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【!"】　 #$　 p�¯0I/á��d&*�êuvw��。%&　 Â0L/ê­d&*�
ê�H¨LM�y，§Ë®�¯0I/�（3b）Ä�>¯rc�d%Ï¯d/Ã87>¯rc，�
�*¨ １２ µ，{Hè�Se�êÊ8�§à�#$d$��ñ%­ñ¯0I/á�0L/ê­d
&*�êuvw��。'(　 �� １２ µ�Â¯0I/�éÏ¯d/Ã©，pè�Se�êÊ8、è
�SeÚUÊ8、fghij&Êñ%�0L/êÊ8UãlB（Ｐ ＜ ０ ０１）；-#�%è�Se�
êÊ8�§àu��¯0I/©ç�Ï¯d/Ã©，2�%è�SeÚUÊ8、fghij&Êñ
%�0L/êÊ8u�§àµ%Ï¯d/Ã©（Ｐ ＜ ０ ０１）。')　 ¯0I/á��d&*�êi
âã}Vuvw��，Bâã��ij�kûiÚuG�。
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ｅｒ）Ｄｅｃｏｃｔｉｏｎ，ａｌｏｎｇ ｗｉｔｈ Ｗｅｓｔｅｒｎ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ａｎｄ ｓｅｒｔｒａｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ，ｈａｓ ｂｅｅｎ ｕｓｅｄ ｆｏｒ １２
ｗｅｅｋｓ ｏｎ ｓｅｎｉｌｅ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ ｐａｔｉｅｎｔｓ ｏｆ ｋｉｄｎｅｙ ｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙ ａｎｄ ｌｉｖｅｒ ｑｉ ｓｔａｇｎａｔｉｏｎ ｔｙｐｅ． Ｃｌｉｎｉｃａｌ ｅｆｆｉｃａｃｙ ｗａｓ
ａｓｓｅｓｓｅｄ ｂｙ ｔｈｅ Ｈａｍｉｌｔｏｎ Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ Ｓｃａｌｅ （ＨＡＭＤ）ｓｃｏｒｅ ｉｎｄｅｘ ａｎｄ ｔｈｅ ｒａｔｅ ｏｆ ＴＣＭ ｓｙｎｄｒｏｍｅ ｃｕｒａｔｉｖｅ
ｅｆｆｅｃｔｓ． Ｒｅｓｕｌｔｓ　 Ａｆｔｅｒ １２ ｗｅｅｋｓ ｏｆ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ，ｔｈｅ ｉｎｄｅｘ ｏｆ ＨＡＭＡ，ＨＡＭＤ，ＰＳＱＩ ａｓ ｗｅｌｌ ａｓ ｔｈｅ ｓｃａｌｅ ｏｆ
ｋｉｄｎｅｙ ｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙ ａｎｄ ｌｉｖｅｒ ｑｉ ｓｔａｇｎａｔｉｏｎ ｗｅｒｅ ｒｅｄｕｃｅｄ ｉｎ ｂｏｔｈ ｇｒｏｕｐｓ （Ｐ ＜ ０． ０１）． Ａｌｔｈｏｕｇｈ ｔｈｅ ｒａｔｅ ｏｆ ｒｅ
ｄｕｃｔｉｏｎ ｏｆ ＨＡＭＤ ｉｎ Ｂｕｓｈｅｎ ｔｉａｏｇａｎ Ｄｅｃｏｃｔｉｏｎ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｎｏｔ ｂｅｔｔｅｒ ｔｈａｎ ｔｈａｔ ｉｎ ｓｅｒｔｒａｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ
ｇｒｏｕｐ，ｔｈｅ ｒａｔｅ ｏｆ ｒｅｄｕｃｔｉｏｎ ｏｆ ＨＡＭＡ，ＰＳＱＩ，ｋｉｄｎｅｙ ｄｅｆｉｃｉｅｎｃｙ ａｎｄ ｌｉｖｅｒ ｑｉ ｓｔａｇｎａｔｉｏｎ ｓｃａｌｅ ｉｎ Ｂｕｓｈｅｎ
ｔｉａｏｇａｎ Ｄｅｃｏｃｔｉｏｎ ｇｒｏｕｐ ｗａｓ ｎｏｔ ｂｅｔｔｅｒ ｔｈａｎ ｔｈａｔ ｉｎ ｓｅｒｔｒａｌｉｎｅ ｈｙｄｒｏｃｈｌｏｒｉｄｅ ｇｒｏｕｐ （Ｐ ＜ ０． ０１）．
Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ　 Ｂｕｓｈｅｎ ｔｉａｏｇａｎ ｔｈｅｒａｐｙ ｈａｓ ｇｏｏｄ ｃｌｉｎｉｃａｌ ｅｆｆｉｃａｃｙ ｆｏｒ ｔｈｅ ｔｒｅａｔｍｅｎｔ ｏｆ ｓｅｎｉｌｅ ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ，ａｎｄ
ｉｔ ｃａｎ ａｌｓｏ ｉｍｐｒｏｖｅ ｔｈｅ ｑｕａｌｉｔｙ ｏｆ ｓｌｅｅｐ ａｎｄ ｒｅｌｉｅｖｅ ｓｏｍａｔｉｃ ｓｙｍｐｔｏｍｓ．
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　 　 ¥�#1Aî\]Ð�u�:éA8l°u
³:，df»JØ���ël��uo<�ö，Â
d&*�êiN¨Æ8u�.�ÎP�À¨$6

ÉLMuK�。d&*�êi¾ñGÒß\% ６０
,ÂÂ，ÂÙtu�ê�~¨-I，Â"�ÈÅ、m
n、oz、ª`、A[üE��N^�、çp�u"
qûz¨�Uë�，ÂÚUiÚ¨�Kvw8L，
ãT°ukûç¦�r，Ö¼ãs\、̂ �、<Dé
Ý�ÁüöRNë�u¿f�。d&*�êi¾
ä���、Êôß�u�.��，A�'�.;P
Jº3t×$，��ê��¼ÙÔ¦Éuµe［１２］。
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f*#¯0I/á��d&*�êu��，L¢e
§Ô��l。

! 　 @A9%&

１ １　 �y
d&�êi0L/ê­�HU¨ ２００９ & ３ '

º ２０１０ & １ '_`#$%K6{r$O7ð�H，
¯ ６０ �。¢ ６０ ��HÙ¥¦»Åê§Ë.Â¯
0I/©éd/Ã©，́ ©Ã ３０ �。
１ ２　 .Âhi

（１）&fK% ６０ ,；（２）ºf《#1�.��§
åxðñhi》（ＣＣＭＤ３）�êiuðñhi［３］；

（３）uÇ12#$%ïÎr １９９４ &�pu《#$\
dðñ��hi》uê\ðñxù［４］，ºf#$ê
\uðñ；（４）#$d­ðñhiuÇv_­NA
e�u0L/êÊ8［５］，�H¼èµâ �i#u
iÚº4 ５ /，Òi# uiÚº4 ２ /，wâ¨u
Ìhi，BiÚÙÔº4 ２ µ，%ºf�êi0L
/ê­ðñhi；（５）è�Se�êÊ8（Ｈａｍｉｌｔｏｎ
Ｄｅｐｒｅｓｓｉｏｎ Ｓｃａｌｅ，ＨＡＭＤ）*§p １７ º ２４ §；（６）k
û·Þ+ßLr、�、/、0NOP9¢ÞÖH；N
°û��I，.ËbO，ãä½8uüE。
１ ３　 çÔhi

（１）Y%�êiôß，GÒß\ ＜ ６０ ,u�H；
（２）Y%[ð"���、�.§�i?�.§�i
Âu�êiH；（３）ã�T3txsH；$ １ ÷'t
7���êÉH。
１ ４　 yÔhi

（１）��HX#ã3tÛ¨u；（２）��HX#
z37�-È��ê%ÿu；（３）��HX#z3
7�¯0½/å#%u；（４）��HX#Äß�T
g�t5P\，vw$�Ý¨ç¦f²Ôux��
��u；（５）vwýÑçßQu。
１ ５　 >¯rá

��©®�¯0I/á>¯。ó�3br¯
0I/�。%ÿ©À：Ò�q １５ ｇ、ê. １０ ｇ、bg
h １０ ｇ、{|° １０ ｇ、qF １０ ｇ、É' １２ ｇ、iX１０ ｇ、
«6 １５ ｇ N，={r$OÅ%nÅÀ�É，äÉê
»，́ » １５０ ｍＬ，®u}Â§7。�Ç©ó�kê
��K6uÏ¯d/Ã（ã*ô）５０ ｍｇ ／7 ／Ò~l
87。���XU¨ １２ µ。
１ ６　 ��ñhéLM|â

*#|â®� ＨＡＭＤ、è�SeÚUÊ8
（Ｈａｍｉｌｔｏｎ Ａｎｘｉｅｔｙ Ｓｃａｌｅ，ＨＡＭＡ）o*（_`Ûj�

���ßuEv¦ük １ ０７ＴＸ ï）。ij&Ê*
#®�fghij&Êñ%（Ｐｉｔｔｓｂｕｒｇｈ ｓｌｅｅｐ ｑｕａｌｉｔｙ
ｉｎｄｅｘ，ＰＳＱＩ）（:yÊÊ@Vrüky}ã����
ßL�uük）。#$iÚ®�v_­NAe�u
0L/êÊ8［５］。

１ ７　 ��*#
,T#%¯0I/©éd/Ã©���Âu

ＨＡＭＤ、ＨＡＭＡ、ＰＳＱＩ、0L/êÊ8w§�-�§
àu�»。
１ ８　 PE6ÖÎ

IL%ù%Ê»ÖÎÂ»ÂEv¦，;�1@
{�u%ÎPE ＳＡＳ ８ ２ ükÒÛ%ù§ÿ，Ã/
ñh#，EÊ�Ê®�U% ±hiF（ｘ ± ｓ）þÚ，
E%�Ê®�¿ÒþÚ。ê©E%ýÑ©e®�
8r·z。ê©EÊýÑ©t,T®�©� ｔ ·
z，©e,T®�À© ｔ ·z，·zÐiÇ α ＝
０ ０５，Ｐ ＜ ０ ０５ ¨ã¢,�FÞ，Ｐ ＜ ０ ０１ ¨ãô¢
,FÞ。

" 　 '(

２ １　 ä!ýÑ
６０ �d&�ê�H#}� ４６ A，+� １４ A，

}��Hq ７６％，+�q ２４％，� WLM#d&
�êu�\à}�9¢°%+�。６０ �vw¼ð
ud&�ê�H#Â"qÞÖ·ðH»¨ ２１ �，B
°¨2YßL，Ä�-·ð，-ÆÂkûç¦，�:
ôô�、÷E、ç�>îN��·ðH ２３ �，Âªj
¨�rH¨ １０ �，]^�� ４ �，-È ２ �，� d
&�ê�HiÚ°c，�H3`]ËàÈ。
２ ２　 ¯0I/���d&*�êi�Âu��
§ÿ

DÀ© ｔ ·z，ê©���Ãñh©eFÞ�
PE645，âãA,�。（ＨＡＭＤ PE! ｔ ＝
０ ０８９，Ｐ ＝ ０ ９３；ＨＡＭＡ PE! ｔ ＝ １ ２０，Ｐ ＝ ０ ２３；
ＰＳＱＩPE! ｔ ＝ ０ ６５，Ｐ ＝ ０ ５２；0L/êÊ8PE
! ｔ ＝ ０ ３７，Ｐ ＝ ０ ７１）

D©� ｔ·z，ê©Ãñh©t,T，ê©��
ÂUµ%���，FÞãPE645。（̄ 0I/
© ＨＡＭＤPE! ｔ ＝ ８ ６７，Ｐ ＜ ０ ００１；ＨＡＭＡPE!
ｔ ＝ ３ ４７，Ｐ ＜ ０ ００１；ＰＳＱＩ PE! ｔ ＝ １６ ７１，Ｐ ＜
０ ００１；0L/êÊ8PE! ｔ ＝ ５９ ９２，Ｐ ＜ ０ ００１；d
/Ã© ＨＡＭＤPE! ｔ ＝ ９ ９０，Ｐ ＜ ０ ００１；ＨＡＭＡP
E! ｔ ＝ ７ ７３，Ｐ ＜ ０ ００１；ＰＳＱＩ PE! ｔ ＝ ８ ８３，Ｐ ＜
０ ００１；0L/êÊ8PE! ｔ ＝ ５６ ０５，Ｐ ＜ ０ ００１）。
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= １　 ���Â0L/êÊ8、ＨＡＭＤ、ＨＡＭＡ、ＰＳＱＩ§!�û�»,T

　 ©Ë 　 ＨＡＭＤ 　 ＨＡＭＡ 　 ＰＳＱＩ 　 0L/êÊ8

¯0I/�

　 ��� ２０ １７ ± ３ ２１ １２ ２４ ± ２ ３２ １４ ７７ ± ０ ６４ ４８ ４８ ± １ ９

　 ��Â １３ ２４ ± ２ ９８ａ ９ ２２ ± ４ １７ａ ７ ３４ ± ２ ３５ａ １２ ６３ ± ２ ６７ａ

　 �§à ３４ ３５ ± １ ６９ｂ ３５ ４８ ± １ ２６ｂ ５１ ６ ± ２ ６１ｂ ７４ １２ ± ４ ３２ｂ

Ï¯d/Ã

　 ��� ２０ ２５ ± ３ ７５ １２ ９８ ± ２ ４５ １４ ９６ ± １ ４７ ４８ ２５ ± ２ ８

　 ��Â １２ ４８ ± ２ １０ａ ８ ３５ ± ２ １８ａ １０ ２３ ± ２ ５４ａ １５ ２５ ± １ ６ａ

　 �§à ３８ ３８ ± １ ２５ ３１ ２０ ± １ ４５ ３１ ６７ ± ０ ２７ ７０ ２ ± ２ ３４

ö：xè©���,T，ａＰ ＜ ０ ０１；xÏ¯d/Ã©,T，ｂＰ ＜ ０ ０１

= ２　 ¯0I/�xÏ¯d/Ã��Â#$iÚ��G�,T（�）

　 ©Ë ��Â "qÈÅ .�ç� �¯?Ñ "qç� µ¶÷E

¯0I/�© VW ２３ ２３ ２２ ２３ ２２

+VW ７ ７ ８ ７ ８

Ï¯d/Ã© VW ２１ １４ １９ ２２ １６

+VW ９ １６ １１ ８ １４

　 　 DÀ© ｔ·z，Ãñh�§à©e,T，̄ 0I
/©u ＨＡＭＤ�§àÈ%d/Ã©（ｔ ＝ １０ ５０，Ｐ ＜
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