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２型糖尿病患者中采用瑞格列奈联合二甲双胍药物治疗效果分析
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【摘要】　目的　分析与探讨联合应用瑞格列奈片和二甲双胍肠溶胶囊在２型糖尿病患者治疗过程中的应用,

明确其对病人血糖指标的影响,并为医疗人员制定医疗方案提供可靠依据.方法　以完全随机的方法在我院中选

择１０６例２型糖尿病患者,所有病人转入我院接受治疗的时间都处在２０１９年３月—２０２１年１月间内.以随机抽

签方式对全部病人进行分组,５３例为对照组,予以二甲双胍缓释片治疗,其余５３例为观察组,在二甲双胍的基础

上,加用瑞格列奈.在治疗活动结束后,对两个小组的各项数据信息进行收集,并对比分析患者餐前、餐后２h血糖

指标,以此明确两种治疗方法对病人产生的影响.结果　治疗前,对比组间空腹血糖、餐后２h血糖水平均无显著

差异(P＞０．０５);治疗后,相比于治疗前,两组血糖指标均较低,与对照组比较,观察组空腹血糖、餐后２h血糖指标

更低,组间差异显著,有统计学意义(P＜０．０５);两个小组的不良反应发生状况具有较大差别,有统计学意义(P＜

０．０５).结论　对２型糖尿病患者的药物治疗中,将瑞格列奈片与二甲双胍缓释片联合应用,具有较好的治疗效

果,应用价值较高.因此应对该种治疗方法形成正确认知,并对其进行科学利用.
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　　２型糖尿病是临床中常见的慢性疾病,在我国具有

较高的发生率,是影响人民群众身心健康的主要疾病之

一.导致这种疾病出现的原因目前尚未得到明确,但通

过分析文献资料可以发现,若普通人在日常生活中存在

饮食不规律或频繁摄入高糖的现象,将导致这种疾病发

生的可能性显著提高.一旦出现这种疾病,病人极有可

能出现多饮、多食及体重降低等多种现象,致使日常生

活受到影响.在病人持续未得到有效治疗的情况下,这

种疾病将持续恶化,致使多种严重并发症发生的可能性

增加,从而对病人的身体健康构成严重威胁[１].由此可

见,这种疾病具有较强的严重性,因此病人在患病后应

及时前往医院接受治疗.目前在实际治疗过程中,医疗

人员为保障病人的身心健康,防止病情恶化,控制血糖

水平,多会根据实际状况为病人提供降糖类药物进行治

疗.常见的降糖类药物主要有二甲双胍肠溶胶囊及瑞

格列奈片等.通过实践可以发现,针对上述治疗药物而

言,虽然其具有良好的控糖效果,能够显著提高病人血

糖水平的稳定性,但若对病人实施单一用药方式,极有

可能对控糖效果产生严重影响,从而导致病情恶化[２].

该点对保障病人身心健康极为不利.随着医疗事业持

续发展,联合用药方式逐渐进入公众视野.该种用药方

式主要指对两种具有协同作用的药物进行结合使用,全

面提高两种药物的治疗效果,充分体现其功能性,以此

保障病人身心健康.因此为全面提高控糖效果,有必要

对联合用药方式形成正确认知,并严格依照规范要求,

将该项用药方式应用到实际治疗中,进而提高血糖控制

效果[３].为了解联合用药方法的具体效果,本文特此围

绕二甲双胍与瑞格列奈的联合应用展开探讨,并选取

１０６例糖尿病病人进行研究,以期可以为医疗活动顺利

实施奠定基础.具体研究内容如下:

１　资料与方法　

１．１　一般资料　通过完全随机的方法在我院中选取

１０６名患有２型糖尿病的病人,其转入我院进行治疗的

时间都处在２０１９年３月—２０２１年１月的范围内.在全

部病人中,年龄最大的是６８岁,年龄最小的是３２岁.

男性病人的总数量是５７例,女性病人的总数量是４９例.

对抽签的方法进行利用,以此将全部参与研究的病人合

理分成两个小组.其中,选取５３例病人为对照组,该组

男性病人的实际数量是２８例,女性病人的实际数量是

２５例,年龄都处在３４~６７岁的范围内,平均(４９．３９±

３．４５)岁,其接受的治疗方式是仅使用二甲双胍缓释片

进行治疗;选取其他５３例病人作为观察组,该组男性病

人的实际数量是２９例,女性病人的实际数量是２４例,
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年龄都处在３２~６８岁的范围内,平均(４９．５８±３．７１)岁.

对观察组病人同时采取二甲双胍与瑞格列奈进行联合

治疗.两个小组的各项基础性资料已进行比较,对比结

果是不具有显著差别,具有良好的可比性(P＞０．０５).

本次研究项目已排除精神状况欠佳、无法准确表达自身

真实意愿、依从性较差、对研究涉及药物存在过敏反应

的病人.

１．２　方法　

１．２．１　对照组　在治疗活动正式开始前,对病人的空

腹血糖及餐后２h血糖水平进行调查,并详细记录,以供

后续比较.此后,为病人提供二甲双胍肠溶胶囊(北京

圣永制药有限公司,国药准字 H１０９８００６４)进行治疗,每

天服用２次,每次服次５００mg.

１．２．２　观察组　收集观察组的空腹血糖及餐后２h血

糖水平,并在对照组用药基础上,联合应用瑞格列奈片

(北京万生药业有限责任公司,国药准字 H２０１３３０３７)进

行治疗.服药方式如下:在用餐前的１５min指导病人服

用药物,每次服用的剂量是０．５mg,单次最大剂量４mg,

每日３次[４].在用药后的９０d,督促病人返院复查,调

查其接受治疗后的空腹血糖及餐后２h血糖水平,并对

治疗前后的血糖水平及病人接受治疗后出现不良反应

的可能性进行比较,明确各项数据是否具有差别,进而

对两项治疗方法的具体效果进行判断.

１．３　观察指标　观察患者治疗前后的空腹血糖指标、

餐后２h血糖指标及不良反应发生状况.其中,不良反

应主要包括四项内容,分别是体重减轻、恶心呕吐、低

血糖.

１．４　统计学处理　采用SPSS２１．０对所得数据做统计

学处理,平均数±标准差(x±s)表示计量资料(空腹血

糖、餐后２h血糖指标),组间比较进行t、检验,P＜０．０５

为差异有统计学意义.

２　结　　果　

２．１　对比两组治疗前后血糖指标　治疗前,两组空腹

与餐后２h血糖指标无显著差异(P＞０．０５);治疗后,相

比于对照组,观察组空腹血糖、餐后２h血糖水平均较

低,组间差异有统计学意义(P＜０．０５).见表１.

表１　两组治疗前后血糖指标比较(x±s,mmol/L)

组别(n＝５３)
空腹血糖

治疗前 治疗后

餐后２h血糖

治疗前 治疗后

观察组 ９．８６±２．４１ ７．３４±１．３２ １２．６４±２．８５ ９．５７±１．６８

对照组 ９．７９±２．５５ ８．４７±１．５２ １２．６９±２．９５ １０．３４±２．１３

t ０．５６３ ５．６１７ ０．４２８ ６．４１８

P ０．６２７ ０．００５ ０．６１７ ０．００２

２．２　对比两组不良反应发生状况　通过调查结果可以

发现,在实施两项完全不同的治疗方法后,两个小组出

现不良反应的可能性将出现较大差别,见表２.

表２　两组不良反应发生状况[n(％)]

组别 体重减轻 恶心呕吐 低血糖 整体发生率

观察组(n＝５３) １(１．８９) ２(３．７７) １(１．８９) ４(７．５５)

对照组(n＝５３) ４(７．５５) ６(１１．３２) ２(３．７７) １２(２２．６４)

x２ ４．９１２ ５．８４４ ４．７４９ ６．２０１

P ０．０１３ ０．０２２ ０．００９ ０．０１８

３　讨　　论　

２型糖尿病在我国具有较高的发生率,其能够对病

人的身心健康产生直接影响[５].据文献资料显示,若２

型糖尿病患者长期未得到有效治疗,极有可能导致胰岛

β细胞受到无法逆转的损伤.此外,从现实角度出发,

可发现高血糖与糖尿病大、微血管并发症的出现具有直

接关系,即在长期处在高血糖的状态下,必将导致上述

并发症发生的可能性增加.由此可见,该种疾病对病人

的身体健康具有严重影响.因此在患有这种疾病后,病

人应积极前往医院进行治疗.二甲双胍、瑞格列奈是治

疗２型糖尿病的有效药物,有助于提高患者控糖效果.

二甲双胍是一种降血糖药物,有利于提高糖尿病患者的

耐受性,有效抑制肝糖产生,减少肠道对糖的吸收,达到

有效控糖的目的[６].此外,该种降糖类药物能够促使葡

萄糖出现氧化反应,对肌肉及脂肪组织的糖原合成产生

积极影响,提高病人附近组织对胰岛素具有的敏感性,

确保葡萄糖能够得到充分利用.瑞格列奈能够保护胰
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岛β细胞,对肝糖产生有良好的抑制性作用,对外周组

织产生积极影响,提高其对葡萄糖的摄取速度,并模拟

胰岛素的生理性分泌,对治疗糖尿病疾病有良好的效

果.通过大量实践可以发现,虽然从理论的角度出发,

上述两种药物在糖尿病的治疗活动中均具有良好效果,

但若在治疗过程中对某种治疗药物进行单独使用,极有

可能导致血糖控制效果降低,致使病人的身心健康受到

影响.在情况严重时甚至将造成恶劣后果.例如:戎志

远[７]通过对回顾性分析手段进行利用,发现仅为病人提

供二甲双胍药物进行治疗时,其治疗后的血糖水平虽然

较治疗前明显降低,但整体降低程度较差,且有部分患

者出现不良反应,致使病人身心健康受到严重影响.由

此可见,在仅为病人提供二甲双胍药物进行治疗的情况

下,血糖控制效果将明显降低.在医疗事业持续发展的

背景下,联合用药方式已取得良好的社会认可度.该种

用药方式能够对药物的协同作用进行利用,并通过同时

使用药物,以此实现深入挖掘药物的核心价值,进而提

高治疗效果.因此为保障病人身心健康,医疗人员对２

型糖尿病患者进行治疗的过程中,应结合实际状况对联

合用药方式进行科学利用,充分体现药物的核心价值.

为此,黄文新[８]在研究报告中指出:通过为病人同时提

供二甲双胍与瑞格列奈,病人的糖化血红蛋白及空腹血

糖等指标将得到有效改善,且治疗效果将显著提高.此

外,对病人采取二甲双胍与瑞格列奈联合用药方式时,

病人出现不良反应的可能性将得到控制,且病人的整体

满意度将显著提高.由此可以发现,该种治疗方法具有

较强的应用价值与良好效果.

此次研究结果显示,治疗前,两组空腹与餐后２h血

糖指标无显著差异(P＞０．０５);治疗后,相比于对照组,

观察组空腹血糖、餐后２h血糖水平均较低,组间差异有

统计学意义(P＜０．０５).该结果与其他研究具有良好的

一致性,说明将瑞格列奈片与二甲双胍肠溶胶囊联合应

用２型糖尿病患者的治疗中,具有较好的疗效.

综上,相对于单一用药方案,二甲双胍联合瑞格列

奈的临床疗效更佳,有助于患者控制血糖,提高治疗效

果,促进患者康复,值得推广应用.
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