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痛 经宁外敷治疗痛经 的临床观察

金亚城
’

摘要 以 自拟痛经宁外敷关元穴治疗痛经 ��� 例
，
总

有效率��
�

��
，

明显优于西药对照组
。

动物实验证明无

明显毒副作用
。

主题词 痛经�中医药疗法 中药外敷疗法

� 痛经宁

痛经是妇科的常见病和多发病
，

临床上多

以中药内服和针灸治疗为主
。

近 �年来
，

我们自

拟痛经宁外敷治疗痛经 ���例
，

取得了满意的

疗效
，

总有效率达 ��
�

��
，

并进行了药理实验

研究
，
现将结果总结如下

。

� 临床资料

�
�

� 诊断标准
�

痛经的诊断
、

发病程度和中医

辨证分型标准分别制定如下
。

痛经诊断标准
�

凡在经期或经前经后�� 周

以内�出现周期性下腹疼痛为主症
，

伴有其他不

适
，

以致影响工作及生活
，

并经妇科检查生殖器

官无明显器质性病变者
。

发病程度标准
�

根据痛经腹痛及腹痛程度

的总�积�分值
，

分为轻度
、

中度和重度三级
。

凡

经期及其前后小腹疼痛 �分�基础分�
，

腹痛难

忍加 �分
，

腹痛 明显加 。
�

�分
，

坐卧不宁加 �

分
，

休克加 �分
，

面色苍白加 �
�

�分
，

冷汗淋漓

加 �分
，

四肢厥冷加 �分
，

需卧床休息加 �分
，

影响工作学习加 �分
，

用一般止痛措施不缓解

加 �分
，

用一般止痛措施疼痛暂缓加 。
�

�分
，

伴

腰部酸痛加 �� �分
，

伴恶心呕吐加 �� �分
，

伴肛

门坠胀加 �
�

�分
。

腹痛在 �天以内加 �
�

�分
，

每

增加 �天逐 日加 �
�

�分
。

如积分达 ��一��分为

重型
，
�一�� 分为中型

，
�一�分为轻型

。

辨证分型标准
�
���寒湿凝滞型

�

经前或经

期小腹冷痛
，

得热则舒
，

经行量少
，

色黯有血块
，

形寒肢冷
，

苔白腻
，
脉沉紧 ����气滞血寮型

�

经

杭州市第三人民医院
，

浙江省杭州市城头巷 �� 号

��������

收稿日期
�����一��一 ���修回 日期

�����一��一��

杨建华
’

前或经期小腹胀痛
，

经行量少
，

淋漓不畅
，

色紫

黯有血块
，

块下则痛减
，

胸胁乳房胀痛
，

舌质紫

黯有痕点
，

脉沉弦 ����气阴两虚型
�

经期或经后

小腹隐痛
，

经行量少
，

色淡红无血块
，
神疲腰酸

，

潮热颧红
，

舌质淡红少苔
，

脉细数
。

�
�

� 一般资料
�

将痛经 ��� 例随机分两组
。

痛

经宁组 ��� 例
，

年龄 ����� 岁
，

平均 �� 岁 �发

病程度属轻度 �� 例
，

中度 ���例
，

重度 �� 例 �

中医辨证为寒湿凝滞型 ��� 例
，

气滞血癖型 ��

例
，

气阴两虚型 �� 例
。

西药对照组 �简称对照

组���例
，

年龄 ��一��岁
，

平均 ��岁 �发病程

度属轻度 �� 例
，

中度 �� 例
，

重度 �� 例
。

� 治疗方法与结果

�
�

� 治疗方法
�

痛经宁组单用痛经宁外敷治

疗
。

痛经宁由肉桂
、

茵香
、

当归
、

元胡
、

乌药
、

虎杖

各 �
�

��
，

干姜
、

川芍
、

蒲黄
、

五灵脂
、

樟脑
、

冰片

各 ��组成
。

将各药共研成细末
，

用适址凡士林

调和成膏状
，

贴敷于关元穴上
，

外用纱布固定
，

��小时换药 �次
。

对照组用氟灭酸 �����
，

睡

天 �次 口服 �阿托品 。
�

���
，

必要时肌注
。

两组

均以治疗 �天为一个疗程
。

�
�

� 治疗结果
�

本文病例均以腹痛及其他症状

消失
，

腹痛程度积分值恢复至 �分为临床治愈
�

腹痛明显减轻
，

其他症状消失或减轻
，

腹痛程度

积分值治疗后降至治疗前积分值的 ��� 以
‘

�为

显效 �腹痛减轻
，

其他症状好转
，

腹痛程度积分

值治疗后降至治疗前积分值的 ���以下为有

效 �腹痛及其他症状未见改善或反加重为无效
。

按以上疗效标准统计
，

痛经宁组 ���例中
，

临床

治愈 ��例 ���
�

���
，

显效 ���例 ���
�

���
，

有

效 ��例���
�

�写�
，

无效 ��例��
�

���
，

总有效
·

率为 ��
�

��
。

对照组 �� 例中
，

临床治愈 �� 例

���
�

���
，

显效 ��例���
�

���
，

有效 ��例���
�

���
，

无效 �� 例 ���
�

���
，

总 有效率 为 ��
�

��
。

痛经宁组疗效 明显 优于西药组 ��
，
� ���
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���
。

痛经宁组治疗前腹痛积分为 �
�

�士 �
�

��

�均�直士标准误
，

下同�
，

治疗后腹痛积分为 �
�

�

进��
�

���对照组治疗前
、

后分别为 ��
�

�士 �
�

��
、

�
�

�土�
�

��
，

两组治疗前后对 比差异均十分显著

����
�

���
。

附表显示
，

痛经宁组 ��� 例的中医

辨证分型疗效
，

寒湿凝滞型
、

气滞血疲型疗效显

著
，

而�毛阴两虚型则疗效欠佳
。

附表 痛经宁组 ���例的中医辨证分型疗效比较

寒湿凝滞型

例���
气滞血痕型

例���
气阴两虚型

例�写�

总例数

效﹄了
魂�

临床治愈 �� �����
�

�� �����
�

�� ���
�

��

显 效 ��� �����
�

�� �����
�

�� �����
�

��

有 效 �� ����
�

�� �����
�

�� ����
�

��

无 效 �� ���
�

�� ���
�

�� ����
�

��

合 计 ��� �������� ������� �������

痛经宁组全部病例均无皮肤过敏等副反

应
。

选择病情重的 �� 例于治疗前及治疗 �周后

作血常规
、

尿常规
、

血肌配
、

尿素氮
、

谷丙转氨

酶
、 一

黄疽指数
、

心电图等检查
，

均无明显异常变

化
。

此外
，

痛经宁所作的动物急性毒性试验
、

蓄

积性毒性试验
、

皮肤刺激试验
、

球结膜刺激试

验
、

过敏试验也均未出现不 良反应
。

� 讨 论

《针灸大成 》曰 � “
关元

，

脐下三寸
，

小肠之

募
，

足三阴
、

任脉之会……主积冷虚乏
，

脐下绞

痛
，

渐入阴中
。 ”
肉桂辛甘热

，

补元阳
，

除积冷
，

通

血脉 �茵香辛温
，

温肾散寒
�
当归甘辛温

，

补血和

血
，

调经止痛 �元胡辛苦温
，

活血散癖
，

理气止

痛 �乌药辛温
，

顺气开郁
，

散寒止痛
�虎杖苦平

，

祛风利湿
，

破癖通经 �干姜辛热
，

温中逐寒
、

回阳

通脉 �川芍辛温
，

行气开郁
，

活血止痛
�

’

蒲黄甘辛

凉
，

活血消癖
�五灵脂辛甘温

，

行血止痛 �樟脑辛

热通窍
，

止痛辟秽 �冰片辛苦凉
，

通窍散火止痛
。

痛经宁外敷于患者关元穴
，

药穴合用
，

共奏温养

冲任
、

通经止痛之功
，

虽属外治却能与内治殊途

同归
，

且比内治取效更速
。

临床观察表明
，

对寒

湿凝滞型
、

气滞血痪型疗效显著
，

对气阴两虚型

则疗效欠佳
。

动物实验证明
，

痛经宁内用无急性

毒性反应及过敏反应
，

长期外用无蓄积性毒性

作用
，

对球结膜与完整皮肤或破损皮肤无刺激

作用
。

因其疗效确切
、

安全无毒
，

具有廉
、

便
、

验

的特点
，

不失为治疗痛经的一种有效方法
。

胸 部屏伤 �� 例 治疗体 会

王 国 才
‘

胸部屏伤为骨伤科临床的常见病和多发病
。

笔者

通过临床大量病例观察
，

采用深吸
、

剧咳
、

按压法治疗

该病
，

收到显著疗效
。

现将有详细资料记载的 �� 例
，

总

结如
一

�
。

� 一般资料

��例中男 ��例
，

女 �例 �年龄最小 ��岁
，

最大 ��

岁 �病程最短 �天
，

最长 �天
。

发病原因为用力屏气致

伤者 �� 例
，

动作协调失衡致伤者 �例
。

� 治疗方法

体位选择
�

患者取卧位
，

根据胸部所伤的部位不同

可采用俯
、

仰
、

侧卧三种体位进行施术操作
。

操作方法
�
以前胸部屏伤为例介绍

，
胸部其他部位

成都机车厂职工医院���。 。���

收稿日期
�����一��一���修回口期

�����一 ��一 ��

的屏伤改变体位即可
。

患者仰卧于治疗床上
，
受伤部位

的两端各垫放一薄枕头
。

术者立于患者一侧
，
先以轻揉

手法揉按局部 ���分钟以解除其疼痛性痉挛
，

迅即让

患者做深吸气动作
，

同时术者两手掌指平伸
，

重受交叉

置于受伤部位
，

掌根着力
。

当患者深吸气达最大限度

时
，

令患者用力咳嗽
，

同时术者立即沉稳用力向下按压

受伤部位
。

如此反复 ���次后再行轻揉按摩手法揉按

受伤部位 ���分钟
。

每日治疗 �次
。

一般 �次即可治

愈
，

重者 �一�次
。

� 治疗结果

�� 例中
，

经 �次治疗获痊愈者 �� 例���
�

����
，

经

�次治疗获痊愈者 �例���
�

����
。 ·

全部病例治疗后临

床症状
、

体征消失
，

深呼吸及做咳嗽动作无不适感
，

胸

部俯仰
、

转侧自如
。


