剂"快进快

出$进餐用药不进餐则不用药的特点适用于不同生活

方式的
?$VG

患者"这也是其依从性高$低血糖发生

率低的重要因素之一"本研究结果提示应用瑞格列奈

片治疗
?$VG

的疗效显著优于格列齐特缓释片"

?$VG

患者采用瑞格列奈治疗"能有效降低餐后
$D

血糖"治疗期间低血糖$胃肠道反应的发生率低"值得

在临床上推广应用#
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