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疗 。 针灸治疗干眼症 的安全性及有效性 已得到证实 ，

值得临床推广应用 。 相关 分析结果显示 ’
中 医 ，

丨

药治疗干眼症能延长患者 和增加泪液流量 ， 相
⑴

对于单纯运用西药 ， 中医药在总体疗效上更有优势 丨

，

张义彪 ’ 高卫萍 针刺对水液缺 型干眼兔 泪液 分泌及

因而有望成为治疗干眼症的首选方法
，
但 目 前研究中

医药治疗干眼症的文献报道质量低、 数量有限 ， 需要
丨 丨 何慧琴 ， 杨志勇 ， 罗金秀 ， 等 针刺对 患者泪液轧

大样本 、 多 中心随机对照实验来进
一

步证实中 医药治
铁蛋 白浓度 的影响⑶ 江苏中 医药 ’

疗干眼症的优越性。

石晶琳 ， 缪晚虹 针剌对干眼症患者泪液 中 乳铁蛋 白 及
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健聛化灰法针剌 配合社 区 千预 治 婷 社

高 脂血症患者 例 疔故观秦
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广州市越秀区第二人民医院 ，
广东 广州

摘要 目 的 ： 观察健脾化痰法针刺 配合社 区干预对社区居民 中 高脂血症患者的 治疗作 用 。 方法 ： 在社区

中选取 例 高脂血症患者 ，
随机分为 组

， 对照组予社区 干预 ， 开展针对性的 防治 干预和健康促进工作 ； 治

疗组在对照组基础上于每年三伏天和三九天期 间进行针刺 治疗 ， 总疗程 年 。 观察血脂生化及心脑血管事件的

发生情况 。 结果 ： 治 疗组低密度脂蛋白胆固醇 （ 、 总胆 固醇 （ 和甘油三酯 （ 治疗 前后 比较
，

差异 均有显箸性意义 （ 对照组 、 、 治 疗前后 比较 ， 差异均有显箸性意义 （

组治疗后比较
， 在降低 及 方面

，
差异均有显著性意义 （ 治疗组疗 效优于对照组 。 组

临床疗 效比较 ，
差异有显著性意义 （ 治疗 组临床疗 效优于对照组 。 结论 ： 健脾化痰法针刺配合社区

干预治疗社区居民高脂血症患者效果优于单纯社区干预 ， 对在社 区 中 开展 中 医 药防治 成人高 脂血症工作具有重

要意 义 。
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高脂血症主要是 以血浆中总胆固醇 、 甘油三 用 。 每年夏天从 初伏天开始针刺治疗 ，
至末伏天结

酯 、 低 密度脂蛋 白 胆固醇 升高 ， 高密度 束 ，
共 天 ； 冬天从一九天开始治疗 ，

至三九天结

脂蛋 白胆 固醇 降低为表现的
一

种血脂代谢紊 束
，
共 天

，
均隔天治疗 次

， 每次 。 总疗

乱状态 ， 是导致动脉粥样硬化进而形成心脑血管病的 程 年 。

主要危险因素之 。 笔者对广州市六榕街社区的高 统计学方法

脂血症患者运用针刺配合社区干预的方法进行治疗 ， 应用 软件进行统计学处理 。 其中血脂

结果报道如下 。
生化指标变化 以 ± 表示

，

组内前后 比较采用配对

临床资料 检验 ， 组 间 比较采用 独立样本 检验 ； 临床疗效用

诊断标准 根据 仲 国成人血脂异常防治指南 秩和检验进行比较 。

中 制 定 的诊断 标准 ： 和 或 ） 疗效标准与治疗结果

疗 效标准 参照 仲 国成人血脂异常防洽指南》

纳入标准 ①符合诊断标准的 六榕街社区成年 制 定 。 显效 ： 经治疗 后 ， 。 有

居民并纳入社区 卫生管理者 ；

②愿意接受针刺治疗 效 ： 经治疗后 ，
忘

者。 无效 ： 经治疗后 ， 。

排 除标准 ①不愿意接受针刺治疗者 ； ②妊娠 组治 疗前后血脂生化指标比较 见表 。 治疗

期 、 准备妊娠或哺乳期妇女 ； ③合并严重造血系统疾 组洽疗前后比较
，

有升高
，
但差异无显著性

病患者
，
精神病患者 ； ④不适宜接受针灸治疗者 。 意义

，
、 和 均有下降

，
差异

随机分组方法 以患者在社区卫生服务中 心所 均有显著性意 义
， 提示针刺治 疗有降低

建立的健康档案号按顺序编为 号
，
以数字表 、 、 的作用 ， 针刺治疗高脂血症有疗

法随机分组。 效。 对照组 、 和 水平亦均有下降 ，
差

一般资料 观察对 象为 年 月 异均有显著性意义 尸
， 提示通过社区行为 干

年 月 广州市六榕街社 区居 民中 的高脂血症患者 ，
预对高脂血症亦有较好的 治疗作用 。 组治疗后 比

共 例
，
分为 组各 例 。 治疗组男 例 ， 女 较 ， 在降低 及 方面

， 治疗组疗效优于对

例 ； 年龄 岁
， 平均 ± 岁 ； 病程 照组 ， 差异均有显著性意义 。

年 ， 平均 ± 年 。 对 照组男 例 女
表 组 台疗前后血脂生化指标比较 ±

例 ； 年龄 岁 ， 平均 ± 岁 ； 病程
组 别

年 平均 ± 年 。 组年龄 、 性别 、 病程
治疗前 土 ± ± ±

经统计学处理 ， 差异均 无显著性意义 ，
具

° ‘

治疗后 ± ±

有可比性 。

对照 组
治疗前 ± ± ± ±

治疗方法
“ “

治疗后 ± ± ± 轳

对照组 予社区干预 。 根据社区居民健康档 案
与 治 疗前 比较 ， （ 与对照组治 好 后比较

’
②

资料和高脂血症防治知识需要 ， 开展有针对性的高脂

血症防治干预和健康促进工作 ： 对吸烟者开展控烟宣 组 临床 疗 效比较 见表 。
组临床疗效比

传和戒烟服务 ， 提供科学运动技术指导 ，
对居 民开展 较

，

经秩和检验 ，
差异有显著性意义

，
治

健康饮食和营养讲座 ， 定期开设健康教育讲座和义诊 疗组优于对照组。

活动 ， 織⋯
、雌管赫自顿等 。

、
表 组临床疗效比较

治 疗组 针刺配合社区干预 。 ①社区干预 ： 同 组 别 显效 有效 无 效 总有效率

对照组 。 ②针剌洽疗 。 穴组 四神聪 、 中脘 、 大 治疗组

一

横 、 关元 、 血海 、 足三里 、 丰隆 、 阴陵泉 、 漏谷、 三 对 照组

阴 交 、 太冲 ； 穴组 裔肓俞 、 膈俞 、 肝俞 、 脾俞 、

与 对照组 比较
’

胃俞 、 三焦俞 、 肾俞。 双侧穴者均双侧取穴 ， 交替使 心脑血 管事件发生情况 组心脑血管病发生
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率均为 零 ， 提示 种方法对预防心脑血管事件的 发 为一身之真阳所在 ， 肾为 先天阴阳 之本
，
两者为人身

生均有效果 ， 但两者间差异无统计学意义 ，
这是否 由 阳气之本 。 据医学气象学研究表明 ， 炎热的夏季和寒

于观察时间较短所致 ， 还有待进
一

步的研究。 冷的冬季都是心脑血管病 的高发期 。 三伏天 为
一

年中

讨论 阳气最盛之时
，
阳气溢于肌表

，
人体腠理疏松开泄 、

高脂血症是导致动脉粥样硬化进而形成心脑血管 荣卫通达 ，
此时人体 人血淖液 ，

卫气浮于外 ， 故血

病 的主要危险因素 之
一

。 随着社会经济水平 旳提高 易泻
， 气易行 ，

适于外治调理 ； 而三九天 为
一

年中

和 人民 生活方式 的 改变 ， 高脂血症患者越 来越 多 。 阴 气最盛 、 阳气来复之时 ， 阳气 由蛰伏潜藏开始转向

《中 国成人血脂异常防治指南》 中 ， 我国 人群 的血 升发之机 ，
正适合促发体 内阳气

，
以壮真阳

，
调补心

脂 水平 分层标准 为 ：

， 肾 。 故在此时用 针灸方法治疗疾病
， 能达到激发经

属于 合适 范 围 ； 气
，
扶正祛邪

， 平衡阴阳 的明显疗效 ， 能更好地预防

彡 彡 心脑血管疾病 的出现 。

为 边 缘升 高 ； 和 （ 或 本研究提示 ， 针剌配合社区干预治疗高脂血症患

为升高 ； 提 出降低 为 血脂控制 者能更有效将 降至合适范围 ， 疗效优于单纯

的首要 目标
，
饮食控制和生活方式的改变是治疗血脂 社区干预

，
对于预防心脑血管事件 的发 生有较好作

异常 的基础措施 。 采用社区健康教育和行为干预旳 方 用
，
对在社区 中开展中 医药防治成人高脂血症工作具

法能有效治疗高脂血症 ，
防止并发症的发生 。 高脂 有重要意义 。 研究显示

，
中医药治疗在社区慢 ‘

性病管

血症的成因 ，
主要为饮食不节 ， 久食育粱厚味 、 肥甘 理中具有独特的优势 ， 如果在 目 前社区慢性病管理模

之品
， 如 《素问 通评虚实论》 指出 ： 肥贵人

，
则 式中 引入中 医药防治将会更好更有效 。 但由于研究时

裔粱之疾也。

”

而 《索问 奇病论 和 《素问 生气通 间较短 ，
组心脑血管事件发生情况差别不明显 ， 需

天论》 也论述 了肥甘之品致病的机制 ： 肥者令人内 更长期的观察方能做出 判断 。

热
，
甘者令人中 满 。 中 医学认为 ，

裔脂的生成 、

转化与代谢
，
必需胃 的受纳 、 脾的运化、 肺 的输布 、 参考文献

肝胆 的 疏泄 、 大肠 的传导 、 肾 的主宰及三焦的 气化 丨 丨 中 国成人血脂异 常防治指南 制定联合委员会 中 国成人

等 ， 其中与 脾、 肝 、 肾的关系最为 密切 。 有研究表
血脂 异 常防治 指南 【儿 中 华 心血管病 杂志 ’ ’

明、 广东珠三角地区高脂血症患者中 ，
有脾虚及痰

（

丨 、 六 匕山 社久
【 】

孙立群 ’
杨丽萍 ’

金厥顺 ， 等 陆家嘴社区高脂血症
湿表现者约 占 。 近年来 ，

不少研宄指 出 ，
针灸

— 、 ， 止 一
例 社 区 综合 防 治 研 究 实 用 心 脑肺 血 管 病 杂 志 ，

对高脂血症的治疗有较好的作用 —
。 笔者认 为 ， 高

’

脂血症的形成 ，
虽与人体诸脏腑功能失调有关 ， 但主

【 】 郭妓 ， 朴胜华 从高脂血症 发病低龄化趋势謝其 中 医

要涉及脾 胃之受纳 、 运化 ，
而过食肥甘

，
令人 中 发病机制 丨 】 中 医药信息 ，

满 ， 则脾气不运 ， 无力运化水谷精微 ，
水谷肥甘无 洪敏 ， 邾妓 ，

曾 小烈
， 等 广东地区血脂异常中 医证候

以化生精微 ， 而转化为致病的代谢产物痰浊 ， 积聚体 分布规律初探 新 中医 ，

内 ，
导致形体肥胖 ， 故有 肥甘生痰

”

之说 。 可 以认 陈太福 三阴 交为主针刺治疗单纯性高脂血症 【
」

丨
黑龙

为 ， 就病 因病机而言 ， 高脂血症其本为脾虚失 运 ， 其
江中 医药 ，

标为痰注、 瘀血。 足三里 、 丰隆 、 大横 、 中院 、 关
丨 】 杨保存 ’ 杜雷 ， 党清和 ’ 等 中 西 医结合治疗高脂血症

口 吐 白 、

白 、 地▲ 田
及高粘血症的 临床疗效观察 丨 深圳 中 西医 结合杂志 ，

兀 、 阴陵泉 、 漏谷、 脾俞 、 胃俞 、 裔肓俞功能化痰健

脾 ； 己 以 神
，

、 肝俞 、 太冲疏肝理气 ； 脾俞 、 胃
丨 邓柏颖 ， 谢感共 ， 罗本华 ， 等 功 能保健灸治疗高脂血

俞 、 二阴交 、
二焦俞 、 肾俞调理水液输布 ； 血海 、 膈 症 例疗效观察 新中医 ，

俞活血化疲 ， 诸穴合用 ，
以达降脂之效 。 四季 当 中 ，

（编辑 刘 淑 亭 ）

夏属火
，
为心所主 ； 冬属水 ，

为 肾所主 ， 肾主脑 。 心


