
起内脏梗阻，动脉闭塞，静脉瘀血肿胀，刺激胸壁、内
脏包膜及血管壁神经感受器而致痛。另一方面由于
癌组织大量消耗营养物质，引起机体大量代谢物质
的堆积而致痛。

ＳＰ属于速激肽家族，是广泛分布于细神经纤维
内的一种神经肽。在负责调节情绪的脑区（杏仁核、
导水管周围灰质和下丘脑等）比较丰富，同时在初级
感觉神经元的胞体及神经纤维上有较高表达，其主
要作用是传递痛觉信息［５－６］。β－内啡肽属于内源性
阿片肽，是机体抗痛系统的组成部分，具有生理意
义，现代研究证实有多种神经递质参与了癌痛过程，
其中Ｐ物质属于初级伤害性感受递质，该递质与接
受神经元上的受体结合，将痛觉传人脑内，β－内啡肽
属于抗伤害感受递质，能提高患者的痛阈［７－８］。
我们针对癌痛的基本病机“瘀血癌毒”、“久痛入

络”，选取延胡索、乌药、土鳖虫、血竭、丹参、红花、重
楼、冰片等具有温通行气、活血化瘀及芳香走窜功效
之药，制成止痛Ⅰ号外用酊剂。全方以延胡索为君，
功能活血、散瘀、理气、止痛，善治全身各部位疼痛，
《本草纲目》称其“专治一身上下诸痛，用之中的，妙
不可言”，为治痛之要药；土鳖虫破血逐瘀、通经；血
竭活血散瘀止痛，丹参、红花重在活血、养血通经，共
为臣药；乌药可加强行气之功，重楼有清热解毒共为
佐药；冰片性善走窜开窍，无往不达，芳香之气能避
一切邪气，旨在通络，促进诸药透皮吸收，且具止痛
之功为佐使之药。全方合用，既体现了中药外用的
局部用药特色，又兼顾癌痛的整体病机。本研究结
果显示，治疗组致炎后足跖厚度与周长低于对照组

致炎后（Ｐ＜０．０５），治疗组在脑和脊髓组织中的β－
内啡肽含量均高于对照组（Ｐ＜０．０５），在脊髓组织
中治疗组的ＳＰ含量低于对照组（Ｐ＜０．０５）。提示
止痛Ⅰ号酊剂的镇痛机制之一可能是作用于周围性
疼痛感觉神经末梢，减少了伤害性感受递质ＳＰ的
产生。同时本制剂中的药物可能经皮吸收后兴奋中
枢性β－内啡肽能受体，使抗伤害性感受递质β－内啡
肽的含量增加，从而提高了痛阈，起到镇痛作用。
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中华中医药学会第１１次全国中医难治病学术研讨会征文通知
为了深入探讨和交流中医药在防治各种难治病方面的新经验、新方法、新思路，由中华中医药学会主办、北京聚医杰

医药科学研究院承办的“第十一届全国中医难治病学术研讨会”定于２０１３年９月下旬在江西井冈山市召开，现通知如下：

一、征稿内容：１．中医药治疗难治病有哪些优势和特色疗法；２．如何发挥中医难治病研究专家协作组的作用或工

作建议；３．中医药在防治肿瘤、心脑血管病、糖尿病、肝病、肾病、脾胃病、痛风、风湿类风湿、失眠重症、不孕不育证等难

治病重点病种方面的经验和民间疗法；４．其他方面。二、征文要求：文稿在３　０００字左右，须打印并附５００字文摘和

２００字以内的作者简介，每位作者限投一稿。同时将文稿的电子版发送至 Ｅｍａｉｌ：１０００３６－９８＠１６３．ｃｏｍ三、其他：

１．本次会议将评选“全国中医药防治难治病优秀学术论文”，由中华中医药学会颁发优秀论文证书。２．补充一批热心

于中医难治病研究的优秀中医参加中华中医药学会难治病研究专家协作组，请各级医疗机构推荐具有副高以上职称

或在难治病研究方面有特长的优秀中医参加专家协作组，也欢迎符合条件的中医人员自荐参加；３．会议结束后，经考

核合格者将授予国家级继续教育Ｉ类学分。四、投稿时限：请在２０１３年９月１０日前将参会申请、报名费２００元、交流

论文、个人技术简介、参加专家协作组的报名申请、二寸彩色登记像片４张邮寄至北京１０００３６－９８信箱 “第１１届难治

病学术研讨会”会务组叶续宗收，邮编１０００３６，会议报到通知将在９月上旬发出。联系电话：０１０－６３７７２０５１、

１８６１１１７４５６５。详情登录ｗｗｗ．ｃａｃｍ．ｏｒｇ．ｃｎ或ｗｗｗ．ｚｇｔｓｙｌ．ｃｏｍ
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