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临床药学服务对幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者用药依从性 

及治疗效果的影响 

王 磊 

黑龙江省密山市人民医院  黑龙江密山 

【摘要】目的 探讨为幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者行临床药学服务在治疗效果以及用药依从性方面

产生的影响。方法 从 2021 年 6 月到 2022 年 5 月本院收治的幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者中选取 82 例，

将其随机分为对照组（41 例，行常规服务）和研究组（41 例，行临床药学服务），对比接受两种不同的服

务方式后，对治疗效果以及用药依从性等方面产生的差异。结果 研究组患者接受临床药学服务后，其胃肠

道症状评分相比对照组明显更低，且对用药的依从性表现也明显更好，差异有统计学意义（P＜0.05）。结

论 为幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者行临床药学服务在提高患者的用药依从性方面发挥了积极的作用，并

在优质服务的作用下改善了治疗效果。 
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Effect of clinical pharmacy services on medication compliance and treatment efficacy in patients 

with Helicobacter pylori-positive peptic ulcer 

Lei Wang 

People's Hospital of Mishan City, Heilongjiang Province 

【Abstract】Objective To explore the effects of clinical treatment effect and medication compliance. 
Methods From June 2021 to May 2022,82 cases, randomly divided into control group (41 cases, routine service) 
and study group (41 cases, clinical pharmaceutical care), compared with two different service methods, the 
treatment effect and medication compliance. Results Patients in the study group receiving clinical pharmaceutical 
care had significantly lower gastrointestinal symptom scores compared with the control group, and showed 
significantly better compliance with the medication, with significant differences (P <0.05). Conclusion Clinical 
pharmaceutical care for Helicobacter pylori-positive peptic ulcer patients has played a positive role in improving 
their medication compliance, and has improved the treatment effect under the effect of high-quality service. 
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消化性溃疡是一种主要由幽门螺旋杆菌感染引

发的常见消化系统慢性病，在十二指肠、胃部以及

食管多发，在致病因子的作用下出现黏膜炎性反应、

脱落、坏死以及溃疡等情况，且病变后可引发更深

层次的问题[1]。该病的病程较长，多数患者接受长

时间治疗后仍未痊愈，遭受了较多痛苦。幽门螺旋

杆菌作为该疾病最常见的致病因素，也很容易导致

疾病复发[2]。诱发消化性溃疡的因素主要包括吸烟、

饮食问题、心理以及应激等因素，疾病出现后主要

的症状表现为反酸、腹痛，发作具有节律性和周期

性，也有部分患者在早期没有出现明显特异性症状，

例如厌食、腹胀或恶心等，病情首次发作就以穿孔

或出血等并发症表现出来[3]。消化性溃疡发生后需

要患者接受及时的治疗，以避免更严重并发症出现
[4]。为了保证用药的合理性，提高治疗的效果，本

次研究对接受临床药学服务的幽门螺杆菌阳性消化

性溃疡患者进行了观察，具体如下： 
1 资料与方法 
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1.1 一般资料 
从 2021 年 6 月到 2022 年 5 月本院收治的幽门

螺杆菌阳性消化性溃疡患者中选取 82 例，将其随机

分为对照组（41 例，男 25 例，女 16 例，平均年龄

41.38±4.42 岁，平均病程 1.96±0.54 年；31 例胃溃

疡，10 例十二指肠溃疡）和研究组（41 例，男 22
例，女 19 例，平均年龄 41.26±4.36 岁，平均病程

1.89±0.47 年；28 例胃溃疡，13 例十二指肠溃疡），

对比两组患者的一般资料，没有明显差异，无统计

学意义（P＞0.05）。纳入标准：①年龄不小于 18
岁；②经胃镜检查确诊为消化性溃疡；③幽门螺杆

菌阳性；④了解研究的具体情况后自愿加入；⑤此

前未采取过针对幽门螺杆菌的治疗。排除：①接受

过抗菌药物治疗者；②对治疗中所使用药物产生过

敏反应者；③患有精神疾病不能准确表达诉求者；

④患有其他严重疾病，例如恶性肿瘤等。本研究经

伦理委员会审核通过。 
1.2 方法 
首先，为 82 例幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者

实施常规的用药服务，由接诊医生告知其用药方法

以及注意事项，再为其发放药品，粘贴药物使用方

法。但研究组 41 例患者还需接受另外的临床药学服

务，具体如下： 
（1）药学相关健康教育。为了让患者更加了解

自身疾病的相关信息，以提高其对今后治疗的配合，

临床药师需要针对幽门螺杆菌阳性消化性溃疡向患

者进行详细的讲解，讲解内容包括多个方面，例如

发病原因、诱发因素、可能出现的并发症以及导致

的危害等，目的是为了让患者更深层次了解到疾病

在接受治疗后对其生活产生的积极影响，提高其对

用药的配合。 
（2）用药方面的心理疏通。由于消化性溃疡是

一种慢性疾病，对患者的日常生活往往产生了长期

的影响，其面对治疗的心理状态通常是较为不稳定

的，容易对用药方法产生怀疑，但其对用药产生的

具体疑惑还需要医护人员在察觉其心理状态后采取

进一步措施进行了解，例如就用药问题与其进行沟

通，主动了解用药期间的效果，并将药物的作用机

制用通俗的语言向其说明，询问其是否出现不良反

应，并向其解释其中缘由，同时，告知坚持使用药

物后对其病情发展可以产生的控制作用，促进其在

积极的心理状态下持续使用药物进行治疗 
（3）用药指导的补充服务。首先，医护人员需

要向患者强调严格按照医嘱进行用药的重要性，并

仔细解读药物说明，告知其不懂的内容及时提出，

帮助其规律用药。同时，需要仔细说明药物禁忌以

及药物使用后可能出现的不良反应或不适感，告知

其若出现异常情况及时就医或与医护人员进行沟通

以便解决问题。 
1.3 疗效标准 
首先，统计接受药学服务后，两组患者在胃肠

道症状方面出现的差异，该过程使用胃肠道症状评

分量表，内容包括腹痛、恶心、反酸以及呕吐，最

高分值为 3 分，分值表现越高则表示症状越严重。

其次，统计药学服务干预后两组患者在用药依从性

方面的表现，若其按照医嘱按时按量服用药物并从

未漏服为依从性高；若其偶尔漏服药物，但整体上

按照医嘱服用药物为部分依从；若其经常漏服药物

或私自增减药物则为不依从，统计完成后按照依从

性高以及部分依从的病例数计算依从率。 
1.4 统计学方法 
将数据纳入 SPSS17.0 软件中分析，计量资料比

较采用 t 检验，并以（ sx ± ）表示，率计数资料采

用 χ2 检验，并以率（%）表示，（P<0.05）为差异

显著，有统计学意义。 
2 结果 
2.1 胃肠道症状评分的对比 
接受临床药学服务后的 41 例研究组患者在各

个方面的胃肠道评分均较对照组更低，治疗效果更

好，差异有统计学意义（P＜0.05），见表 1： 

表 1 胃肠道症状评分的对比（ sx ± ） 

组别 例数 腹痛 反酸 恶心 呕吐 

研究组 41 0.83±0.22 1.21±0.17 0.89±0.26 0.75±0.09 

对照组 41 1.31±0.42 1.78±0.38 1.23±0.31 1.15±0.28 

t - 4.353 3.042 3.904 4.166 

P - 0.018 0.021 0.020 0.019 
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2.2 用药依从性方面的对比 
研究组和对照组用药依从性高的病例数分别为

27 例和 16 例，部分依从的病例数分别为 12 例和 11
例，不依从的病例数分别为 2 例和 14 例，依从率分

别为 39（95.12%）和 27（65.85%），研究组患者的

依从率明显比对照组高，差异有统计学意义

（χ2=10.033，P=0.002）。 
3 讨论 
幽门螺杆菌感染作为诱发消化性溃疡的重要原

因，主要是通过对胃肠黏膜造成损伤来对其屏障功

能形成破坏，进而出现慢性炎症反应[5]。目前临床

上多采用四联抗幽门螺杆菌的治疗方法，通过抑制

胃酸分泌来对幽门螺杆菌的生长环境形成破坏，防

止幽门螺杆菌增殖，进而根除幽门螺杆菌[6]。 
根据以往的研究资料显示，在根除幽门螺杆菌

的治疗中，用药依从性低的患者比依从性高的患者

失败率更高，药物的错误使用会严重影响到对幽门

螺杆菌的根除[7-8]。本次研究对研究组 41 例患者应

用了临床药学服务，为患者提出具体的用药意见和

个性化的用药教育，帮助其首先深刻了解到合理用

药对疾病治疗的重要性，让其知晓严格根据医生嘱

咐进行用药后对其生活产生的积极影响，提高对治

疗过程的配合，进而促进合理用药。临床药学服务

围绕患者的需求展开，是提高医疗质量，帮助患者

安全用药的重要环节。观察接受临床药学服务的研

究组患者可以看出，由于医护人员针对其所患疾病

进行了更加详细的健康知识教育和用药知识教育，

患者明显对自身疾病有了更深层次的了解，并掌握

了规律且合理的药物治疗在整体治疗过程的重要

性，改变了以往对用药较为随意的态度。另外，医

护人员还考虑到了由于该疾病患者往往接受了长期

的治疗却久久未痊愈而对药物治疗产生了怀疑的心

理状态，主动询问其是否对以往的治疗效果产生疑

问，或询问其对治疗效果的自我感知，引导其提出

疑问并进行解答，重点强调药物需要以合理以及规

律的方式进行服用才可以发挥其最大效果。根据本

次研究结果显示，研究组在接受临床药学服务后，

相比对照组，其用药依从性得到了明显的提升，胃

肠道症状评分明显更低，治疗效果得到了改善，以

上差异均有统计学意义（P＜0.05）。 
综上所述，为幽门螺杆菌阳性消化性溃疡患者

行临床药学服务通过提高其用药的依从性对胃肠道

功能的改善产生了积极的意义，值得推广。 
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