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	投资者关系活动类别
	特定对象调研        □分析师会议
□媒体采访            □业绩说明会
□新闻发布会          □路演活动
□现场参观	
其他 （线上会议）

	参与单位名称及人员姓名
	方正证券  周超泽、李霁阳；开源证券 刘艺；东吴证券  冉胜男、李倩；银河证券  闫晓松；中邮证券 盛丽华、岑峻宇；招商证券 欧阳京、何蔓；西南证券 伍云逍、刘喆；山西证券 魏赟、张智勇；中信证券 陈竹、王郑洋；平安证券 张梦鸽；国盛证券 胡偌碧、夏嘉梁；华鑫证券 胡博新；财通证券 华挺、宋田田；民生医药 王维肖；光大证券 刘勇；华安证券 任婉莹；益恒投资 钱坤；天治基金管理有限公司  王娟；中银理财有限责任公司 郭艳超；长盛基金管理有限公司 洪靖怡；恒生前海基金 鲁娜；兴银基金管理有限责任公司 林德涵；深圳市翼虎投资管理有限公司 熊斌；北京明希资本管理有限公司 周彬；东方国际(集团)有限公司 章斌；正圆投资 吴晓思；西安敦成投资管理有限公司 张晓艳；上海泾溪投资管理合伙企业（有限合伙） 方辉；富安达基金管理有限公司 李守峰；青骊投资管理(上海)有限公司 刘璇；中杰（厦门）投资有限公司 李文杰；上银基金  杨东朔；创金合信基金管理有限公司 张小郭；国富人寿保险股份有限公司 程勇；循远资产管理（上海）有限公司 田超平；上海途灵资产 赵梓峰；金元顺安基金管理有限公司 陈铭杰；深圳市尚诚资产管理有限责任公司 黄向前；金信基金管理有限公司 黄飙；泾溪投资 方辉；顾惠钟；陈永辉；百嘉基金管理有限公司 黄艺明；上海盟洋投资管理有限公司 祝天骄；华泰证券（上海）资产管理有限公司 李勇剑；观合资产 张腾；荷荷(北京)私募基金管理有限公司 唐巍；上海呈瑞投资管理有限公司 刘青林；上海同犇投资管理中心 高振威；上银基金管理有限公司 杨建楠；财通证券资产管理有限公司 李真；深圳龙腾资产管理有限公司 于龙；朱仕平；中国人保资产管理股份有限公司 周亮、王忠波；北京成泉资本管理有限公司 王海斌；国信资本有限责任公司 袁翊翔；福建豪山资产管理有限公司 蔡再雄；颐和久富 米永峰；张伟；安信基金管理有限公司 池陈森；上海东方证券资产管理有限公司 江琦；郭彬；中国人民养老保险有限责任公司 毛雅婷；信达澳亚基金管理有限公司 李东升；西安敦成投资管理有限公司 张晓艳；李明；孙朝阳（排名不分先后）

	时 间
	2025年11月6日11:00-12:00

	地 点
	线上会议

	上市公司接待人员姓名
	董事会秘书  翟建中
核心技术人员、研究所副所长 李海岛
证券事务代表、证券投资部部长 成祥东
特邀嘉宾 北京安定医院主任医师 李安宁

	投资者关系活动主要内容介绍
	一、抗抑郁新药JJH201501基本情况介绍
二、交流互动环节
1、JJH201501相比对照药伏硫西汀的优势有哪些？
抗抑郁新药JJH201501是公司依托于氘代药物研发技术平台正在研发的新型多受体作用机制的抗抑郁一类新药，通过氘代药物技术，使得药物的代谢速率延缓，半衰期延长，使具有药理活性的JJH201501原药在体内具有更高的暴露量和更长的暴露时间，JJH201501较低剂量可以达到伏硫西汀更高剂量的药效，临床研究结果提示，JJH201501的10mg和15mg两个剂量组，在连续治疗8周后疗效均显著优于安慰剂组，并且与阳性对照药氢溴酸伏硫西汀20mg组（该药物的最高批准剂量）的疗效相当。
此外，JJH201501的两个剂量组导致患者永久停药的不良反应发生率均与安慰剂组相当，并显著低于伏硫西汀组，主要是导致永久停药的胃肠道不良事件（如恶心、呕吐等）发生率更低，在导致停药的不良反应方面比伏硫西汀20mg更有优势。对于需要长期服药的抑郁症患者而言，更好的安全性意味着更高的用药依从性，能有效减少因不良反应导致的治疗中断。
2、目前抑郁症的特点及用药情况是怎样的，预计JJH201501的市场地位如何？
抑郁障碍是一种常见的心境障碍，可由各种原因引起，以显著而持久的心境低落为主要临床特征，且心境低落与其处境不相称。据世界卫生组织（WHO）统计，抑郁症已成为全球常见疾病，全球有超过3.5亿人罹患抑郁症，近十年来患者增速约为18%；中国精神卫生调查显示，目前我国患抑郁症人数9,500万；抑郁症呈现发病率高、复发率高、致残率高、就诊率低、识别率低、治疗率低的特点。
药物治疗是抑郁症首选治疗方法。抗抑郁药物主要包括选择性五羟色胺再摄取抑制剂（SSRIs）、三环类抗抑郁药（TCA）、单胺氧化酶抑制剂（MAOI）、五羟色胺和去甲肾上腺素再摄取双重抑制剂（SNRIs）、选择性去甲肾上腺素再摄取抑制剂（NARIs）、去甲肾上腺素能和特异性五羟色胺抗抑郁药（NaSSA）、去甲肾上腺素和多巴胺再摄取抑郁药（NDRIs）等类别。
JJH201501疗效确切、不良反应明确且程度较轻、药物相互作用少，成功上市后有望成为抗抑郁一线用药。
3、抗抑郁药不良反应主要有哪些？JJH201501安全性良好的主要体现在哪些方面？
抗抑郁药的不良反应一般涉及多个系统，主要包括消化系统（如恶心、呕吐、腹泻、便秘、口干、食欲下降）、中枢神经系统（如头晕、头痛）、心血管系统（如心悸）、皮肤及皮下组织类（如瘙痒）等。
临床试验结果显示，JJH201501大部分常见不良反应发生率，10 mg组低于氢溴酸伏硫西汀片20mg组，15mg组低于或与氢溴酸伏硫西汀片20 mg组相当；导致受试者脱落和永久停药的不良反应发生率，10 mg组和15 mg组与安慰剂组相当，均低于氢溴酸伏硫西汀片20 mg组，表现出良好的安全性和耐受性。
4、JJH201501平均起效时间是多久？临床推广方面有哪些优势？
JJH201501的起效时间与伏硫西汀基本一致，一般两周开始出现疗效差异，四周差异明显，八周左右达到Ⅲ期临床数据水平。
JJH201501属于机制明确的一类创新药，疗效确切、不良反应明确且程度较轻、药物相互作用少，临床推广具有优势，若能够进入医保目录，通过学术推广，成功上市后有望成为抗抑郁一线用药。
5、伏硫西汀类药物的平均用药周期是多久？抗抑郁药的主要机理是什么？ 
伏硫西汀类药物的用药周期主要受患者观念、习惯影响，半年以上维持用药的患者比例很高，只要患者依从性好，可长期用药。预计JJH201501用药周期与伏硫西汀类似。
现有药物治疗的主要机理是通过影响神经递质的合成、释放、再摄取或降解过程，以此调节神经递质的水平，从而改善抑郁症的症状。目前一线抗抑郁药物主要作用于单胺神经递质，通过提高5-HT、DA和NE等神经递质在患者脑内的浓度，进而达到缓解抑郁症的效果。
6、伏硫西汀目前的市场情况，从目前的临床数据看如何看待JJH201501的定位和优势？
根据有关报道，2023年氢溴酸伏硫西汀片全球销售额为19.99亿美元；2024年国内医疗市场和零售市场氢溴酸伏硫西汀片销售总额为2.14亿元人民币。氢溴酸伏硫西汀片国内市场销售规模较小的主要原因是药品价格较高且未进入医保目录，但近几年呈现较快的增速。
JJH201501属于机制明确的一类创新药，疗效确切、不良反应明确且程度较轻、药物相互作用少，临床推广具有优势，若能够进入医保目录，通过学术推广，成功上市后有望成为抗抑郁一线用药。

	附件清单（如有）
	无

	关于本次活动是否涉及应当披露重大信息的说明
	本次活动不涉及应当披露重大信息。

	日 期
	2025年11月6日
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