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!!"摘要#!目的!分析抑郁症患者的生命质量及其与临床客观指标之间的相关性$方法!用普适性生命质
量测定量表.健康状况调查问卷"W4.')#对广东医科大学附属医院和广东三九脑科医院的$$-例抑郁症患者进
行调查!临床客观指标采集于患者住院病历$结果!抑郁症患者W4.')各维度得分均比全国常模低!差异有统
计学意义"%$%&%:#$相关性分析结果显示!尿酸'血小板分布宽度与躯体综合得分"PVW#呈正相关"%$%&
%:#&治疗依从性与PVW呈负相关"%$%&%:#&总蛋白'总胆红素'间接胆红素'肌酐'白细胞'血红蛋白'红细胞'
血小板分布宽度与心理综合得分"JVW#呈正相关"%$%&%:#&红细胞压积与 JVW呈负相关"%$%&%:#$多元
回归分析显示!尿酸'治疗依从性与抑郁症症患者PVW有关"%$%&%:#&总蛋白'血红蛋白和红细胞压积与抑郁
症患者 JVW有关"%$%&%:#$结论!抑郁症患者生命质量不佳!与临床客观指标具有相关性$
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!!抑郁症是临床上以明显且持久的心境低落和快

感缺失为主要表现的疾病&$'#也是普通人群常见的精

神疾病&1.0')据世界卫生组织研究报告估计#1%$:年

全世界有'&11亿人患有抑郁症#患病率为0&0;&:')

其特点是患病率高*自杀率高*复发率高*就诊率

低&)'#抑郁症已成为一个严重的公共卫生问题和社会

问题)国内目前的研究多分析抑郁症与生物*心理*

社会方面影响因素的关系#很少探讨临床客观指标与

抑郁症患者生命质量的相关性)本文应用普适性生

命质量测定量表.健康状况调查问卷$W4.')%评估$$-
例抑郁症患者的生命质量#以一般人口学特征及临床

客观指标为基础#探讨抑郁症患者生命质量相关

因素)

<!资料与方法

<&<!一般资料

!!将1%$/年/月至1%$(年-月广东三九脑科医院

及广东医科大学附属医院精神科收治的$$-例抑郁

症患者作为研究对象)纳入标准!$$%符合中国精神

障碍分类与诊断标准第'版$VVJL.'%诊断标准的抑

郁症患者($1%小学以上文化程度#能够独立填写问

卷($'%患者自知力良好#自愿受访($0%对本研究知情

同意)排除标准!$$%精神活性物质*器质性精神障碍

导致的抑郁发作患者#妊娠和哺乳期抑郁发作妇女(

$1%有严重躯体疾病的抑郁症患者($'%不想参与本研

究者)

<&=!调查问卷

!!一般资料调查表包括姓名*年龄*性别*民族*职

业*婚姻状况*受教育程度*家庭经济情况*临床诊断*

医疗形式*治疗依从性等)美国医学结局研究组编制

的W4.')的中文版&-'#分为/个领域$维度%#包括躯

体功能$P4%*躯体角色$<P%*肌体疼痛$TP%*一般健

康状况$̀ ^%*生命力$3>%*社会功能$W4%*情感角色

$<Q%*心理健康$J^%#这/个领域可进一步综合为

躯体综合得分$PVW%和心理综合得分$JVW%1个方

面)该量表在中国慢性病测试中具有较好的测量学

特性#标准评分根据计分规则进行统计)

<&>!调查方法

!!培训合格的调查员$医学研究生%以医生身份于

患者入院当天发放调查问卷#对调查问卷进行解释与

讲解后#让患者自己在一个比较安静的环境中进行填

写#填写完的调查问卷经调查人员审核后方可进行收

集与整理)临床客观指标从患者的住院病历中采集#

主要有总蛋白*总胆红素*间接胆红素*肌酐*白细胞*

红细胞*血红蛋白*红细胞压积*血小板分布宽度*尿

酸等)

<&?!统计学处理

!!运用QG#LA7A'&$构建数据库并使用WPWW1)&%
统计软件对数据进行统计分析)正态分布的计量资料

以:S'表示#计数资料以例数$百分数%表示)推断

分析中利用两独立样本>检验比较抑郁症患者生命

质量得分与全国常模的差别)鉴于分析的变量较多#

首先采用单因素分析方法筛选#分类资料采用>检验

或方差分析$-9%&%:%比较不同分类变量下的量表得

分有无差异#临床检验指标采用P@AD+",积矩相关分

析或WG@ADEA,等级相关分析#探讨临床检验指标与

W4.')生命质量各维度得分是否有相关性$-9%&%:%)

初筛时#只要对某一维度得分有统计学意义相关的指

标都纳入分析)随后#对单因素分析中差异有统计学

意义的指标分别以PVW和 JVW得分为因变量#进一

步采用逐步回归方法来筛选抑郁障碍患者生命质量

的相关因素$进入标准%#,9%&%:#剔除标准%"F79

%&$%%)

=!结!!果

=&<!一般情况

!!$$-例抑郁症患者平均年龄$1(&/(S$1&/'%岁(

其中#男:'例$0:&';%#女)0例$:0&-;%)民族!汉

族$$)例$((&$;%#其他民族$例$%&(;%)婚姻状

况!未婚)'例$:'&/;%#已婚0)例$'(&';%#其他/
例 $)&(;%)医 疗 费 用 支 付 形 式!公 费 (- 例

$/1&(;%#自费1%例$$-&$;%)自己感知的经济状

况!差0'例$')&/;%#中-$例$)%&-;%#好'例

$1&);%)文化程度!小学及以下$-例$$0&:;%#中

学$初中*高中及中专%)(例$:(&%;%#大专及以上'$
例$1)&:;%)职业!从事体力劳动1(例$10&/;%#从

事劳动脑力$-例$$0&:;%#其他-$例$)%&-;%)

=&=!抑郁症患者生命质量得分情况

!!<4*<P*TP*̀ ^*3>*W4*<Q及 J^ 维度评分

均低于全国常模&/'#差异有统计学意义$%$%&%:%(
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PVW*JVW也低于全国常模#差异有统计学意义$%$
%&%:%#见表$)

=&>!生命质量得分与临床客观指标的相关性

!!$$%尿酸*血小板分布宽度与抑郁症患者PVW呈

正相关$%$%&%:%($1%总蛋白*总胆红素*间接胆红

素*肌酐*白细胞*红细胞*血红蛋白*血小板分布宽度

与抑郁症患者 JVW呈正相关$%$%&%:%#红细胞压

积与抑郁症患者 JVW呈负相关$%$%&%:%#见表1)

=&?!多重线性回归分析结果

!!$$%尿酸和治疗依从性对抑郁症患者PVW有明显

影响$%$%&%:%)治疗依从性与PVW呈负相关)$1%

总蛋白*血红蛋白和红细胞压积对抑郁症患者 JVW
有明显影响$%$%&%:%)红细胞压积与 JVW呈负相

关#见表')

表$!!抑郁症患者生命质量得分及其与全国常模的

!!!对比%:S'&分'

项目
抑郁症患者

$99$$-%

全国常模

$99$--:0%
> %

<4 /'&%S$/&: /(&(S$)&( 0&%$ $%&%$

<P 1:&0S':&% --&:S'0&/ $)&%- $%&%$

TP )-&%S10&: /1&1S$)&( )&-1 $%&%$

`^ 0(&-S1%&- )1&:S$-&/ )&)/ $%&%$

3> 0:&(S1%&$ )/&1S$-&) $1&%$ $%&%$

W4 :$&1S10&1 /$&)S$(&( $'&)% $%&%$

<Q 1$&$S'1&' )-&/S'(&0 $:&)' $%&%$

J^ 0-&-S1%&1 )/&:S$)&( $$&$0 $%&%$

PVW )-&0S$:&% --&:S$:&( -&'$ $%&%$

JVW 0-&$S$-&$ -1&1S$-&/ $:&(: $%&%$

表1!!抑郁症患者生命质量各领域得分与临床客观指标的相关性分析%='

项目 P4 <P TP `^ 3> W4 <Q Z^ JVW PVW

总蛋白 %&%- %&$1 %&$0 %&$- %&'$M %&1)M %&$1 %&10M %&1(M %&$-

总胆红素 O%&%- %&$1 O%&%) %&1%A %&$: %&%( %&%: %&1'A %&1$A %&%1

间接胆红素 O%&%) %&$' O%&%0 %&11A %&$) %&$$ %&%) %&10A %&1'A %&%0

肌酐 %&%: %&$% %&$% %&$(A %&1$A %&$% %&$: %&$: %&1$A %&$0

白细胞 %&%% %&10A %&$1 %&1%A %&$' %&%/ %&$0 %&$) %&$(A %&$:

红细胞 %&%1 %&11A %&%: %&$/ %&1$A %&$1 %&1:M %&%- %&$(A %&$'

血红蛋白 %&%$ %&$$ O%&%0 %&1)M %&11A %&1$A %&$% %&$1 %&10M %&%(

红细胞压积 O%&%$ O%&$$ O%&%( O%&11A O%&11A O%&$- O%&$/ O%&1/M O%&1(M O%&$'

血小板分布宽度 O%&%$ %&$0 %&'%M %&1:M %&1'M %&10M %&1%A %&$- %&1-M %&1%A

尿酸 %&$1 %&10M %&$1 %&$- %&$% %&%/ O%&%0 %&$' %&$0 %&1$A

!!A!%$%&%:#M!%$%&%$)

表'!!多重线性回归分析筛选出的抑郁症生命质量

!!!得分影响因素

领域 影响因素
回归

系数B

B的

标准误

标准

回归系数
> %

PVW 常量 --&$$ :&$/ O $0&/( $%&%%$

尿酸 %&%$ %&%$ %&$( 1&$) %&%''

治疗依从性 O:&%( $&-0 O%&1) O1&(' %&%%0

JVW 常量 O1/&1:: $(&/$ O O$&0' %&$:-

总蛋白 %&:( %&10 %&1$ 1&0/ %&%$:

血红蛋白 %&1) %&%( %&10 1&/1 %&%%)

红细胞压积 O%&'0 %&$$ O%&1- O'&$- %&%%1

>!讨!!论

!!抑郁症是一种临床常见的精神疾病#病程较长#
致病因素比较复杂&/.('#难以治愈)因此关注患者生

命质量有重要的意义&$%')目前的研究一般都是探讨

社会人口学因素对生命质量的影响#还未见文献探讨

临床检验指标与生命质量的关系)作者认为生命质

量可能有一定的物质基础#宏观的生命质量表现与微

观的检验指标间是否有关联需要进行探索)对二者

关联性进行研究#能够为提高抑郁症患者生命质量提

供依据)本文用W4.')评定了$$-例抑郁症患者的

生命质量#发现各方面得分均低于全国常模)说明患

有抑郁症对人的生理*心理和社会功能等方面都产生

了不同程度的影响)

为了进一步探讨其影响因素#本研究分别以PVW
和 JVW为因变量#采用逐步回归方法来筛选抑郁障

碍患者生命质量的相关因素)结果显示抑郁症患者

PVW主要受尿酸和治疗依从性影响(抑郁症患者

JVW的影响因素主要为总蛋白*红细胞压积及血红

蛋白)
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尿酸对过氧化物*羟基和氧自由基有清除作用#

可抑制过氧化亚硝酸盐所介导的硝化反应#增强红细

胞膜脂质抗氧化性#降低体内的氧化应激反应&$$.$1')

尿酸的抗氧化特性可能发挥潜在的神经保护作

用&$'.$0')抑郁状态下#机体应激反应加强#因而产生

了大量自由基#尿酸承担人体自由基清除的作用#从

而增加人体对尿酸的消耗)低尿酸水平使自由基生

成过多#进而可引起大脑神经元完整性及功能氧化损

伤)尿酸含量减少可以降低人体抗氧化能力#导致神

经元受损#患者产生疼痛和乏力等临床表现而影响

PVW)

治疗依从性是指患者使用药物*进食*生活方式

等行为改变与医护工作者的引导和建议相一致的程

度&$:')治疗依从性受疾病及患者特征*副作用*改善

时间及医患关系等多种因素影响&$)')已有研究&$)'显

示#治疗依从性的改善与多药治疗及抑郁或混合性疾

病诊断等因素有关)疾病的严重程度和治疗依从性

有明显的相关性)抑郁病情严重*病耻感差*无明显

人格缺陷*无物质滥用的患者依从性较好)当患者抑

郁程度低*躯体感觉好时#就能减少用药#这时患者治

疗依从性下降)因此治疗依从性和PVW之间存在负

相关#治疗依从性减弱时#体现出病情的严重性和躯

体功能的改善#因此PVW偏高)

总蛋白包含白蛋白及球蛋白#是构成细胞内蛋白

质最主要的成分)白蛋白是维持血浆渗透压的主要

转运蛋白#也是机体重要的营养支持(球蛋白在维持

机体正常免疫功能中发挥重要作用)当发生疾病时#

其水平显著下降)TN=Va等&$-'的 E@7A分析显示抑

郁与氧化应激密切相关)当抑郁发作时#抑郁症患者

体内氧化应激会导致其血浆中的白蛋白水平降低#而

在抗抑郁治疗过程中又会使其血浆中的蛋白水平升

高)PQZ̀ 等&$/'发现#血清中总蛋白在抑郁症发生*

发展过程中起重要作用#提示其可能是一个潜在的危

险因素)总蛋白涉及神经细胞能量代谢*炎症免疫和

氧化应激反应等#这都与抑郁症状相关)总蛋白水平

与营养素摄入*消化功能等有关#抑郁症多伴有食欲

减退#长期蛋白营养摄入不足#可出现低蛋白血症#可

能加重消化不良症状#患者的心理和社会功能下降#

故患者的 JVW低&$(')

血红蛋白是红细胞中携带氧和二氧化碳的蛋白

质#发挥着血液缓冲物质的功能#可反映机体贫血的

程度)研究证实#低血红蛋白水平$贫血%与抑郁症存

在关联#抑郁症患者可能会通过不良的生活方式导致

营养不良和贫血&1%.1$')NUZLi3UW>等&11'的研究发

现#在使用抗抑郁症药物治疗时#特别是选择性血清

素再摄取抑制剂 $WW<U+%和血清素.去甲肾上腺素再

摄取抑制剂$WZ<U+%也会导致血红蛋白降低)贫血

直接影响大脑功能#包括注意力不集中*精神警觉性

降低*记忆力受损和意识模糊等#同时伴有肌肉力量

下降和疲劳#这些都会对抑郁症患者心理和社会功能

产生不利影响#从而影响患者的 JVW)

红细胞压积是一定体积血液内红细胞和血浆体

积之比#常被用于贫血的诊断和严重程度的判断#综

合相关指数的改变也可以推测贫血的原因)<\\J.

<2=Z̀ X\Z̀ 等&1''发现#妊娠晚期红细胞压积升

高是产后抑郁和焦虑症状的生物标志物)^\V̂ .

J=Z等&10'发现#在抑郁发作期间的患者红细胞压积

水平较高)红细胞压积水平增高受到患者社会心理

压力增大的影响#故患者的 JVW低)

综上所述#本研究中抑郁症患者的生命质量较

差#对抑郁症患者生命质量有影响的因素有尿酸*治

疗依从性*总蛋白*红细胞压积和血红蛋白)提示医

务工作者应对相关指标予以关注#当指标偏离参考范

围时应采取适当措施鼓励患者合理饮食*维持健康的

生活方式并定期对相关指标进行复查)当然#本文只

是一个横断面的探索性分析#旨在发现生命质量与临

床指标之间的关联#至于其可能的原因和机制尚待进

一步研究)
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