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摘要 为 了观察敦煌医方— 硝石雄黄散贴敷至 阳穴防治冠

心病心绞痛的疗效
,

并与硝酸甘油贴比较
,

将 91 例冠心病心绞

痛患者分为治疗组 61 例和对照组 30 例进行对比观察
。

结果治

疗组总有效率为 82 %
,

显效率为 31
.

2%
;
对照组总有效率为

4 6
.

6 %
,

显效率为 23
.

2%
。

两组比较差异有显著性 ( P < 0
.

01 )
,

显示敦煌 医方— 硝石雄黄散贴敷至阳穴 治疗冠心病心绞痛

疗效明显优于硝酸甘油贴
。

硝石雄黄散贴剂具有活血化痕止

痛
、

行气通络之效
,

可改善心电图 ST 段改变
,

降低血脂
。

未发现

明显不 良反应
。

主题词 冠状动脉疾病 /穴位疗法 心绞痛 /穴位疗法 穴位

贴敷法

硝石雄黄散为敦煌遗书《辅行诀脏腑用药法要 》中

的一救卒死治急心痛方
。

刺激至阳穴可扩张冠脉
,

缓解

心绞痛 .IF
2〕

,

我们用该方贴剂与硝酸甘油贴对照贴敷至

阳穴治疗冠心病心绞痛 91 例
,

报告如下
。

1 临床资料

可评价病例共 91 例
,

均为兰州医学院第二附属 医

院 (甘肃省急救中心 )心血管内科住院患者
,

91 例患者

按 2 : 1 的比例随机分为两组
,

敦煌遗贴组 (简称治疗

组 ) 61 例
,

硝酸甘油贴组 (简称对照组 ) 30 例
。

治疗组中

男 4 9例
,

女 1 2 例
;
年龄 3 5一 8 6 岁

,

平均 6 2
.

8 岁
;
病程

2 小时一 2 0 年
,

平均 6
.

8 年
。

对照组中男 1 8 例
,

女 1 2

例
;
年龄 4 3 ~ 7 8 岁

,

平均 6 1
.

6 岁
;
病 程 1 小时一 2 0

年
,

平均 5
.

9年
。

两组间病情
、

证候
、

病人来源
、

性别
、

年

龄
、

病程等分布均衡
。

两组在性别
、

年龄
、

病程上差异无

显著性 (尸 > 0
.

05 )
,

具有可 比性
。

诊断标准
:

中医诊断标准依据《中药新药治疗胸痹

(冠心病心绞痛 )的临床研究指导原则 户〕和 《中医病证

诊断疗效标准户〕 ;
西医诊断标准依照国际心脏病学会

和协会及世界卫生组织临床命名标准联合专题组报告

《缺血性心脏病的命名诊断标准户 〕 ,

入选患者均有心

电图 S T 段及 T 波异常
;
胸痹轻重分级标准参照 1 9 7 9

年中西医结合防治冠 心病心绞痛及心律失常座谈会

《冠心病心绞痛及心电图疗效标准 ))6[ 气

中医证候
:

我们临床观察发现
,

该贴寒热温凉性质

不明显
,

且功能主要为活血通络
,

止痛
。

根据《中医病证

诊断疗效标准户〕 ,

选择了胸痛胸闷
、

心悸气短
,

疲乏无

力等主症
,

属心血疲阻者
。

纳入及排除病例标准
:

依据 《中药新药 治疗 胸痹

(冠心病心绞痛 )的临床研究指导原则户〕的标准确定
。

2 治疗及观察方法
2

.

1 给药方法
:

治疗组 用硝石雄黄散制成的膏剂
,

每

次取 l鲍 贴敷患者至阳穴 (第 7 胸椎棘突下 )
,

用胶布

固定
,

间隔 2 4 小时换 1 次
,

10 天为 1 个疗程
,

共治疗 1

个疗程
。

对照组用常规量的硝酸甘油贴剂 (山东齐鲁制

药厂
.

鲁卫药准字 92 一 1 0 6 8 2 号 ) 贴敷患者至阳穴
,

方

法疗程同治疗组
,

共 同观察疗效
。

2
.

2 硝石雄黄散药物组成及制法
:

硝石
、

雄黄
、

冰片按

5 : 1 : 1 的比例配合
,

三药共研细末
,

加入基质黄蜡
、

香油制成膏状
。

2
.

3 观察方法
:

按设计要求
,

统一制定表格
,

固定观察

医师
,

按下列内容进行观察
。

安全性观测
:

一般体格检

查项 目
,

血
、

尿
、

便常规化验
,

心
、

、

肝
、

肾功能检查
。

疗效

性观测
:

中医症状与舌脉的变化观察
; 心绞痛发作时

间
、

次数
、

程度
、

持续时间
、

诱发原因
、

硝酸甘油服用量

的观 察
。

心 电图检 查
,

血脂检 测
,

包括血清胆 固醇

( T C )
、

甘油三醋 ( T G )
、

高密度脂蛋 白胆 固醇 ( H D L 一

C )
、

低密度脂蛋白胆固醇 ( L D L 一 C )
。

表 1 两组患者主要症状
、

体征及心电图疗效比较 (例 )

组别

治疗组

例数 项 目 显效 有效 无效

91311931183367765554943464837201718巧16171376

对照组 30

1 甘肃中医学院附属医院心肾科
,

兰州市嘉峪关西路 43 8 号

( 7 3 0 0 2 0 )

胸痛胸闷
J

已悸气短

疲乏无力

舌象

脉象

S T 段变化

T 波变化

胸痛胸闷

心悸气短

疲乏无力

舌象

脉象

S T 段变化

T 波变化
:;

兰州医学院第二附属医院

收稿日期
: 2 0 0 0一 0 3一 2 4 ;

修回 日期
:
2 0 0 0一 0 5一 0 5

DOI : 10. 13288 /j . 11 -2166 /r . 2001. 03. 020



J T C M
.

M
a r

.

2 0 0 1
.

V o l
.

4 2
,

N
o

.

表 2 两组治疗前后的血脂变化比较 ( m m ol I/
,

至士 、
)

组{另l』 例数 H D L 一 C

冶疗组 疗前

疗后

疗前

疗后

::
对照组

::

6
.

2 1士 1
.

27

4 9 5 士 0
.

7 6 苍 书

△

6
.

11」二 1
.

10

5
.

5 5士 (}
.

94
蔑

1
.

8 1士 0
.

9 9

1
.

4 8士 0
.

8 8
黄 矢

1
.

7 5士 0 6 7

1
.

5 5士 0
.

5 7
赞

1
.

6 0士 0
.

7 1

1
.

78 士 0
.

8 8

1
.

5 9士 0
.

6 9

1
.

6 2士 0
.

4 3

1 1) 1 一 (
-

2
.

2 7
_

七 1
.

o q

1
.

9 7 竺 们
.

只7

艺
:

2 9 一口
,

6

19 艺 0
.

6 8

与本组疗前比较
, * 尹 < 0

.

肠
,
、 *

P < 。
.

姐 ;
与对照组疗后 比较

,

△ p < 。
.

01

2
.

4 统计学处理
:

计量资料 用 t 检验
,

计数资料用 丫 由此可见
,

硝石雄黄散古 人用于治疗的病证 与冠心病

检验
。

心绞痛的临床症状相符
。

3 结果 至阳穴为督脉要穴
,

主一身之阳气
,

按压或针刺该

3
.

1 疗效评定标准
:

疗效评定主要项 目为心绞痛
、

心 穴对冠心病心绞痛有肯定疗效 1[,
艺〕

。

我们把此 二者融 为

电图
、

硝酸甘油停减率
。

评定方法根据 1 9 7 9年 中西医 一体
,

创立了硝石雄黄膏贴敷至阳穴防治冠心病心绞

结 合防治冠心病
、

心绞痛
、

心律失常研究座谈会 《冠心 痛疗法
,

进行了临床观察
。

结果表明
,

该疗法治疗冠心

病心绞痛及心 电图疗效标准户 〕判定
。

病 心绞 痛疗 效肯定
,

显效 率 为 3]
.

2%
,

总 有效率 为

胸痹症状疗效 标准
:

参 照参考文献「6 ]的标准 予 82 %
,

疗效优于对照组 (尸 < 0
.

0 1 )
。

未见毒副作用及 不

以 评定 良反应
,

安全可靠
。

贴敷穴位治疗
,

使药物通过皮肤吸

中医 证候疗 效 标准
:

参照 中 医病 证诊 断疗效标 收
,

既避免 了因长期 口服给药对 胃肠道的毒副作用
,

义

准洲评定
。

为 了与痹证疗效标准统一
,

定为显效
、

有效
、

起到了穴位治疗的作用
,

将药物治疗与穴位治疗 有机

无效 地结合在一起
,

开辟 了治疗冠心病心绞痛的新途径

3
.

之 两组总疗效比较
:

治疗组显效 19 例 ( 31
.

2% )
,

有 我们研究发现
,

胸痹心痛急性发作期临床胸痛
、

心

效 3 1 例 ( 5 0
.

8% )
,

无效 n 例 ( 18 % ) ;对照组显效 7 例 悸气短
、

舌紫暗或有疲斑
、

脉弦等证属胸阳痹阻
,

心血

(2 3
.

3 `% )
,

有效 7 例 (2 3
.

3 % )
,

无效 16 例 (5 3
.

4% ) ; 总 癖滞者为多
。

这与古人的认识基本一致
,

如 《医门法 津

有效率治疗组为 82 %
,

对照组为 46
.

6 %
。

经统计学处
·

中寒门》所说
: “

胸痹心痛
,

然总因阳虚故阴得乘之
”

理
,

治疗组的疗效优于对照组 (尸 < 0
.

0 1 )
。

《类证治裁
·

胸痹 》也说
: “

胸痹胸 中阳微不运
,

久则阴

3
.

3 治疗后两组主要症状
、

体征及心 电图改善 比较
:

乘 阳位
,

而为痹结也
” 。

所以 治疗胸痹胸痛急性发作期

表 1 示
,

治疗组 改善胸痛胸 闷作用最好
,

疲乏无力次 应以辛温通阳
、

活血化痕
、

泄浊豁痰为主
。

唐
·

甄权《药

之
,

其次为心悸气短
,

均好于对照组 (尸 < 。
.

0 5 )
。

治疗组 性 本草 》指出硝石
: “

破积散结
,

治腹胀
,

破血
,

丁了凛病
,

讨舌象
、

脉象
、

S T 段和 T 波的作用依次改善
,

疗效明显 泻得根出
” 。

《集玄方 》中
,

治诸心腹痛
,

用焰 消
、

雄 黄各

好 J
几

对照组 ( p < 。
.

饰 或 尸 < 0
.

0 1 )
。

一钱
,

研细末
,

每点少许入毗内
,

名火龙丹
,

亦治腰腹 诸

3
.

4 治疗后两组血脂变化比较
:

表 2 示
,

治疗组 降低 痛
。

《本草纲 目 》指出
: “

治心肠痛
” 。

还说
: “

硝石属火
,

味

,1I
、

疗效优于对照组 ( p <。
.

0 1 )
。

在改善 T C
、

T G
、

H D I
,

辛带苦微咸
,

而气大温
,

其性上升
,

水 中之火也
、

故能破

C
、

I
J

:)II 一 C 上
,

治疗组治疗前后差异有显著性 (尸 < 积散结… …调和脏腑虚寒
。

与硫磺同用则配类 二气
,

均

。
.

01 )
。

对照组 T C 及 T G 治疗前后差异有显著性 (尸 < 调阴阳
,

有升降水火之功
,

治冷热缓急之病
。

… … 盖硫

。
.

()5 )
,

H D 工
,

一及 I
J

D I
,

一 C 治疗前后差异无显著性 (尸 磺之性暖而利
,

其性下引
,

硝石之性暖而散
。

一升 一降
,

介 .0 % )
」

此制方之妙也
。

《雷公炮炙论
·

序 》云
:

脑痛欲死
,

鼻投

3
.

` 治疗组 治疗后安全性观测项 目显示
,

未 出现肝
、

消末
,

是亦取其上升辛散
,

乃从治之 义
、。 ”

雄黄临床一 般

肾功能等损害
。

多外用
,

治疗疥癣恶疮
、

蛇咬伤等症
。

治疗心血管疾病
, 讨论 却少用

,

正是这一宝贵经验收载于敦煌遗方中
,

散见于

牧煌学是世界文化遗产的一颗璀灿明珠
,

其中敦 其他古医籍中
。

《本草纲 目》中指出
: “

又能化血为水
”

玲医学越来越多地引起各国学者的高度重视
。

硝石雄 《本草经疏 》 : “

雄黄… … 应是辛苦温之药… … 辛能散结

黄散为敦煌遗书《辅行诀脏腑用药法要 》中的一救卒死 滞
,

温能通行气血… …
” 。

《本草求真 》亦指出
: “

雄黄生

方
,

朽中记载
: “

治中恶
、

急心痛
,

手足逆冷者
,

顷刻可杀 山之阳
,

得气之正
,

味辛而苦
,

气温有毒
。 ” 《本草经疏 》

人
,

看其 人唇舌青紫者及 甲青冷者是也
。

硝石五钱 匕
,

指出冰片
: “

其香 为百药之冠
。

凡香气之甚者
,

其性必温

堆黄一钱匕
.

上二味
,

共为极细末
,

启病者舌
,

着散一 匕 热
,

李询言温
,

元素言热是矣
。

气芳烈
,

味大辛
,

!泪中之

J 舌 厂
,

少时即定
。

若有涎出
,

令病者随涎咽下必愈
。 ”

阳
,

升也散也
。

性善走窜开窍
,

无往不达
,

芳香之气
,

能




