
Vol.23 No.5 March 2012

雷贝拉唑联合莫沙比利治疗反流性食管炎疗效观察
李诗海，陈 瑛，张 琴，刘杰锋，叶秀芳，冯丽英，郑柳青

（东莞市塘厦医院消化内科，广东 东莞 523710）

【摘要】 目的 观察雷贝拉唑联合莫沙比利对反流性食管炎的治疗效果。方法 选择我院诊治的反流性

食管炎患者462例，根据随机的方法将患者分为观察组和对照组，观察组患者应用雷贝拉唑及莫沙比利，对照组

患者应用奥美拉唑。比较两组患者的内镜下疗效及治疗前后患者症状评分的变化。结果 内镜下，观察组患者

中治愈42例，好转164例，无效25例，总有效率为89.2%。对照组患者中治愈30例，好转145例，无效56例，总有

效率为75.8%。观察组患者治疗总有效率明显高于对照组，两者间差异有统计学意义（P＜0.05）。两组患者治疗

后症状评分均明显降低，与治疗前比较，差异有统计学意义（P＜0.05）。观察组患者治疗后症状评分明显低于对

照组，两者间差异有统计学意义（P＜0.05）。结论 雷贝拉唑联合莫沙比利对反流性食管炎有较好的治疗效果，

具有很高的临床应用价值。
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【Abstract】 Objective To observe the effect of rabeprazole combined with mosapride in the treatment of re-

flux esophagitis. Methods 462 reflux esophagitis patients were randomly divided into two groups. The patients in

the observation group were treated with rabeprazole and mosapride, while those in the control group were treated with

omeprazole. The efficacy under endoscopic and the symptom score were compared. Results There were 42 cases

cured, 164 cases improved, 25 cases ineffective in the observation group, with the total efficiency rate of 89.2%. There

were 30 cases cured, 145 cases improved, 56 cases ineffective in the control group, with the total efficiency rate of

75.8%. The total efficiency rate of the observation group was significantly higher than that of the control group, with a

statistically significant difference (P<0.05). The symptom score after treatment were significantly lower compared with

that before treatment, and there was a statistically significant difference (P<0.05). The patients symptom score after treat-

ment in the observation group was significantly lower than than in the control group, and there was a significant differ-

ences between the two groups (P<0.05). Conclusion Rabeprazole combined mosapride have a better therapeutic effect

in the treatment of reflux esophagitis, with high clinical value.
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·临床研究·

反流性食管炎（Reflux esophagitis，RE）是消化内

科常见病，是指胃酸等胃内容物及胆汁等反流至食

管，引起食管下段黏膜炎症，甚至发生糜烂和溃疡等，

病程较长，病情常反复，对患者的生活质量造成了较

大的影响[1]。作为质子泵抑制剂和选择性5-羟色胺受

体激动剂，雷贝拉唑和莫沙比利在胃肠道疾患的治疗

中有较广泛的应用[2]。本研究中，我们用这两种药物

联合治疗反流性食管炎，观察其临床应用价值。

1 资料与方法

1.1 一般资料 选择2006年3月至2011年8月

间我院消化内科诊治的反流性食管炎患者462例，其

中男性 309例，女性 153例，年龄 28~69岁，中位年龄

45岁。所有患者均经临床病史、影像学检查及内镜

检查确诊。所有患者 1个月内未应用影响胃肠功能

的药物。有血液系统疾患、严重肝肾功能不全、精神

病病史及家族史的患者不在纳入范围。

1.2 临床表现 患者多有较明显的胸骨后不

适、反酸、烧心或烧灼感。钡餐检查显示食管下段黏

膜毛糙，部分出现管腔狭窄及管壁运动异常，胃镜检

查直接显示食管下段不同程度的炎症改变。

1.3 分组方法 根据随机的方法将患者分为观

察组和对照组，每组各231例，两组患者在年龄分布、

性别比例、体重、病程等方面差异无统计学意义，具有

可比性。
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1.4 治疗方法 在饮食控制、戒烟戒酒、避免劳

累、注意休息、稳定情绪等基础上，观察组患者应用雷

贝拉唑10 mg口服，2次/d，莫沙比利5 mg口服，3次/d，

治疗周期为8周。对照组患者应用奥美拉唑20 mg口

服，2次/d，治疗周期为8周。

1.5 疗效判断 内镜下疗效判断，治愈：食管黏

膜恢复正常，无任何炎症表现；好转：食管黏膜炎症较

前减轻达 I级以上；无效：食管黏膜病变无任何好转

迹象。有效率=(治愈+好转)/总病例数×100%。患者

症状评分，0分：无症状；1分：症状轻微，可以忽略，需

提醒才可注意；2分：有轻度症状，但不影响生活和睡

眠；3分：症状明显，影响患者生活和睡眠。

1.6 观察指标 比较两组患者的内镜下疗效及

治疗前后患者症状评分的变化。

1.7 统计学方法 使用 SPSS13.0 统计学软件

包，计量数据采用均数±标准差(x-±s)形式表示，统计学

方法采用 t 检验，两样本率的比较采用χ2检验，均以

P＜0.05为差异具有统计学意义。

2 结 果

2.1 两组患者治疗后内镜下食管炎愈合情况比

较 观察组患者中治愈 42 例（18.2%），好转 164 例

（71.0%），无效25例（10.8%），总有效率为89.2%。对

照组患者中治愈30例（13.0%），好转145例（62.8%），

无效 56例（24.2%），总有效率为 75.8%。观察组患者

治疗总有效率明显高于对照组，两者间差异有统计学

意义（P＜0.05），见表1。

2.2 两组患者治疗前后症状评分比较 两组患

者治疗后症状评分均明显降低，与治疗前相比，差异有

统计学意义（P＜0.05）。观察组患者治疗后症状评分

分值为(1.02±0.25)分，明显低于对照组患者的(1.42±

0.28)分，两者间差异有统计学意义（P＜0.05），见表2。

3 讨 论

由于各种原因，胃或十二指肠内容物反流进入食

管，导致食管黏膜损伤，表现为黏膜炎症、糜烂、溃疡、

纤维化等，重者可以引起管腔的狭窄及管壁僵硬，甚至

引起黏膜细胞非典型增生，发生癌变[3]。临床上，患者

常表现为饱胀不适、胸骨后疼痛、反酸、烧心等症状。

食管钡餐检查可以显示食管黏膜增粗，不规则，也可以

显示管腔狭窄及食管蠕动的改变。内镜检查可以直接

显示食管黏膜病变，是其最佳的检查方法[4]。

反流性食管炎的致病因素较多，主要与食管下段

括约肌收缩功能下降及食管整体廓清能力降低，胃

酸、胃蛋白酶和胆汁等胃十二指肠反流物刺激、损伤

食管黏膜有关[5]。其中，胃酸和胃蛋白酶对食管黏膜

的损伤作用最强，有研究[6]表明，反流性食管炎与食

管内 pH值密切相关。因此，抑酸在其治疗中占有十

分重要的地位。本研究中，观察组患者应用雷贝拉

唑及莫沙比利，对照组患者应用奥美拉唑，治疗周

期结束后，内镜下观察组患者总有效率为 89.2%，明

显高于对照组的 75.8%，两者间差异有统计学意义

（P＜0.05）。作为新一代质子泵抑制剂，雷贝拉唑是

单一的S型异构体，主要通过细胞色素（CYP3A4）途径

代谢，它的生物利用度及血药浓度均高于奥美拉唑，

它 起 效 迅 速 ，对 胃 壁 细 胞 作 用 更 强 ，与 其 内

H+-K+-ATP 酶结合更牢固，抑酸效果更好，持续时间

更长，且无明显个体差异[7]。它还可以减少由组胺、

胃泌素及迷走神经兴奋而引起的胃酸分泌。莫沙必

利属于选择性5-HT4受体激动剂，是新型的胃肠促动

力药，可以通过增加胃肠道胆碱能神经递质的释放，

增加食管下段括约肌收缩功能及食管整体廓清能力，

减少胃酸、胃蛋白酶及胆汁等的反流，升高食管内pH

值[8-9]。本研究中，观察组患者治疗后症状评分分值为

(1.02±0.25)分，明显低于对照组患者的(1.42±0.28)分，

两者间差异有统计学意义（P＜0.05）。进一步说明雷

贝拉唑联合莫沙必利治疗反流性食管炎疗效明显，患

者症状改善显著，与以往报道一致[10-11]。

综上所述，雷贝拉唑联合莫沙比利对反流性食管

炎有较好的治疗效果，具有很高的临床应用价值。
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表1 两组患者治疗后内镜下食管炎愈合情况比较[例(%)]

组别

观察组

对照组

治愈

42（18.2）

30（13.0）

好转

164（71.0）

145（62.8）

无效

25（10.8）★

56（24.2）

总有效率(%)

89.2★

75.8

注：与对照组比较，★P＜0.05。

表2 两组患者治疗前后症状评分的比较(分，x-±s)

组别

观察组

对照组

治疗前

2.31±0.43

2.33±0.31

治疗后

1.02±0.25★

1.42±0.28

P值

＜0.05

＜0.05

注：与对照组比较，★P＜0.05。
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轻型网片和重型网片在腹股沟疝无张力修补术中的应用效果观察
王振龙 1，陈 明 2*，邱志东 2

(1.广东医学院外科学，广东 湛江 524001；
2.广东医学院附属医院肝胆外科，广东 湛江 524001)

【摘要】 目的 对比使用轻型网片和重型网片在腹股沟疝无张力修补术后的效果。方法 将2009年9月

至2010年12月间到广东医学院附属医院就诊的79例腹股沟疝患者随机分为两组，一组使用轻型网片，一组使

用重型网片，对比两组患者手术时间、住院天数及各种并发症的发生率，并对患者电话随访 6个月~1年。结果

两组患者手术时间、住院时间及各种并发症发生率差异无统计学意义。两组患者异物感发生率比较差异有统计学

意义(P＜0.05)，且术后12周轻型网片组患者异物感明显减轻。结论 轻型网片在无张力疝修补术应用中具有异物

感轻、复发率低等优点，是安全的、有效的、可靠的；同时轻型网片更适合偏瘦、皮下脂肪较少的患者。

【关键词】 腹股沟疝；轻型网片；无张力疝修补术
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Comparative study on the application of lightweight mesh and heavyweight mesh in tension-free hernioplasty.
WANG Zhen-long 1, CHEN Ming 2*, QIU Zhi-dong 2. 1. Department of Surgery, Guangdong Medical College, Zhanjiang
524001, Guangdong, CHINA; 2. Department of Hepatobiliary Surgery, the Affiliated Hospital of Guangdong Medical Col-
lege, Zhanjiang 524001, Guangdong, CHINA

【Abstract】 Objective To compare the postoperative effect of applying lightweight mesh and heavyweight

mesh in tension-free hernioplasy. Methods 79 patients with inguinal hernia admitted in the Affiliated Hospital of

Guangdong Medical College from September 2009 to December 2010 were randomly divided into two groups: group

A (applying lightweight mesh in tension-free hernioplasy) and group B (applying heavyweight mesh in tension-free

hernioplasy). All the patients were followed up for 6 months to 1 year by telephone. The operative time, length of hos-

pital stay and the incidence of complications were compared between the two groups. Results The operative time,

length of hospital stay and the incidence of complications showed no statistically significant difference between the

two groups. The incidence of foreign body sensation was significantly different in the two groups (P<0.05), and the

foreign body sensation of the patients in group A decreased significantly 12 weeks after treatment. Conclusion The

application of lightweight mesh in tension-free hernioplasty is safe, effective, and reliable, with mild foreign body sen-

sation, which is more suitable for slim patients or patients with less subcutaneous fat.

【Key words】 Inguinal hernia; Lightweight mesh; Tension-free hernioplasty
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腹股沟疝是普通外科常见疾病之一，无张力疝修

补术开展 20 多年来已被广大临床医师和患者所接

受，目前已成为腹股沟疝的首选治疗方法。近年来随

着材料学的迅猛发展，不同材料和种类的人工网片也

越来越多地涌现出来。由于传统聚丙烯网片植入患

者体内后，虽然无张力地加强了腹股沟后壁，但患者
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