
４２

ＣｈｉｎａＰｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ
２０２０年１２月２０日 第２９卷第２４期
Ｖｏｌ．２９牞Ｎｏ．２４牞Ｄｅｃｅｍｂｅｒ２０牞２０２０

基金项目：江苏省扬州市科技计划项目犤ＹＺ２０１８１６７犦。
第一作者：赵晓娟，女，大学本科，主管药师，研究方向为医院药学，（电子信箱）７６３３１００６４＠ｑｑ．ｃｏｍ。

△通信作者：夏海建，男，硕士研究生，主管药师，研究方向为临床药学，（电子信箱）ｈａｉｊ－１９８８＠１６３．ｃｏｍ。

ｄｏｉ：１０．３９６９／ｊ．ｉｓｓｎ．１００６－４９３１．２０２０．２４．０１３

国际糖尿病联盟（ＩＤＦ）发布的第９版全球糖尿病地
图显示，截至２０１９年，全球约有４．６３亿糖尿病患者（年
龄２０～７９岁），其中１．１６４亿分布在中国，居第一。目前
我国糖尿病发病率、未确诊比例、老年人占比均较高，且

老年糖尿病患者血糖达标率低，用药依从性差犤１－２犦。基

层医院糖尿病患者血糖控制差、并发症多，且用药依从

性较低犤３犦。为此，对扬州市某医联体内基层医院 ２型糖
尿病（Ｔ２ＤＭ）患者的用药及血糖控制情况进行调查与分
析，为基层医院更科学、合理地治疗Ｔ２ＤＭ提供参考。

１ 资料与方法

随机选取扬州市某医联体内 ２０家基层医院
２０１８年５月至２０１９年３月收治的 Ｔ２ＤＭ患者５００例，
因相关信息记录不全剔除其中 ９例，最终纳入４９１例。
整理病历，统计并分析患者的一般资料、合并症、降糖药

物使用和血糖控制情况等信息犤４犦。

２ 结果

２．１ 患者性别与年龄分布
患者男女比例相当，年龄３１～８８岁，平均６５．２５岁，

扬州市某医联体内基层医院２型糖尿病患者用药
及血糖控制情况调查与分析

赵晓娟 １，李全良 ２，黄富宏 ２，陈 艳 ２，夏海建 ２△

（１．江苏省扬州市妇幼保健院药剂科，江苏 扬州 ２２５０００； ２．扬州大学附属医院药剂科，江苏 扬州 ２２５００１）
摘要：目的 了解糖尿病患者用药现状及血糖控制情况。方法 采用单纯随机抽样法，从基层医院中选取２型糖尿病患者 ４９１例，统计
患者的一般资料、合并症及加入扬州市某医联体前后药物治疗、血糖控制等情况。结果 患者男女比例相当（４８．６８％比５１．３２％），平均
年龄牗６５．２５±１０．２１牘岁；合并症以０～２种居多，其中０种１１１例（２２．６１％），１种１６８例（３４．２２％），２种１３９例（２８．３１％），主要病种有
高血压（１２９例，２６．２７％），脑梗死（８３例，１６．９０％），冠心病（５９例，１２．０２％）；降糖药使用率由８１．０６％升至９６．７４％，其中胰岛素使用
率由 ２９．３３％升至 ６９．６５％；治疗后，患者平均空腹血糖值由牗１１．４３±３．６２牘ｍｍｏｌ／Ｌ降至牗６．９８±１．３４牘ｍｍｏｌ／Ｌ，平均餐后血糖值由
牗１６．８０±４．５２牘ｍｍｏｌ／Ｌ降至牗１０．２５±２．３５牘ｍｍｏｌ／Ｌ。结论 该医联体内基层医院２型糖尿病患者的血糖初始控制不佳，调整治疗方案
后血糖控制效果明显改善。
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合并症种数

０
１
２
３

例数

１１１
１６８
１３９
４８

构成比（％）

２２．６１
３４．２２
２８．３１
９．７８

合并症种数

４
５
６

例数

１３
１０
２

构成比（％）

２．６５
２．０４
０．４１

合并症类别

高血压

脑梗死

冠心病

高脂血症

糖尿病周围神经病变

例数

１２９
８３
５９
５３
４７

构成比（％）

２６．２７
１６．９０
１２．０２
１０．７９
９．５７

合并症类别

糖尿病血管病变

糖尿病肾病

糖尿病视网膜病变

糖尿病足

例数

２３
２２
１７
３

构成比（％）

４．６８
４．４８
３．４６
０．６１

无药物治疗

（ｎ＝９３）

单药治疗

（ｎ＝１８５）

从未使用

曾使用

胰岛素

二甲双胍

其他

例数

６４
２９
１１９
６２
４

二联治疗

（ｎ＝１９５）

三联治疗

（ｎ＝１８）

二甲双胍 ＋格列吡嗪
二甲双胍 ＋胰岛素
二甲双胍 ＋格列齐特
二甲双胍 ＋阿卡波糖
二甲双胍 ＋瑞格列奈
二甲双胍 ＋格列美脲
二甲双胍 ＋格列喹酮

２种胰岛素
二甲双胍 ＋格列吡嗪 ＋阿卡波糖
二甲双胍 ＋阿卡波糖 ＋胰岛素
二甲双胍 ＋阿卡波糖 ＋格列美脲
瑞格列奈 ＋沙格列汀 ＋甘精胰岛素
其他

例数

１２５
１８
１６
１５
８
６
４
３
７
４
４
１
２

年龄

３０～３９岁

４０～４９岁
５０～５９岁

６０～６９岁

７０～７９岁

８０～８９岁
合计

男

４（０．８１）

２４（４．８８）

４０（８．１５）

７４（１５．０７）

８９（１８．１３）

８（１．６３）

２３９（４８．６８）

女

０（０）

１３（２．６５）

５２（１０．５９）

９２（１８．７４）

７７（１５．６８）

１８（３．６６）

２５２（５１．３２）

合计

４（０．８１）

３７（７．５４）

９２（１８．７４）

１６６（３３．８１）

１６６（３３．８１）

２６（５．３０）

４９１（１００．００）

继续不用药

（ｎ＝１６）
单药治疗

（ｎ＝１７３）

生活方式干预

胰岛素

二甲双胍

其他

例数

１６

１５０
１３
１０

二联治疗

（ｎ＝２６７）

三联治疗

（ｎ＝３５）

二甲双胍 ＋胰岛素
二甲双胍 ＋格列吡嗪
阿卡波糖 ＋胰岛素
二甲双胍 ＋阿卡波糖
二甲双胍 ＋瑞格列奈
其他

二甲双胍 ＋阿卡波糖 ＋胰岛素
二甲双胍 ＋阿卡波糖 ＋格列吡嗪
二甲双胍 ＋阿卡波糖 ＋瑞格列奈
其他

例数

１３１
４０
４０
２５
２２
９
２１
４
４
６表１ 患者性别及年龄分布犤例（％），ｎ＝４９１犦

表３ 患者合并症类别及其分布（ｎ＝４９１）

表２ 患者合并症种数及其分布（ｎ＝４９１）

表４ 患者初始降糖药使用情况（ｎ＝４９１）

降糖方案 降糖方案

表５ 患者调整方案后降糖药使用情况（ｎ＝４９１）

降糖方案降糖方案

以６０～７９岁多见。详见表１。
２．２ 合并症

结果见表２和表３。
２．３ 降糖药使用情况

结果见表４和表５。
２．４ 血糖控制情况

治疗后，患者的空腹血糖由牗１１．４３±３．６２牘ｍｍｏｌ／Ｌ降
至牗６．９８±１．３４牘ｍｍｏｌ／Ｌ，餐后血糖由牗１６．８０±４．５２牘ｍｍｏｌ／Ｌ
降至牗１０．２５±３．６２牘ｍｍｏｌ／Ｌ。由于仅２４例患者治疗后检测

了糖化血红蛋白，故未比较该指标。

３ 讨论

本调查纳入患者年龄主要分布在 ６０～８０岁，且多
伴高血压、高脂血症、心血管疾病及糖尿病等并发症，各

并发症相互影响，扰乱机体正常代谢环境，且与心血管

疾病相关，因此，患者应保持健康的生活方式，定期监测

血糖、血压、血脂等指标，严格控制引起并发症的危险因

素，尽量避免或延缓其他疾病的发生或发展；对于已有

的其他疾病，应积极治疗犤５－７犦。

本调查中患者降糖药的使用有以下特点：一是降糖

药物总体使用率大幅上升（约 １５％），二是胰岛素使用
率提高１倍多，三是治疗前使用１种和２种口服降糖药
物、未坚持服药及新诊断尚未使用降糖药物的患者血糖

控制不好。单药治疗方面，治疗前后的病例数无显著改

变，但单用胰岛素的患者明显增多，单用二甲双胍的患

者明显减少。两药联用患者数增加近５０％，多为增加了
胰岛素的联用。数据表明，该医联体内 Ｔ２ＤＭ患者治疗
后血糖控制效果明显。早发现、早治疗是控制血糖的最

有效方法，医务人员应积极宣传糖尿病的防治知识，及

早“暴露”潜在的糖尿病患者。对于已确诊但血糖控制不

佳的患者，应制订更科学、合理的个体化降糖治疗方案，

并对患者加强用药教育，提高其服药依从性犤８－９犦。若口

服降糖药物效果不佳，应尽早开始启用胰岛素或胰岛素

联合不同机制的口服降糖药治疗，有助于缓解高糖毒

性，减轻胰岛素抵抗，恢复Ｂ细胞功能犤１０犦。
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