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内容提要
�

下者对冠心 病心 坟摘 本虚标实证 寒者进行了较熟统的临庆免疫学观察
，

分帝于了患者 �细胞亚群的变化
，
并 从中厌角度探衬 了防 治冠心病的方法

。

冠心病心绞痛

的本 壶标实证分为气阳虚血淤证和阴虚血疥证两组 观察结果表明
，

两组患者免疫功能

呈紊乱状态
，
与正常对照组相比较

，

表现为血清 ���
、

���
、
��一

���
、
��一��

水平显著

增高
，
抓 周血 易细胞百分率显普增高

�。 ��吉
、
���万

、

���有细胞百分率均较正常对照组

显薯减
�

少 他 巾 。 �
‘

�妥细胞百分率的减少幅度大于 ���百细胞百分率的减少
，
使 �订�

。

比俏 开高
，

导致 不
、
与 �

�，
细胞失衡

。

作者认为
，

冠心病心绞痛的本虚
，

与细胞免疫低下

尤其是 丫
、

与 � 。，
细肥失衡关系密切

�而其标实
，
则与体液免疫亢进有关

。

前者 可 能是冠

心病免搜 发病机
�

制的核心
，

因而在治疗中须着重扶正固本以增强细胞免 疫
，
恢复 �，

与 �。

的平衡
�
后者可能是冠心病免疫发病机制中的继发环节

，

故在治疗中也须兼顾祛邪以抑

制体液免疫的亢进
，

抑制病理性自身抗体的产生和免疫复合物的形成并加速它们的清除
。

冠心病是当前危害 人类健康最大的疾病之

一
。

近年来
，

在多种学说尚不能全面
‘

解释动脉

粥样硬化及冠心病复杂的发病机制悄况下
，

研

究者开始重视二者与免疫的关系
。

一些研究发

现
�

动脉壁的免疫性损仿可能是动脉粥样硬化

发生发展的重要原因
‘ ” ，

其脂质代谢紊乱与免

庆关系密切
‘�，�

冠心病患者免疫机能常处于紊

乱状态
，

表现为体液免疫亢进
‘“川

，

细胞免疫

低下
�咨声 ’ ，

�细胞亚群比例失衡
‘�，�’ ，

补体系统

处于活化状态
�“ ，。 �。

冠心病心绞痛属
一

于币 民
“
心痛

”
范畴

。

中民

认为
“
心痛

”
的基本病因病机为本虚标实

，

本虚

以气虚
、

阳虚居多
，

标实以血癖多见
。

廖家祯

等 ‘�
’ 〕
做过冠心病本虚标实证的免疫学研究

，
但

未涉及
‘

�细胞亚群
。

冬研究较裹统地付冠心病

心统痛水虚标实证患者进行了临床 免 疫 学 观

察
，

着重分析 了患者 �细胞亚群的变化
，
以期

为阐明冠心病本虚标实证的实质提供免疫学资

科
，

斗从中医角度探讨防治冠心病的方法
。

材料与方法

、

研究对象

所有病例按世界卫生组织冠心 病 诊 断 标

准
‘“ ，
确诊

，

均为心绞痛型
。

根据 ���� 年 广 东

冠心病辨证论治座谈会制定的
“
冠心病中 医 辨

证试行标谁
” ‘ “ ，
进行辨证

，
将病例分成两组

。

气

阳虚血疲证组 �简称气阳虚组� �� 例
，

男 ��

例
，
女 �例

，

平均年龄 邸
�

�� 岁
。

阴虚血疲证

组 �简称阴虚组� �� 例
，

男 �� 例
，

女 �� 例
，

平均年龄 ��
�

览 岁
。

以上病例病程为 �个 月币
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。
杂落

合

�总仑幻

撇年
，

经体检无其他疾病
。

正常对照 组 系 我

院体检健康者
，
作免疫血清学对 照 �� 例

，
男

竹 例
，

女 招 例
，

平均年龄 ��
�

�岁 � 作 细 胞

免疫及 ����试验对照 ��例
，

男 ��例
，

女�

例
，
平均年龄 。�。

�岁
。

中 医 杂
�

声

全部数据以方差分析法处理
。

结 果

���

主要试剂

抗人 � 细胞单克 隆 抗 体 ����吉
、

。 ��支及 ���言�
�

由北京医科大学微生 物 学

和免疫学教研室从美 国 人���’ ��� ���
�

厂

�����

” 娜 ��溉饥沁
� 弓仄的细胞株培养制备 而成

�

��� 羊抗小鼠 玲� 抗体血情
�

北京生物制 品

研究所
，

批号 ���� ���冻干葡萄球 菌�蛋白

�����菌体试剂
�

上海生物制品研究所
，

批号

肠似
�

仅�聚乙二醇 �����
�

分子 量 ����
，

月本进口
，

天津化学试剂批发部分 装
，

批 号

名������

虱 方祛

朴 ��� 间接花环法
· ‘

用羊抗小鼠 ���抗

体致敏 ��� 菌 �菌浓度 ��
，
抗体浓度 �。究�

。

常规分离外周血单个核细胞井制 。 、 ��叼��细

胞悬斌 每毫升细胞悬液分别加 �� ��� 的单克

隆抗体稀释液 ����省
、
���夏及 。 ��扮 及

，

磷酸盘缓冲液 担���各 伙�毫升
，

孵育后 加

致敏的 ��� 菌液 �� 薇升
，
孵育后瑞氏法染色

，

油镜下计数
。

几细胞周缘结合 �� 个以上 菌 体

的淋巴细胞为阳性细胞
，

计算各管阳性细胞百

分率
。

结果按下式计算
� 。 �� 阳性细胞百 分

率 ���一试验管 ��火��写一对照管��么���

象 直接伉膜球蛋白花环试验��������
，�

检测外周血 �细抢百分率
。

�
，

���
一

一

紫外分光比色法 “ 。 ’ �
测定外

周血循环免疫复合物 ��犯�含量
，
参考标准

为大热凝集怡� ��衬铆
，

给果以 拼�声粼。 加�

表示
。 �

�

如 洲� 沉淀单扩散铆 测定��帅免疫

球蛋白 仃�
一���及补体 �

�
任�

一�。
�含量

。

先

按上面紫外分光比色法操作
，

再采用 单扩散法

厕定九�沉淀物中的免疫球蛋白 ����及编

含量
�。

一
、

血清免疫球蛋白和 ��
水平

表 �示
，
冠心病阴虚组

、

气阳虑组 飞��明

显高于正常对照组
，

气阳虚组 �。
亦明显鹿于

正常对照组 ， 但冠心病两证候组间诸指标均无

显著性差异
。

二
、

血清 ���
、
��一

殆及 ��一��
含量

表 �示
，

冠心病两 证 候 组 汇
一���

、

犯
�

�。 、

���均朋显高于正常对照组
�
但两址候组

间均无显著性差异
。

表 � 三组血清免疫球蛋白及

�
�

水平比较�����

项目
正常对职组

�例� 赢�

升 曰 ���例� ���例� ���例�
阳 虑
���例�

��乐�土���

���士��

���士��

���土牙‘

����土 ����

���土���

�嫂�士��

工��土 ��

����土���水

���士��

���士��

工��士��申

�入�犯烤玩马

礁 、
表中数据为均值士标准差�以下诸寿同�

邪 与瓜常对照组比较�《 仇毋乐

表 � 三组 �不�
、 ��一��及��

一�冰平〔����

项目
正常对照组
�切例�

阴 服 会昆 气 阳 虚 组
〔加例少 沁工例�

��一

飞�

��一互��

��一���

��一�，

���

��
。

�土 � �

��
。

子土 �
�

�

��
�

�土 ��
。

�

�
�

��士 工 ��

��
。

�上� �

��
、
斗土 ��

�

��

�了
�

�土 ��
�

�

��
。

�土��
�

�

��
�

�土�
�

��

��
�

�土��
�

�申

�� �士 �� �纽

��
�

�土�
。
�

��
�

�士��
�

吕

��
�

�士 �
�

嫂，

��
�

�土�歇�启

与正常对照组比���
， 。 丈

表 � 三组外周血 �细胞和�细胞

及其亚徉水
不

样

正常对照 比 码 魂 组
���伽�� �忍。例�

� 榷
〔�毛例�

�������

���，十���

��
‘

�‘ 十
�肠 〕

���尹���

�、
了�

‘
比�直

�� �士 � �

�� �士 �
�

�

互�
。

�土了
�

�

��
。

�士 �
�

�

�
�

��士 �
�

��

�� �土 东 �承�

理�
‘

�士 �
�

尹
�

�� �土 �
�

���

��
�

汽土�
�

�心晓

� ��上 �
�

��众

��� �土�
�

�翻�

度尽�土 �
�

。种

��
�

�士 息 �今事

�� �土� �招�

� ��土�
�

��中

与正常对照组比较
� ‘ �� 。

�

肠 ， ������时

弓
。

单扩散法
�

测定血清 鲍 和 ��

含骨

三
、

外周血 �细胞和 �细胞及其亚群数量

秀 琴 示
，

溉
�

办病两证候组的外周血 �细晌
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和 �细胞及其亚群的各项指标与正常对照组比

较均有显著性差异
，
但两证候组�’��无显著性差

异
。

四
、

冠心病本虚标实证某些指标水平间直

线相关性分析

结果表
�

明
，

气 阳 虚 组 ���穿百 分 率 与

���� 百分率
、
���

、

���
、
��一��� 含 量 间

呈正相关 �相关系数 丫及 �值 依 次 为
� 夕�

�
�

��
，
���

�

��� 丫� �
�

��
，
���

�

���，� �
�

��
，

���
，

���� �
，
一 �

�

��
，
���

�

���
。

气阳虚组���

与 ��一�� 、

��� 与 �� 一��� 间呈 正 相 关 �， “

��招
，
���

，

。��夕一 。
�

��
，
���

�

���
。

两证候组

的 �������与 ��� 含 量
、
��� 与 ��一

她�

含量间
、
��� 与 ���含量间均呈正相关 ��及

�依次为
�

阴虚组 �二 �
�

��
，
���

�

����
，

气阳虚

组 下一 �
�

��
，
���

�

���
� 阴虚组 丫二 �

�

��
，
��

�
，

肠
，

气阳虚组 ，一 �
，

�
，
�� 。 � 。玩 阴虚组 甘�

�
�

�礼 �������
，

气阳虚组夕一����
，
���

�

����
。

讨 论

本研究结果表明
，

阴虚血癖证和气阳虚血

疲证的冠心病患者免疫功能紊乱
，

其免疫异常

与文献报过冠心病患者的变化相近
‘于‘ ’ 。

两组病人
�

血清 ���
、

���
、
��一��� 含量及

外周血 �细胞数量增高
，
��获�百分率与 ���

水平呈正相关
，

提示产生 ��� 的 � 细 胞 克 隆

活化
、

增殖及功能亢进
。

而两 组 病 人 �亚� 与

��
一

烤�
、

瑰� 与 ���水平间呈正相关进 一 步

提示高水平的 ��� 主要为 ��� 型
。

两组 病 人

��一�。 又��平增高证实病人 ��� 活化 并 固定 了

补体
。
��
水平在两证型病人中表现不一

，

可能

与补体消耗程度及补体合成代偿性增强有
’

关
。

晚近研究发现
， ’

�玄及 �省细胞有质的不均

一性 “ ，，。
�玄细胞中

’

�辅助 ��
。
�细胞仅占总

数的 ���
，

其余表现为抑制功能或杀伤功能等
。

�奋细胞除含有 � 抑制 ��
�

�细胞外
，

尚有反

抑制 �����细饱等
。

本研究结果表明
，

尽管两

组病人 �玄及
’

�玄细����均减少
，

但 �未细胞减少

的幅度要大于 �支�与正常组比
，
阴虚组 �玄百

分率均值降低 ��
�

���
，
�吉降低 ��

，

打�
�
气

阳虚组 �玄降低 ��
�

���
，
�吉降低 罕

�

����
，
从

而导致 ����。 比值升高
。

另方面
，

两组病人 �

细胞功能亢进
，

提示 �。
活性处于增强状态

。

据

此推测
，

缺损后留存的 �玄细胞 中 �。
亚 群 可

能居多
，
使 �� 辅助功能相对增强

。
�吉细胞数

量锐减使 �
，
亚群随之减少

，

造成 �� 抑制功能

低下
。
�，
与 �。

失衡促发 �细胞活化
、

增殖
、

分泌大量 ���
，

形成 ���型免疫复合物
，，

激活

并固定补体
，

可能通过 ��型或 � 型变态反应

造成冠状血管损伤
，
加重冠状动脉的粥样硬化

，

导致冠心病发生和发展
。

所有指标水平在两组病人间 无 显 著 差异

����
�

此�
，
这更证实了两型病人以伺种机制

发病的可能性
。

相关性分析中发现
，

气阳虚组呈正相关的

双变量明显多于阴虚组
。

这似乎提示
，
气阳虚

血癖证病人比阴虚血癖证病人更具有自身免疫

病倾向
，

以 ���玄�� 细胞‘ ���今�����‘ ��

为反应链条的自身免疫应答过程表 现得 更突

出
。

有人认为气虚乃冠心病的本虚所在
。

因此
。

气阳虚血癖证患者这种表现也许是从免疫学角

度反映了冠心病本虚的实质
。

廖家侦等
‘了’
报道冠心病本虚标实证患者体

液免疫基本正常
，

我们的结果与之不符
。

文献

报道
‘鑫’冠心病各型及每型各期其免疫功能均有

不同
。

因而
，

观察对象不同 �廖氏观察的冠心

病患者既有
』
乙绞痛型

，
又有心肌梗塞型�可能

是结果不一的原因之一
。

廖氏观察到冠心病本

虚标实证患者淋巴细胞转化功能低下
，
�

�

花环

率降低
，

这与本研究 �玄细胞百分率明显降低

的结果是一致的
，

表明冠心病本虚标实证病人

细胞免疫处于低下状态
。

我们认为
，
冠心病的本虚与细胞免疫低下

及�
�

与�。
失衡密切相关

。

那么以血疲为标志的

冠
』
白病标实证的免疫学含义是什么呢 � 我们推

测与体液免疫亢进�血清 ���
、

���及外周血�

细胞数量增高�有关
‘
其依据为尽管一般的实

证其体液免疫基本正常
�

，
但如慢性肝炎等自身

免疫病其正虚兼气滞血疲型常有 自身免疫性反

应
，

而单纯正虚仅表现免疫机能低下 “ �’ ‘

因



‘ ��
·

�总��� 中 庆 场琴 芯

此
，
至少可以说具有 自身免疫倾向的疾病其标

实证具有体液免疫亢进的免疫学特点
，

免疫学认为细胞免疫尤其是 �
。
与 �百的平

衡乃免疫系统的核心
，、

而体液免疫是前者
、

的外

在表现
‘ 冠心病本虚标实证的免疫学研究展示

了这祥一种联系
� “
心痛

”
的本虚与细胞免疚低

下尤共 �护与�� 的失衡关系密切
� “
心痛

”
的标

实与体液免疫亢进有关
。

前者可能是冠心病免

疫发病机制的核心和防治冠心病的中
。
白环节

，

因而在洽疗中应着重扶正固本以增弧 细 胞 免

疫
，

恢复 �、
与 �

、
的平衡

� 后者可能 是 冠 心

病免疫发病机制中的继发环节和防治冠心病的

兼顾环节
，
故在治疗中应祛邪以抑制体液免疫

亢进
，

抑制病理性 自身抚体的产生和免疫复合

物的形成并加速它们的清除
。

综上所述
，

不难

看出中医本虚标实证及标本兼治的治则的免疫

学研究为冠心病的诊断
、

预防和治疗提供了有

价值的思路与方法
。
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髯几乳�

应 用 涌 泉 穴 治 疗 急 症 验 案 二 则

熊 新 安

涌泉穴是足少阴肾经的井木穴
，

为清热泻火和养

陇补肾的要穴
。
笔者自 ����年以来

，

应用涌泉穴治

疗案些急症病人
，

其即刻疗效显著
，

现举例 介绍如
、

下
。

一
’

针刺方法

按常规取双侧涌泉穴
，
以爪切挟手法进针

，

根据

患者年龄
、

体型
，

直刺 �分至 �寸深
，

先施提括手法
，

玲施大幅鹰拾转手法
，

每侧反复操作 �至 �分钟
，
以

务熬人不能恕受为度
，

然后每隔 �、 �分钟重复上 述 手

法一次
，
症状消失或病清稍稳定后

，
可留针 �� 分钟

。

二
、

病案举例

例一
�

李 只 “ ，

男
， ·

��岁
。

半月前因失恋
，

急躁

不安
，

加之又和同事闹矛盾
，

随后闷闷不乐
，

头痛失

眠
，

黔目视人
，

胡言乱语
，

亲疏老少不分
，

经常无事

庶非
，

劝手打人
，
经该厂医院治疗无效

，
于 ����年 扣

月 宫日由家人送来就诊
。

检寮
�

状若果痴
。

自己苔认

有病
。

语无伦次
，

答非所问
，

不停顿地乱动不安
，

脉

滑数
，

舌质红
、

苔黄
。

诊为精神分裂症
。

即行涌泉穴

针刺抬疗
，
�分钟后

，

患者安静如常
，

约 加 分钟后患

者感觉双耳一声巨响
，
留针 �小时后出针

，

一切活动

恢复正常
。

例二
�

盛 ‘ “ ，

男
，
�岁

。

外感风寒
，
高烧咳嗽

，

突然四胜抽搐
，

牙关紧闭
，

角弓反张
，

持续不己
，

其

母急抱来求治
。

检查
�

体温 ��℃ ，

呼吸 器 次�分
，

心

率 ���次�分
。
双肺呼吸音粗糙

，

肝脾米触及
，
发育背

养中等
，

呈阵发性抽播
，
咽部红肿充血

，

指纹青紫
。

诊为惊厥
。

即针人中
、

十宣
，

合徐等穴
，

病情未能投

翻
，
再取涌泉穴

。

行强刺激手法
，

当即抽端停止
，
珊

察约 �小时未见复发
，

给小几退热片
，

每日�次
，

每

次服半片
，

第二 日烧退病愈
。


