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(赵秋霞#毛磊#刘恒亮#等
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慢性心力衰竭患者并发重症感

染性肺炎免疫指标变化的临床意义'

`

(

$

中华医院感染学

杂志#

"&!<

#

"<

*

!#

+!

":;!=":;#$

'

!%

(金建云#常晓
$

降钙素原及白细胞介素
=<

在急性胰腺炎患

者早期感染诊断及预后的意义'

`

(

$

中华医院感染学杂

志#

"&!"

#

""

*
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"&!:=&%=&<

+

!临床探讨!

!"#

!

$%&'()(

"

*

&+,,-&$)./0(122&/%$(&$.&%''

温针灸配合四逆汤加味对寒凝血瘀型原发性痛经的疗效分析

郭李燕!朱东芳!林丽仪

广东省佛山市中医院妇科!广东佛山
;"T&&&

!!

摘
!

要"目的
!

探讨温针灸配合四逆汤加味治疗寒凝血瘀型原发性痛经的临床疗效$方法
!

选取该院

"&!;

年
!

月至
"&!<

年
!"

月收治的寒凝血瘀型原发性痛经患者
"&&

例!依据不同治疗方式分为
#

组!

<;

例予以

温针灸治疗者为
3

组!

<;

例予以当归四逆汤加味治疗者为
0

组!

'&

例予以温针灸配合当归四逆汤加味治疗者

为
)

组!回顾性对比分析
#

组治疗效果$结果
!

治疗后!

)

组中医症候积分较
3

组(

0

组低!差异有统计学意义

&

E

$

&$&;

'"

)

组总有效率高于
3

(

0

两组!差异有统计学意义&

E

$

&$&;

'"

)

组疼痛评分是&

#$:<]&$;%

'分!分

别低于
3

组的&

;$T"]&$<%

'分(

0

组的&

;$T#]&$<"

'分!差异有统计学意义&

E

$

&$&;

'$结论
!

温针灸配合当归四

逆汤加味治疗寒凝血瘀型原发性痛经可有效降低中医症候评分!提升临床疗效!进而有效缓解痛经!值得选用$

关键词"温针灸"

!

当归四逆汤"

!

原发性痛经"

!

寒凝血瘀型"疗效

中图法分类号"

*"'!$!!

文献标志码"

3

文章编号"

!<'"=:%;;

&

"&!:

'

!'=";"'=&#

!!

痛经指的是女性月经期间或前后出现的下腹部

疼痛&坠胀症状#其中
:&$&[

以上为原发性痛经'

!

(

%

原发性痛经发生率较高#根治难度大#西医多通过止

痛镇静类药物实施治疗#虽可暂时缓解疼痛#但难以

实现根治'

"=#

(

%在中医学中#原发性痛经属于-痛经.#

主要病理机制为-不通则痛.#且被辩证分为多个证

型#寒凝血瘀型便是其中较为常见的一种#多与寒邪

伤阳&胞脉凝涩&气血不通等有关'

%=;

(

%温针灸&当归

四逆汤加味均为寒凝血瘀型原发性痛经的主要中医

治疗方法#但二者配合应用的报道较少%本研究以本

院
"&!;

年
!

月至
"&!<

年
!"

月收治的
"&&

例寒凝血

瘀型原发性痛经患者作为研究对象#分组后分别给予

不同治疗方法#探讨温针灸配合当归四逆汤加味治疗

寒凝血瘀型原发性痛经的效果#现报道如下%

$

!

资料与方法

$$$

!

一般资料
!

本研究共纳入
"&&

例患者#均为寒

凝血瘀型原发性痛经患者#并于
"&!;

年
!

月至
"&!<

年
!"

月在本院接受治疗#纳入标准!*

!

+经/妇产科

学0

'

<

(确诊为原发性痛经#并经/中医妇科学0

'

'

(辩证

分型为寒凝血瘀型者$*

"

+无药物过敏史&精神疾病史

者%排除标准!*

!

+继发性痛经者$*

"

+月经周期不规

律者$*

#

+近
<

个月计划受孕者$*

%

+合并其他严重疾

病者%依据不同治疗方法#将
"&&

例患者分为
#

组#

3

组
<;

例#年龄
!:

'

#&

岁#平均*

"%$;!]#$"%

+岁$病程

#

'

!"

年#平均*

'$;"]#$";

+年%

0

组
<;

例#年龄

!:

'

":

岁#平均*

"%$%:]#$"<

+岁$病程
"

'

!#

年#平

,

'";"

,

检验医学与临床
"&!:

年
:

月第
!<

卷第
!'

期
!
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均*

'$;!]#$"#

+年%

)

组
'&

例#年龄
"&

'

#&

岁#平均

*

";$!&]#$";

+岁$病程
!

'

!#

年#平均*

'$%#]#$""

+

年%本院医学伦理会已批准本研究#且
#

组患者年

龄&病程等一般资料对比#差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+#具有可比性%

$$/

!

方法

$$/$$

!

3

组予以温针灸治疗
!

*

!

+选穴%选择关元

穴&气海穴&中极穴&三阴交%*

"

+操作方法%通过
!$&

寸毫针对上述穴位进行针刺#随后通过
!$;

寸毫针对

关元穴&气海穴&中极穴实施-提插泄法.行针#对三阴

交穴进行平补平泄法行针#完成后#于关元穴&气海

穴&中极穴针柄上置放艾柱#点燃#注意观察与更换艾

柱#共留针
#&1?@

%经期前
#O

开始治疗#

!

次"天#直

至经期后
#O

#共治疗
#

个月经周期%

$$/$/

!

0

组予以当归四逆汤加味治疗
!

经前
!&O

予

以当归四逆汤
g

田七#当归&蒲黄&延胡索&五灵脂&川

楝子各
!&

D

#白芍
"&

D

#桂枝&炙甘草&川木通&小茴

香&吴茱萸各
<

D

#生姜&制附片各
:

D

#细辛
#

D

#田七
<

D

%经期后
!&O

予以当归四逆汤
g

丹参#当归四逆汤

同上#丹参
<

D

%水煎后取
%&&18

药液口服#

"

次"

天#共治疗
#

个月经周期%

$$/$'

!

)

组予以温针灸配合当归四逆汤加味治疗
!

治疗方式&疗程与
3

组&

0

组一致%

$$'

!

观察指标
!

*

!

+中医症候积分%观察患者治疗

前后小腹冷痛&腰骶酸痛&肢体畏寒&肛门坠胀评分#

无症状记
&

分#轻度记
"

分#中度记
%

分#重度记
<

分'

T

(

%*

"

+临床疗效%判定
#

组临床疗效!经治疗#症

状积分下降
%

:&[

为显效$积分下降
%&[

'

:&[

为好

转$积分下降
$

%&[

或升高为无效%总有效率
f

显效

率
g

好转率%*

#

+疼痛评分%分别于治疗前后通过视

觉模拟疼痛评分*

53R

+法评价两组痛经症候积分#量

表总分为
!&

分#

&

'

#

分为轻微疼痛#

%

#

'

;

分为中

度疼痛#

%

;

分为重度疼痛'

:

(

%

$$1

!

统计学处理
!

采用
R(RR"!$&

软件进行分析#研

究涉及数据行统计分析前均通过
.>L1>

D

>,>A=R1?,@>A

展开检验#以四格表&

(4)

表
!

" 检验对分类资料进行

统计#对于数量较低的指标#通过
/?7EB,

实施检验%计

量资料采用
4

检验#若方差不齐#予以校正
4

检验#水

平因素较多时通过
D

进行检验#组间多重对比通过

P,R

进行检验#以
E

$

&$&;

为差异有统计学意义%

/

!

结
!!

果

/$$

!

#

组患者医症候积分比较
!

治疗前#

#

组患者症

候积分差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+$治疗后#

#

组患

者症候积分均较治疗前降低#组间对比
)

组较
3

组&

0

组低#差异有统计学意义*

E

$

&$&;

+#

3

&

0

组两组比

较#差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+#见表
!

%

表
!

!!

#

组患者治疗前后中医症候积分对比#

G]<

(分$

组别
%

小腹冷痛

治疗前 治疗后

腰骶酸痛

治疗前 治疗后

肢体畏寒

治疗前 治疗后

肛门坠胀

治疗前 治疗后

3

组
<; "$#']&$#% !$"!]&$"<

+

"$%!]&$"' !$#%]&$#!

+

"$T<]&$!! !$;%]&$"'

+

"$<:]&$"" !$#!]&$!:

+

0

组
<; "$#<]&$#; !$""]&$"'

+

"$%"]&$"< !$#;]&$#"

+

"$T']&$!& !$;;]&$"<

+

"$'&]&$"! !$#"]&$!T

+

)

组
'& "$#;]&$## &$;"]&$&"

+IK

"$%#]&$"% &$<!]&$!&

+IK

"$TT]&$&: &$<%]&$&#

+IK

"$<T]&$!: &$%<]&$&!

+IK

D &$&<! <$:T! &$&;: '$&"! &$&;# <$:'# &$&;! '$'#!

E &$;!" &$&#T &$;"T &$&#< &$<"' &$&#T &$<&# &$&#;

!!

注!与治疗前对比#

+

E

$

&$&;

$与
3

组比较#

I

E

$

&$&;

$与
0

组比较#

K

E

$

&$&;

/$/

!

#

组患者临床疗效比较
!

)

组患者总有效率较

3

组&

0

组高#差异有统计学意义*

Df'$:T"

#

E

$

&$&;

+#见表
"

%

表
"

!!

#

组患者临床疗效比较%

%

#

[

$&

组别
%

显效 好转 无效 总有效

3

组
<; !T

*

"'$<:

+

#<

*

;;$#T

+

!!

*

!<$:"

+

;%

*

T#$&T

+

0

组
<; !'

*

"<$!;

+

#T

*

;T$%<

+

!&

*

!;$#T

+

;;

*

T%$<"

+

)

组
'& %;

*

<%$":

+

"#

*

#"$T<

+

"

*

"$T<

+

<T

*

:'$!%

+

+I

!!

注!与
3

组比较#

+

E

$

&$&;

#与
0

组比较#

I

E

$

&$&;

/$'

!

#

组患者
53R

评分比较
!

治疗前#

#

组患者

53R

评分差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+$治疗后#

#

组

患者
53R

评分均较治疗前低#组间比较#

)

组较
3

组&

0

组低#差异有统计学意义*

E

$

&$&;

+#

3

&

0

组两

组比较#差异无统计学意义*

E

%

&$&;

+#见表
#

%

表
"

!!

#

组患者治疗前后
53R

评分对比#

G]<

(分$

组别
%

治疗前 治疗后

3

组
<; '$%"]&$'"

;$T"]&$<%

,

0

组
<; '$%#]&$<:

;$T#]&$<"

,

)

组
'& '$%!]&$'! #$:<]&$;%

,"

q

4 &$#;: T$!!:

E &$;"! &$&#:

!!

注!与治疗前比较#

,

E

$

&$&;

$与
3

组比较#

"

E

$

&$&;

$与
0

组比

较#

q

E

$

&$&;

'

!

讨
!!

论

!!

痛经属于一种常见的妇科疾病#全球发病率为

!<$T[

'

T!$&[

#分为原发性&继发性两种类型#其中

原发性痛经较为常见'

!&=!!

(

%西医临床上认为原发性

痛经的发生多与前列腺素水平异常升高有关#因此多

通过前列腺素抑制药物对原发性痛经进行治疗#起效

,

T";"

,

检验医学与临床
"&!:

年
:

月第
!<

卷第
!'

期
!
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迅速#可有效缓解疼痛#但下次月经时仍有疼痛出现#

且药物不良反应明显'

!"=!#

(

%近年来#中医药在原发性

痛经治疗中得到了广泛应用#不仅可从根本上缓解痛

经症状#且药物不良反应轻%

原发性痛经在中医学中隶属-痛经.-经行腹痛.#

不同医家对原发性痛经辩证分型不同#但均可见关于

寒凝血瘀型原发性痛经的描述#寒凝可导致血瘀#引

发痛经'

!%=!;

(

%因此#对于寒凝血瘀型原发性痛经的治

疗#临床上多从温经散寒&活血化瘀等方面入手%基

于此#寒凝血瘀型原发性痛经治疗中常用温针灸&当

归四逆汤#且二者联合应用有多方面优势#主要体现

为!*

!

+可有效降低中医症候积分$*

"

+可提升疗效$

*

#

+可有效改善痛经症状%本研究结果显示#治疗后#

)

组患者中医症候积分显著低于
3

组&

0

组#

)

组总

有效率高于
3

组&

0

组#且
)

组患者疼痛评分较
3

组&

0

组低#差异均有统计学意义*

E

$

&$&;

+%

通过温针灸对寒凝血瘀型原发性痛经实施治疗

时#艾灸关元穴可暖宫散寒&温经止痛#艾灸气海穴可

培补元气&疏利气机#艾灸中极穴可散寒行气&益肾调

经#艾灸三阴穴可对任&督&冲三脉功能进行调理#达

到活血调经的效果'

!<

(

%当归四逆汤加味方中当归可

活血止痛&补血调经#桂枝可散寒通脉#与当归共为君

药$白芍养血和营#细辛温经散寒#小茴香散寒止痛#

吴茱萸可助当归&桂枝药效#此四味共为臣药$大枣补

中益气&养血#川木通通利血脉#生姜温中散寒#制附

片畅瘀血#五灵脂散瘀止痛#蒲黄化瘀止痛#延胡索活

血行气#炙甘草益气&止痛#几味药物共为使药'

!'=!T

(

%

不仅如此#月经前予以田七可温经&散寒&活血#月经

后给予丹参可活血化瘀&行气止痛#使患者痛经症状

有效缓解%温针灸与当归四逆汤用于寒凝血瘀型原

发性痛经治疗时#温针灸主要发挥暖宫散寒&活血调

节等功效#当归四逆汤主要发挥温经散寒&化瘀止痛

养血通脉等功效#二者发挥协同作用#可提升散寒&化

瘀&止痛效果#使患者痛经症状从根本上得以缓解#进

而降低患者中医症候积分与疼痛评分'

!:="&

(

%

综上所述#温针灸配合当归四逆汤加味治疗寒凝

血瘀型原发性痛经#可有效降低患者中医症候积分#

提升疗效#进而达到缓解痛经的效果%但本研究样本

量较小#也未展开长期随访#尚需增加样本量#并延长

随访时间#以进一步探讨温针灸配合当归四逆汤加味

治疗寒凝血瘀型原发性痛经的临床价值%
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