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摘要 目的 �
探讨不 同药物 治疗方 案对同一种疾病所产生 的效果

。

方法 �
运 用 药物 经济学成本

一

效果分析方

法 对 � 种慢性 乙 型肝炎治 疗方案 ��
一

苦参素注射液
、

�
一

拉米夫定 十 胸腺肤
、

�
一

干扰素
、

�
一

拉 米夫定 �进行回顾

性分析评价
。

结果 � � 种方案的有效率分别 为 ��
�

�� �
、

��
�

�� �
、

� � �� � �
、

��
,

�� � � 不 良反应发生 率分别为

��
�

� � �
、

�
�

� � �
、

� �
�

� ��
、

�
�

� � � � 成本
一

效果比分 另,

�为 � �
、

� �
、

� ��
�

� �
、

� � �
�

� �
、

� �
�

� �
。

结论
� � 方 案为 最佳

治 疗方案
。
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乙型肝炎病毒 (H B V )感染的治疗 既是一个 临

床难题
,

也是一个社会经济问题
。

在我国
,

乙型肝炎

发病率高
,

流行范 围广
。

由于 H B v 持续存在
,

使病

情反复不愈
,

进行性恶化
,

甚至演变成肝硬化或肝

癌
。

因此患者所需的治疗费用和卫生服务费用十分

可观
。

为此
,

本文就本 院现行的 4 种慢性乙 型肝炎

药物治疗方案进行成本
一

效果分析
,

以期为临床治疗

的药物选择和病人费用的合理开支提供参考
。

1 资料和方法

1
.
1 病例 的选择 28 0 例病例均为我院 2002 年确

诊为慢性 乙型肝炎病毒感染者
,

其 中男性 216 例
,

女

性 64 例
,

年龄 16 ~ 48 岁
,

平均年龄 (35 .3 士
10

.
2 )

岁 ;全部病例血清 H Bs A g 和 H Be A g持续阳性 6 个月

以上
、

H B V

一

D N A 阳性
、

A L T 在正常值 2 倍以上
、

T
Bi

l

正常
,

并排除丙肝
、

丁肝
、

失代偿乙肝及酗酒病人
。

临床诊断符合 200 0 年 9 月 (西安 )第十次全 国病毒

性肝炎与肝病学术会议新修订的慢性乙型肝炎的诊

断标准 「‘〕
。

人选病例随机配组
,

各组在性别
、

年龄
、

病程上差异无显著意义
,

具有可比性
。

L Z 治疗方案 按照用药不同
,

将病例分成4 组如

下
:A 组

:
58 例

,

用苦参 素注射液 400 m g 肌注
,

每 日

一次
,

连用 6 个月
;B 组

:
80 例

,

用拉米夫定 10 0m g

口服
,

每 日一次
,

连用 l 年
,

同时肌注胸腺肤 20 m g
,

每 日一次
,

连用 6 个月 ;C 组
:
70 例

,

干扰素 (赛若

金 )500 万 u 肌注
,

头两周每 日注射 1 次
,

以后隔 日

注射
,

连用 6 个 月
;D 组

:
72 例

,

拉米夫定 10 0 m g 口

服
,

每 日一次
,

连用 l 年
。

1

.

3 疗效判 断标准 根据卫生部《药物 临床研究

指导原则》中拟定 的慢性肝炎疗效判 断标准判定¹

显效
:
自觉症状消失

,

肝脾肿大稳定不变或缩小
,

无

压痛
,

肝 区 无叩击 痛 ;肝 功能恢复正 常 ;H Be A g 和

H B v 一

D N A 阴转
。

º 有 效
:
自觉 症状消失或基本 消

失者
,

肝脾肿大稳定不变
,

无 明显压痛
,

肝区无明显

叩击痛 ;肝功能恢复正常或转原值下 降 50 % 以上
;

H B eA g 和 H B V
一

D N A 有一阴转者
。

» 无效
:
未达到

上述有效标准者
。
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2

.

1 成本的确定 成本是指所关注的某一特定方

案或药物治疗所消 耗的资源价 值
,

用 货币单位表

示 「2 〕。 本文为使分析结果具有一定的参考价值
,

所

用费用均按 20 03 年 12 月价格计算
。

2. 1

.

1 检查成本 (C
检
)
:患者治疗期间所作各种检

查费用
。

A

、

C 两组患者在治疗前后作 4 次 B 超
、

肝

功能和肝炎病毒标记物检测
,

而 B
、

D 组由于拉米夫

定疗程较长
,

故多做 2 次检查
。

4 种治疗方案 的 C

检为
:A = C = 185

.
00 x 4 = 740

.
00 元 ; B = D 二

1 8 5
.
0 0 x 6 二 1 1 1 0

.
0 0 元

。

2. L 2 药品成本 (C 药 )
:
患者应用药品的总费用

。

4

种方案的 C 药为 A
二 1 2

.
7 0 只 2 x 1 8 2 二 4 6 2 2

.
8 0 元 ;

B = 14
.
864 x 365 + 2 5

.
00 x 182 二 9 9 7 5

.
3 6 元 : C 二

1 2 8
.
0 0 x

( 1 4
+ 8 4 )

= 1 2 5 4 4
.
0 0 元 ;D = 14

.
864 K

365 = 5 425
.
36 元

。

2. L 3 给药成本 (C
、
)
:
患者应用药物时的所需费

用
。

A
=

B
=

0

.

9 5
x

1 8 2
二 1 7 2

.
9 0 元 ;C = 0

.
95 x 14 +

0
.
95 x 168 : 2 = 93

.
10 元 ;D = O

。

2

.

1

.

4 住院成本 (C 住 )
:
A

、

B

、

C

、

D 四组病例均住院

治疗 1 个月
,

后 门诊治疗
,

故 A 二 B = C 二 D 二
30

.

00

x 3 5 = 1 0 5 0
.
0 0 元

。

2

.

1

.

5 总成本 (C 总 )
:
C 总 = C 检 十 C 药 + C 给 + C 住

。

A
=

6 5 8 5

.

7 0 元 :B 二 1 2 3 0 8
.
2 6 元 :C = 14 4 27

.
10

元 :D 二 7 5 8 5
.
3 6 元

。

2

.

2 疗效的确 定 根据患者疗程结束后 的临床症

状
、

肝功能 AL T 复常率
、

乙肝病毒标志物 H B
eA g 和

H B V 一

D N A 阴转率等结果
,

再结合 疗效 判断标准进

行综合评价
。

对 4 种治疗方案主要不良反应比较
,

结果
:A 组

治疗方案在治疗过程 中有 5 例出现恶心及腹部不

适
、

2 例 出现注射部位红肿
。

B 组治疗方案有 7 例

病人在用药过程 中出现呼吸道感染
、

头痛
、

恶心
、

呕

吐
、

皮疹等症状
。

C 组治疗方案有 26 例在用药初期

A LT 反跳
,

2
一 3 周后恢复

,

l 例在用药过程 中出现颗

粒细胞减少
,

停药后恢复
。

D 组治疗方案仅有 1 例

在用药过程中出现发热
、

头痛伴有皮疹
。

疗效及不

良反应发生率结果见表 l
。

2

.

3 增量成本
一

效果分析 成本
一

效果分析 的 目的

是平衡成本和效果
,

在二者之间找到一个最佳 的平

衡点
。

成本
一

效果比(C / E) 则把二者有机联系起来
,

它是采用单位效果所花费的成本表示
,

比值越小越

好
。

而当成本增加效果也增加时
,

就需考虑每增 长

一个效果单位所花费的成本
,

即进行增长的成本效

果分析
。

它代表一个方案 的成本
一

效果与另一个方

案比较而得的结果 [
’〕。

4 种治疗方案 比较结果详见

表 2
。

表 2 4 种治疗方案的成本
一

效果分析

组别 总成本(c
,

元) 效果 (E
,

%
)

c
/ E △ c / △ E

6 5 85
.
7 0

12 3 0 8
.
2 6

14 4 27
.
10

7 58 5
.
3 6

7 4
.
14

9 1
.
2 5

8 2
.
8 6

8 3
.
33

8 8
.
8 3

8 9 3 34
.
4 6

11 89 9
.
2 4

0 3 10 8
.
78

2
.
4 敏感度分析 药物经济学中所用的变量通常

较难准确地测量 出来
,

经济学 中应用的数据常具有

不确定性和潜在 的偏倚 〔ZJ
,

因此必须通过变化这些

不确定的参数来检验结果的敏感性
,

即进行敏感度

分析
。

随着我国医药卫生体制的不 断健全
,

虚高药

价的降低
、

以药养医局面 的改善及医务人员的劳动

价值不断提高是必然趋势
。

故假设药费下 降 巧%
,

检查费增加 巧%
,

给药费用增加 l 倍
,

由此进行敏

感度分析
,

结果详见表 3
。

表 3 4 种治疗方案的敏感度分析

组别 总成本 (C
,

元) 效果 (E
,

%
)

C
/

E △C / △ E

A 6 17 6
.
18 7 4 14 83

.
3 0 一

B 11 15 1
.
36 9 1 25 122

.
21 290

.
78

C 12 749
.
60 82

.
86 153

.
87 753

.
83

D 6 93 8
.
06 83

.
33 83

.
26 82

.
90

3 讨论

表 1 4 种治疗方案综合疗效及不 良反应发生率 比较

、

、一
、t了尹、.,了、
J
了、、广护组别 例数

显效

(% )

有效

(% )

总有效率

(% )

不 良反应

发生率(%

23 (39
.
66 )

56 (70
.
00 )

30 (42
.
86 )

40 (55
.
55 )

20 (34
,

4 8

)

x 7

(

2 1

.

2 5

)

2 8

(

4 0

.

0 0

)

2
0

(

2 7

.

7 8

)

4 3

(

7
4

,

1 4

)

7 3

(

9 1

.

2
5

)

5 8

(

8 2

.

8 6

)

6 0

(

8 3

.

3 3

)

7

(

1 2 0 7

7

(

8

.

7 5

2 7

(

3 8

.

5 7

1

(

1

.

3 9

3

.

1 由表 2 可 以 看 出
,

B 方案 总有效率最 高
,

达

91
.
25 % ,

与 A 组 比较差异显著(尸
< 0

.
05 )

,

但与 C
、

D 两组比较无显著差异 (尸 > 0
.
05 )

。

C 组与 B 组比

较时
,

C 组费用比 B 组高
,

但总有效率却 比 B 组低
。

D 组与 B 组 比较
,

¹ 从增量效果分析看
,

以 A 组 为

对照
,

B 组每增加 l 个 百分点须增加 的费用为 D 组

的 3 倍 ;º 以 D 组为对照
,

B 组每增加 1个百分点须

增加费用 596
.
3 3 元

,

在临床药物治疗中注重效果的

同时也应讲究经济
,

中华人民共和国 2002 年国民经

济和社会发展的统计公报 (2003
一

2

一

28 )

:
2 0 0 2 年我国

城镇职工 年均 收人为 7 703
.
00 元

,

日均为 21
.
10

元
,

也就是说 B 组每比 D 组增加 1 个百分点
,

须用

28
.
2 6 个 日均收 人

。

该对 乙肝 患者是个沉重 的经济

On002�jn八7夕勺苦



加
0 .
6

负担
,

还 有 从 表 l 可 知 B 组 不 良反 应 发 生 率

(8
.
75 % )明显高于 D 组 (l

·

39
%

)

,

且 B 组患者在治

疗过程中须肌注 182 次
,

给患者带来痛苦
,

一定程度

影响患者生活质量
。

所以 B 组与 D 组分析 比较
,

D

组比 B 组佳
。

A 组虽然成本最低
,

但其效果也最低
,

与 D 组 比较
,

不 良反应发生率明显高于 D 组
,

有显

著差异 (尸 < 0 0 5 )
。

D 组与 C 组 比较
,

C 组存在与 B

组同样问题(费用大
、

不 良反应发生率高 )
。

综上分

析
,

D 方案为最佳治疗方案
。

3

.

2 由表 4 可看 出
,

经敏感度分析
,

以上结果并没

有改变
,

说明分析结果可靠
。
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摘要 目的 :探讨 阿奇霉素
、

米诺环素 (美满霉素 )和氟罗沙星 3 种药物 治疗 方案用 于 男性非淋菌性尿道炎

的经 济效果
。

方法 :药物 经济 学成本 一 效果分析方 法
。

结果 :阿 奇霉素治愈率最 高(89
.
29 % )

,

而 治愈率达

到 100 % 时所需追加 的 费用 为最低
。

结论 :阿奇霉素治疗方案是 3 种 治疗男性非淋菌性尿道 炎方案 中的 最

佳方案
。
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选用刘子华等 f
‘j 治疗男性非淋菌性尿道炎的 3

种药物治疗方案
,

运用药物经济学 的成本 一
效果分

析方法进行评价
,

以期为该病临床合理用药
,

减轻社

会和患者的经济负担提供依据和参考
。

1 对象与方法

1
.
1 资料 142 例男性患者 的临床体征和实验室

检查均符合非淋菌性尿道炎的诊断标准
:
¹ 尿道刺

痛
,

痉痒
,

有 少 量 浆液 分 泌 物
。

º 聚合 酶链 反应

作者 简 介 :曹 国建 (19 65
一

)

,

男
,

汉 族
,

副 主任 药 师
.
Te l
:
( 0575 )

5228591

( P C R )均阳性
。

随机分成 3 组
,

3 组患者均为成年

已婚男性
,

20

一
30 岁性活跃者

,

并排除淋球菌
、

毛滴

曳等感染
,

治疗前均未接受其它药物治疗
,

具有可比

性
。

1

.

2 治 疗方 案 阿奇 霉 素组
:
56 例

,

阿奇 霉 素

0
.
59 ,

q d

,

首剂剂量加倍 ;米诺环素 (美满霉素 )组
:

45 例
,

米诺环素 0
.
19 ,

bi d; 氟罗 沙星组
:
41 例

,

氟罗

沙星 0
.
29 ,

q d

。

3 组均连续服药 l 周
,

停药 l 周后复

查
。

1

.

3 疗效评 定标 准 治愈
:
为临床症状 与体征消

失
,

病原体检测为 阴性 ;有效
:
为临床症状与体征明

显好转
,

病原体检测仍为 阳性 ;无效
:
为临床症状 与


