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摘要"目的*观察暖宫调经汤联合穴位贴敷治疗原发性痛经的临床疗效& 方法*选取 '&!)年 !月至 '&''年 !月开封市第

二中医院诊治的原发性痛经患者 )&例#按照随机数字表法分为对照组和观察组#每组 74 例& 对照组给予穴位贴敷治

疗#观察组在对照组治疗的基础上给予暖宫调经汤治疗& 观察两组患者雌二醇!F1JI>N0BS#:
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"+孕酮!RIBGF1JFIB2F#b"+前

列腺素 a'
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!RIB1J>GS>2N02 a'

*

#b@a'
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"+前列腺素:

'

!RIB1J>GS>2N02 :

'

#b@:

'

"+疼痛视觉模拟评分!H01=>S>2>SBG=F1OBIF#

]6$"+中医证候评分+子宫动脉阻力指数!IF101J>2OF02NFW#5P"和搏动指数!R=S1>J0SF02NFW#bP"变化情况及临床疗效& 结

果*观察组有效率为 )-*-"g#对照组有效率为 "7*77g#观察组有效率高于对照组#差异有统计学意义!1f&*&4"'观察

组治疗后]6$评分+中医证候评分低于对照组#差异有统计学意义!1f&*&4"'观察组治疗后5P+bP低于对照组#差异有

统计学意义!1f&*&4"'观察组治疗后b@:

'

+:

'

+b+b@a'

*

水平低于对照组#差异有统计学意义!1f&*&4"& 结论*暖宫

调经汤联合穴位敷贴治疗原发性痛经#能有效缓解患者疼痛#提高临床疗效#改善患者预后&

关键词"原发性痛经'暖宫调经汤'穴位贴敷
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((痛经是一种常见的妇科疾病!发病率高.! 3'/

!发

病率为 4&g k)&g

.,/

, 西医将痛经分为原发性痛

经和继发性痛经.7/

, 原发性痛经是一种常见的妇

科疾病!是指在排除生殖器器质性病变后!月经前后

或月经期间有不同程度腹痛!有或没有其他症状的

女性疾病.4/

, 原发性痛经疼痛的性质通常为隐匿

性疼痛和阵发性绞痛!部分患者还可能出现疼痛引

起的头晕+恶心+呕吐+背部和腿部疼痛以及其他对

女性正常生活有重大影响的症状, 此前!非甾体抗

炎药和口服避孕药是治疗原发性痛经的主要支持药

物.+/

, 西药起效快!在控制症状方面有明显作

用.-/

!但长期使用!如前列腺素合酶抑制剂!可能会

引起腹泻和胃肠道出血等不良反应, 中药汤剂可以

促进血液循环!消除瘀血+益气+止痛!但起效较慢,

穴位贴敷是中医传统的外治法之一!可温阳行气+通

络止痛!有简便廉效的特点, 本研究运用暖宫调经

汤联合穴位贴敷治疗原发性痛经!探究其临床疗效!

现报道如下,

BC资料与方法

BDBC一般资料(选取 '&!) 年 ! 月至 '&'' 年 ! 月

开封市第二中医院诊治的原发性痛经患者 )& 例!按

照随机数字表法分为对照组和观察组!每组 74 例,

观察组年龄 !" k,7 "'7*,+ h'*4)#岁&病程 ! k4

"'j,+ h!*+'#年, 对照组年龄 !" k,7 "'7*"' h

'j+"#岁&病程 ! k4",*47 h!*4,#年, 两组患者一

般资料比较!差异无统计学意义"1i&*&4#!具有可

比性,

BDEC病例纳入标准(符合西医.,/

+中医."/对原发

性痛经诊断标准&年龄
"

!" 周岁&签署知情同意书,

BDFC病例排除标准(临床诊断为继发性痛经者&妊

娠期或哺乳期妇女&对本研究治疗药物过敏者,

BDGC治疗方法(对照组给予穴位贴敷治疗, 取干

姜+小茴香+赤芍+延胡索+蒲黄各 ,& G!香附+乌药各

'& G!枳实+杜仲各 !& G, 将上述中草药磨成细粉!

与 7&g的白酒混合!搅拌为泥浆状!然后密封在玻

璃瓶中备用, 取药物约 4 G!敷贴于中脊+神阙+子

宫+肾俞等穴位 " E!于月经前 , N 开始!每日 ! 次!

连续治疗 4 N!共 , 个治疗周期, 观察组在对照组治

疗的基础上给予暖宫调经汤治疗!方药组成$肉桂+

吴茱萸各 !' G!干姜+蒲黄+牛膝+麦冬+牡丹皮各

!& G!当归+川芎+五灵脂+白芷+香附+断续+半夏各

) G!甘草 + G, 上述药物清水浸泡 ' E 后进行煎煮!

每日 ! 剂!取汁 ,&& Q#!分早晚两次服用!! 个月经

周期为 ! 个治疗周期!连续治疗 , 个周期, 穴位贴

敷方法与疗程同对照组,

BDHC观察指标(治疗前"首个月经周期的首日#及

治疗后"第 7 个月经周期的首日#的清晨抽取空腹

静脉血 , Q#!常规离心后取上层清液!使用电化学

发光免疫法"FSFOJIBOEFQ0S=Q02F1OF2OF0QQ=2B>11>K!

:8#P6#对雌二醇"F1JI>N0BS!:

'

#+孕酮"RIBGF1JFIB2F!

b#含量进行检测!采用酶标记免疫吸附测定法"F2C

DKQFS>VFSFN 0QQ=2B1BIVF2J>11>K!:#P$6#对前列腺

素 a'

*

" RIB1J>GS>2N02 a'

*

!b@a'

*

#+前列腺素 :

'

"RIB1J>GS>2N02 :

'

!b@:

'

#进行检测,

子宫动脉阻力指数"IF101J>2OF02NFW!5P#和搏动

指数"R=S1>J0SF02NFW!bP#$应用彩色多普勒超声仪分

别于治疗前后!经直肠行多普勒检测子宫动脉及弓

状动脉的5P和bP,

患者治疗前后疼痛程度评价采用视觉模拟评分

"H01=>S>2>SBG=F1OBIF!]6$#$选择一个 !& OQ长的

硬纸!在其上绘制一个从 & 到 !& 的直线!并要求患

者根据疼痛程度选择一个标记!该值越高!疼痛越强

烈, & 表示没有疼痛!!& 表示无法忍受的疼痛, ! k

, 分为轻度疼痛&7 k+ 分为中度疼痛!对患者睡眠有

一定影响&- k) 分为疼痛逐渐加重!对患者的睡眠

和饮食有重大影响,

中医证候评分为$"!#小腹胀痛$无感觉!计 &

分&有可以忍受的疼痛!能够正常生活和睡眠!计 ,

分&有不能忍受的疼痛!正常生活和睡眠受到影响!

需要使用镇痛药镇痛!计 + 分&疼痛剧烈!正常生活

和睡眠受到严重影响!计 ) 分, "'#月经情况$颜色

正常!计 & 分!颜色鲜红!计 ! 分!颜色暗红!计 ' 分&

月经无血块!计 & 分!月经有少量血块!计 ! 分!月经

有大量血块!计 ' 分&若患者伴有肢体寒冷!计 !

分.)/

,

BDSC疗效判定标准(按照'中医病证诊断疗效标

准(

.!&/中相关标准判定疗效, 痊愈$治疗后中医证

候评分降至 & 分!患者疼痛等临床症状完全消失&显

效$治疗后中医证候评分降低至治疗前评分的 &"不

包括 &# k!.7 以内!患者腹痛得到有效缓解!不服

用止痛药也可忍受疼痛!工作和生活能够正常进行&

有效$治疗后中医证候评分降低至治疗前评分的 !.

7"不包括 &# k,.7!腹痛得到一定程度的缓解!服用

止痛药后能够正常工作生活&无效$治疗后中医证候

评分降低至治疗前评分的 ,.7"不包括 ,.7# k!"不

包括 !#!腹痛无改善,

有效率l$痊愈m显效m有效&.) n!&&g

BDTC统计学方法(使用 :WOFS对各项观察指标数

据进行录入并整理!采用 $b$$ '&*& 统计学软件对

数据进行统计学分析处理!计量资料用均数 h标准

差"

#

<h'#表示!组间比较行%检验!不符合正态分布

%"!-%
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采用非参数检验!计数资料采用
!

H 检验!1f&*&4

为差异有统计学意义,

EC结果

EDBC两组原发性痛经患者临床疗效比较(具体结

果见表 !,

表 BC两组原发性痛经患者临床疗效比较 例

组别 ) 痊愈 显效 有效 无效 有效率.g

对照组 74 !" !' " - "7*77

观察组 74 '" !' 7 !

)-*-"

u

(注!与对照组比较"u1f&*&4

EDEC两组原发性痛经患者治疗前后b>;评分及中

医证候评分比较(具体结果见表 ',

EDFC两组原发性痛经患者治疗前后 <#*Q#比较(

具体结果见表 ,,

EDGC两组原发性痛经患者治疗前后血清指标比较

(具体结果见表 7,

表 EC两组原发性痛经患者治疗前后b>;评分及

中医证候评分比较
"

#

<h'!分#

组别 ) 时间 ]6$评分 中医证候评分

对照组 74 治疗前 +*4& h!*4! !,*-' h,*'7

74 治疗后
'*+" h&*47

u

+*-! h!*&,

u

观察组 74 治疗前 +*," h!*7, !,*+" h,*&+

74 治疗后
!*!& h&*''

u

!

,*47 h&*4-

u

!

(注!与本组治疗前比较"u1f&*&4#与对照组治疗后比较"

!

1f

&j&4

表 FC两组原发性痛经患者治疗前后

<#*Q#比较
"

#

<h'#

组别 ) 时间 5P bP

对照组 74 治疗前 &*"" h&*!! '*)! h&*4-

74 治疗后
&*"& h&*&"

u

'*4' h&*,"

u

观察组 74 治疗前 &*") h&*!' '*") h&*44

74 治疗后
&*-4 h&*&+

u

!

'*'! h&*'&

u

!

(注!与本组治疗前比较"u1f&*&4#与对照组治疗后比较"

!

1f

&j&4

表 GC两组原发性痛经患者治疗前后血清指标比较
"

#

<h'#

组别 ) 时间 b@:

'

$

"

.2G%#

3!

& :

'

$

"

.2G%#

3!

&

b$

"

.

%

G%#

3!

& b@a'

*

$

"

.2G%#

3!

&

对照组 74 治疗前 '"!*!+ h,"*!+ )+*'! h!4*&" 7*7! h&*-! ),*&+ h!7*''

74 治疗后
''&*7! h'"*!4

u

-)*," h!'*!-

u

4*7+ h&*")

u

-+*," h!&*')

u

观察组 74 治疗前 '-"*,+ h,+*7" )4*&' h!7*7' 7*,4 h&*+4 )'*,+ h!7*&"

74 治疗后
!-7*4" h',*&7

u

!

+4*,& h!&*-,

u

!

+*," h!*!7

u

!

+,*7! h+*7-

u

!

(注!与本组治疗前比较"u1f&*&4#与对照组治疗后比较"

!

1f&*&4

FC讨论

我国痛经的发病率相对较高.!!/

, 痛经患者经

期的疼痛症状显著!给患者的生活+工作等造成严重

不良影响!给患者健康造成严重损害!甚至会对女性

的生育功能造成影响.!' 3!7/

, 目前!临床上针对患者

的子宫痉挛和血凝状态普遍使用西药治疗.!4 3!-/

!但

疗效不确定!且具有较高的复发率,

张仲景在'金匮要略%妇人杂病脉证并治(云$

)带下经水不利!少腹满痛!经一月再见者--*指

出行经不畅是痛经的主要病机, '傅青主女科(载$

)夫寒湿乃邪气也!妇人有冲任之脉居于下焦--

经水由二经而外出!而寒湿满二经而内乱!两相争而

作疼痛,*提示该病系寒湿凝滞所致!清代医学家徐

大椿著有'医学源流论(!其指出!冲脉和经脉是痛

经的主要发病部位!需要密切注意这两条经脉的气

血升降, 上述医学大家都认为!原发性痛经的主要

病机是)不通则痛*或)不荣则痛*

.!" 3!)/

, 本研究使

用暖宫调经汤联合穴位贴敷治疗原发性痛经!效果

确切!与单纯穴位贴敷相比!其临床疗效明显升高!

且患者疼痛状况改善明显,

暖宫调经汤中含有肉桂+吴茱萸+干姜+蒲黄+牛

膝+麦冬+牡丹皮+当归+川芎+五灵脂+白芷+香附等

数十味中药.'& 3'!/

, 肉桂热+味辛!能生火助阳!温经

通络!祛寒止痛&吴茱萸能减少前列腺素的合成!以

达到消炎镇痛的目的&干姜疏通心络!祛除脏腑内的

寒气&蒲黄滑而生血!五灵脂气燥!从而能发挥散血

的作用!二者合用为失笑散!是以消除血液阻塞为基

础+专注于缓解疼痛的治疗妇科血瘀疼痛综合征的

常用药物!是活血止痛的基本方剂, 川芎可以益气

止痛!是)血中之气药*!可以降低经期水分!开滞于

中!可以解滞调经, 当归辛甘!性温和!具有活血补

血之效!其有效成分的挥发油能够促进经皮渗透!在

调理月经和镇痛方面功效显著&牛膝具有促进血液

循环+疏通经络的作用, 穴位贴敷疗法是一种基于

经络理论的外治法!将中药粉末直接敷贴在穴位

上.'' 3',/

, 三阴交穴具有调补肝肾+行气活血+温经

散寒的作用&神阙穴能平衡气血!温经通络, 穴位贴

敷上述穴位可达到疏通血液+调节冲任+缓解疼痛的

效果, 药物经皮吸收后!可以更快地作用于内脏器

官!并直达病灶, 5P是血液循环阻力的有效指标!

当血供较低时!5P值会有明显提升&bP是血流的有

效反映指标!高bP降低血流!低bP增加血流或增加

新血管.'7 3'4/

, 观察组患者的 5P水平为 "&*-4 h

&j&+#!与对照组的"&*"& h&*&"#相比下降更为显

著!观察组患者的bP水平为"'*'! h&*'&#!与对照

组的"'*4' h&*,"#相比下降更为显著, 痛经与子

宫收缩+缺血和缺氧密切相关!这些都是由前列腺素

%)!-%
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和生殖激素增加引起的, 原发性痛经与子宫前列腺

素释放有关.'+ 3'-/

, 前列腺素!尤其是 b@:

'

和

b@a'

*

!可能引起子宫收缩+缺血和疼痛, 现代医学

研究表明!中药的透皮吸收效果与中药精油的促渗

作用密不可分!中药精油主要从肉桂等药材中提取

获得, 肉桂具有解热+镇痛+解痉+抗炎作用&吴茱萸

能抑制子宫平滑肌收缩!治疗痛经.'"/

&当归可能抑

制子宫b@a'

*

的产生!提高孕酮水平!缓解疼痛!减

少子宫炎症&川芎提取物对痛经小鼠有明显的镇痛

作用.')/

!并能调节血中前列腺素 :

'

和前列腺素

a'

*

的水平!川芎提取物能调节原发性痛经患者炎

症因子和前列腺素的合成!抑制痛经.,&/

, 本研究显

示!观察组治疗后 b@:

'

+:

'

+b+b@a'

*

与对照组比

较均有统计学意义"1f&*&4#!提示暖宫调经汤联

合穴位贴敷在改善痛经方面效果显著,

综上所述!暖宫调经汤联合穴位敷贴治疗原发

性痛经临床疗效显著!能够有效缓解患者疼痛!提高

治疗效果!改善患者预后,

参考文献"

.!/(@?XM6;@!;?;:A6X!aP$9:5M*[K1QF2BIIEF>02 >NBSF1C

OF2J1.c/*8=IIbIBVSbFN0>JI6NBSF1O9F>SJE 8>IF!'&''!4'"4#$

!&!!"+*

.'/(b6;$ 6!Z6;@$ 9!#Pc!FJ>S*MBW0V=1J0B2 LBIRI0Q>IKNK1QF2C

BIIEF>$>2 >N/=H>2JJEFI>RKLBIR>02 IFS0FL.c/*:H0N %>1FN 8BQRSFC

QF2J6SJFI2>JMFN!'&''!'&''$+"+7!)4*

.,/(谢幸!孔北华!段涛*妇产科学.M/*) 版*北京$人民卫生出版

社!'&!"$!&+ 3!&"*

.7/(徐瑞华!杨建芳!蒲赵丹!等*穴位敷贴联合药茶治疗原发性痛

经临床研究.c/*实用中医药杂志!'&''!,""4#$-!) 3-'&*

.4/(a:55P:$ 35\Z::!8\5:<:!6589:5c$*bI0Q>IKNK1QF2C

BIIEF>$N0>G2B101>2N JEFI>RK.c/*\V1JFJ@K2FOBS!'&'&!!,+"4#$

!&7- 3!&4"*

.+/(马春来!徐静瑶!庞艳玉!等*屈螺酮炔雌醇片"

.

#超说明书用

药的处方调查及循证研究.c/*中国临床药学杂志!'&'!!,&

",#$'&& 3'&7*

.-/(<?X6_6!\$?@6!M[!FJ>S*:H>S=>J0B2 BLJEFFLL0O>OK!1>LFJK!

>2N OS020O>SSKIFOBQQF2NFN NB1FBLN0F2BGF1J02 JEFJIF>JQF2JBL

RI0Q>IKNK1QF2BIIEF>$>I>2NBQ0DFN!NB=VSF3VS02N!Q=SJ0OF2JFI!

RS>OFVB3OB2JIBSSFN 1J=NK.c/*aFIJ0S$JFI0S!'&'&!!!,"!#$!+- 3

!-4*

."/(谈勇*中医妇科学.M/*北京$中国中医药出版社!'&!)$""*

.)/(梁茂新!高天舒*'中药新药临床研究指导原则(脏腑诸证考察

与分析.c/*中国中医基础医学杂志!'&&"!!7"4#$,,& 3,,!!

,7'*

.!&/(国家中医药管理局*中医病证诊断疗效标准. $/*南京$南京

大学出版社!!))7$-4 3-+*

.!!/(李雪妍!王昕*基于)体质可调*论原发性痛经预防.c/*辽宁

中医药大学学报!'&'&!''"'#$!-) 3!"'*

.!'/(刘海燕!代艳敏!霍艳珍!等*痛经的中医临床路径改进版在

内异症性不孕分期治疗中的应用研究.c/*生殖医学杂志!

'&!)!'""-#$--' 3--+*

.!,/(贾亮!刘燕妮!潘艳艳*屈螺酮炔雌醇片"

.

#与屈螺酮炔雌醇

片治疗原发性痛经的疗效分析.c/*延安大学学报"医学科学

版#!'&'&!!""7#$,) 37'*

.!7/(复方口服避孕药临床应用中国专家共识专家组*复方口服避

孕药临床应用中国专家共识.c/*中华妇产科杂志!'&!4!4&

"'#$"! 3)!*

.!4/(谢亚莉!韦丽花!王平*二甲双胍联合屈螺酮炔雌醇片对青春

期多囊卵巢综合征患者症状改善及血清性激素水平的影响

.c/*中国处方药!'&'&!!"""#$!'- 3!'"*

.!+/(?<$6#@!6__6<69!86@#Pa!FJ>S*6OBQR>I01B2 BLJUBN0LC

LFIF2JBI>SOB2JI>OFRJ0HF102 R>J0F2J1U0JE 1FHFIFRI0Q>IKNK1QF2C

BIIEBF>.c/*c\V1JFJ@K2>FOBS!'&!"!,""+#$"'" 3",'*

.!-/(周芳*前列腺素及其受体在月经发生中对子宫内膜崩解脱落

作用机制的研究.[/*北京$北京协和医学院!'&!"*

.!"/(苏适*中医治疗原发性痛经 !&& 例的疗效观察.c/*贵州医

药!'&''!7+"!#$"4 3"+*

.!)/(张勇!陈玲玲*温针灸联合四逆汤加味治疗寒凝血瘀型原发

性痛经的疗效及对患者中医证候+血清 b@:' 和 b@a'>水平

的影响.c/*海南医学!'&'!!,'"!7#$!"!- 3!"'&*

.'&/(董玉洁!蒋沅岐!刘毅!等*中医药治疗痛经的研究进展.c/*

中草药!'&''!4,"!'#$,"7' 3,"4!*

.'!/(岳海宏!张晓峰*调经止痛方治疗寒凝血瘀型原发性痛经临

床研究.c/*湖北中医杂志!'&'!!7,"7#$!+ 3'&*

.''/(张方璐!陈府芳!沈国苗*督脉灸联合穴位敷贴对改善痛经症

患者经期疼痛和睡眠质量的效果分析.c/*中国妇幼保健!

'&''!,-"4#$"!' 3"!4*

.',/(李小凤!周美珍!何洁*自拟暖宫汤联合止痛穴位贴辨证治疗原

发性痛经的疗效观察.c/*中医外治杂志!'&''!,!"!#$+ 3"*

.'7/(范真宜*超声测定子宫弓状动脉收缩期峰值流速 阻力指数

搏动指数对前置胎盘伴植入的诊断价值.c/*实用医学影像

杂志!'&'&!'!"'#$!,& 3!,'*

.'4/(王姊文!符平*超声测定子痫前期孕妇心肌功能指数与子宫

动脉血流搏动指数+子宫动脉阻力指数的相关性及联合预测

胎盘早剥的价值.c/*中国性科学!'&'!!,&"!&#$)! 3)4*

.'+/(pP:<A!oP6;co!#?o%*XEFJEFI>RF=J0OFLLFOJBL@F3@F2

[FOBOJ0B2 B2 >I>JQBNFSBLRI0Q>IKNK1QF2BIIEF>$S>VFS3LIFF

Y=>2J0J>J0HFRIBJFBQ0O1>2N V0B02LBIQ>J0O>2>SK1F1.c/*%0BQFN

5F1P2J!'&'&!'&'&$4"7&)+-*

.'-/(%658P_\Z$_6A!@5A<%\Z$_6M:!Z6Ab!FJ>S*:LLFOJBL

Q>2=>SJEFI>RKOBQR>IFN JB0V=RIBLF2 B2 RI0Q>IKNK1QF2BIIEF>

02 KB=2GUBQF2 3OB2OF2JI>J0B2 >11F11QF2JBL83IF>OJ0HFRIBC

JF02!H>1O=S>IF2NBJEFS0>SGIBUJE L>OJBI! RIB1J>GS>2N021>2N 1FW

EBIQB2F1.c/*c8S02 MFN!'&''!!!"!&#$'+"+*

.'"/(仇燕飞!周惠芳*暖宫止痛贴联合温经定痛汤治疗原发性痛

经临床观察.c/*光明中医!'&''!,-"-#$!'&, 3!'&+*

.')/(陈芳!朱敏!唐于平*川芎+白芍及配伍对痛经小鼠子宫组织

中一氧化氮和钙离子的影响 .c/*时珍国医国药!'&!!!''

"7#$-"" 3-")*

.,&/(程边媛!陶峰!郭子湖!等*基于系统药理学研究香附治疗原

发性痛经的作用机制.c/*广西中医药!'&!)!7'"!#$-+ 3"&*

收稿日期"'&'' 3!' 3!!

作者简介"曹丹凤!!)"- 3"#女#河南开封人#医学硕士#主

治医师&

(编辑"焦凡)

%&'-%

'&', 年

第 7, 卷

(4 月

第 4 期
((( ((((((

河((南((中((医

9:;6;X56[PXP\;6#89P;:$:M:[P8P;:

(((( ((((

M>K '&',

]BS*7,(;B*4


	01
	02
	03
	04
	3_内文.pdf

	05
	06
	07
	08
	09
	10
	11
	12



