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活血散风针刺法对高血压前期患者血压的影响
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摘要$目的$观察活血散风针刺法对高血压前期!

L2/ECL/2M/FI@-F

"

NO)

#患者血压的影响$ 方法

采用随机数字表法将
="

例
NO)

患者分为
!

组"对照组及针刺组各
%"

例"两组长期采用生活方式干预"针刺

组在此基础上联合活血散风针刺法干预
=

周!

%"

次#$ 观察针刺干预对
NO)

患者血压改善情况及干预

=

周%随访
#

年时
NO)

患者血压达标率%发展为高血压病的比例$ 结果$与对照组比较"针刺组干预
=

周后

收缩压和舒张压均降低"血压达标率为
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7P
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#7K%"

#"显著高于对照组&
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#'"差异有统计学意义
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#$ 随访
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年"针刺组血压达标率为
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7P
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#$ 结论$活血散风针刺法对
NO)

患者血压具有调控作

用"并呈现逐步平稳下降趋势"并且可提高
NO)

患者血压达标率%降低
NO)

患者发展为高血压病的风险$
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(首次提出高血压前期

$

L2/ECL/2M/FU@-F
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%这一概念"定义为收缩压

#!" c #%6 00OG

和$或%舒张压
9" c 96 00OG
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年+中国高血压防治指南,
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(没有使用
NO)

的

概念"但将正常高值血压'
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(定义为收缩压
#!" c #%6

00OG

和$或%舒张压
9" c 96 00OG

"等同于美国
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提出的
NO)

* 现有研究证实"在高血压前期已

存在靶器官损害与功能变化"且更容易进展为高血压
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病)发生心脑血管事件'

%

"

9

(

* +中国高血压防治指南,

以及
',&

#

7

指南针对这类人群强调应积极改良生活

方式"控制各种危险因素"延缓或抑制高血压前期进展

为高血压病"减少或逆转靶器官损伤"降低心)脑血管

病的风险* 但由于生活方式干预的局限性"使其进入

大规模临床操作阶段尚不成熟*

活血散风针刺法是石学敏院士创立的具有明确规

范手法量学标准和量效关系的治疗高血压病的针刺方

法* 前期开展的一系列针刺降压临床研究显示#对于

高血压患者"针刺可降低血压"即刻和远期降压疗效明

显"改善患者的临床症状"降低血压变异性)整体调节

血压节律"进而减轻对靶器官的损害'

6

"

#!

(

*

NO)

虽未

进展为高血压病"但两者本质相同"故笔者采用活血散

风针刺法对高血压前期患者进行干预"现报道如下*

资料与方法

#

$诊断标准$高血压前期诊断标准及高血压分

级标准参照
!""%

年美国高血压预防)检测)评估与治

疗联合委员会第
7

次报告$
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(及中国卫生部

颁布的+中国高血压防治指南
!"#"

,
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$纳入标准$$

#

%符合高血压前期诊断标准&

$

!

%年龄
%$ c ="

岁&$

%

%高血压前期病程
!%"

天&

$

R

%已签署知情同意书&$

$

%对该项研究意义有正确认

识"对研究人员的观察和评价有良好的依从性*

%

$排除标准$$

#

%针刺穴位或穴位附近皮肤有

感染者&$

!

%合并严重肝)肾功能损害"脑血管疾病者

及精神病患者&$

%

%目前正在参加其他临床试验者*
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$一般资料$
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例患者均为天津中医药大学第

一附属医院针灸科
!""6

年
=

月-

!"#%

年
6

月
NO)

患者"均符合纳入标准* 采用随机数字表法按照
#

&

#

比例将患者分为针刺组与对照组"每组
%"

例* 两组

患者在性别构成)年龄)病程及治疗前血压情况$表
#

%

比较"差异无统计学意义$

N d"

!

"$

%*

表
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$两组患者一般资料比较$$
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针刺组
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例%

对照组

$

%"

例%

!

!

KM

值 N

值

性别$男
K

女%
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$方法

$

!

#

$生活方式调整方法$对照组长期采用生活

方式干预"主食$米饭)馒头)面条等%# 每人每日
!"" c

%"" G

"蛋白类 $瘦肉)鱼肉等%# 每人每日
#"" c

#$" G

"脂肪类$食用油等%# 每人每日
%" c $" G

"限

盐#每人每日
R c$ G

"多食蔬菜)水果"控制体重"限制

饮酒"增加有氧运动#每人每日
"

!

$ E

* 针刺组在长期

生活方式干预的基础上加用针刺治疗*

$

!

!

$针刺方法$活血散风针刺法选取双侧人

迎)合谷)太冲)曲池)足三里* 针刺操作规范如下*

人迎"患者取平卧位"充分暴露颈部"以手触及动

脉搏动处"以手拨开动脉"穴位常规消毒后"垂直进针"

缓缓入针
# c#

!

$

寸"见针体随动脉搏动而摆动"行石

学敏院士捻转手法第二要义补法'

#R

(

#即小幅度$捻转

幅度
S 6"

)%)高频率 $

#!" c #="

次
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%"施术

# 0@F

"留针
%" 0@F

*

合谷"太冲穴均垂直进针
"

!

9 c#

寸"行石学敏院士

捻转手法第一要义泻法'

#R

(

#即术者面对患者时"以患者

任督二脉为中心"医者两手拇指捻转时作用力切线的方

向离心$相对患者而言"左侧捻转方向为逆时针"右侧捻

转方向为顺时针%"施术
# 0@F

"留针
%" 0@F

*

曲池)足三里穴均垂直进针
#

寸"行石学敏院士捻

转手法第一要义补法'

#R

(

#即术者面对患者时"以患者

任督二脉为中心"医者两手拇指捻转时作用力切线的

方向向心$相对患者而言"左侧捻转方向为顺时针"右

侧捻转方向为逆时针%"施术
# 0@F

"留针
%" 0@F

*

每周
$

次"每次均上午
9

#

"" c##

#

""

时之间针刺

干预"共针刺
=

周*

两组均观察
=

周评定疗效"

=

周后每
R

周随访

#

次记录"随访至
#

年*

$

!

%

$观察项目及方法$通过定期监测患者
=

周

及
#

年随访时血压"计算血压达标率)

NO)

患者比例

及发展为高血压患者比例* 测量血压均选用九安自动

电子血压仪
b:

#

$66

型号血压计"均量取左臂血压"需

患者静卧
$ 0@F

后测量
! c%

次"每次测量间隔
% 0@F

以上#针刺组针刺前后患者血压&对照组在针刺组相应

的观察时间点测定血压并记录*

$

!

R

$统计学方法$数据采用
^N^^ ##

!

$

软件

分析* 计量资料以
Z

'

U

表示"连续观察血压资料采

用重复测量方差分析* 计数资料采用
!

! 检验*

N S

"
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为差异有统计学意义*

结$$果

#

$两组干预
=

周后血压改善情况比较$表
!

"图
#

%

干预
=

周后"针刺组收缩压和舒张压均逐步降低"血压

达标率为
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7P

$

#7K%"
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周后血压改善情况

表
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$两组干预
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周后血压达标率)

NO)

患者比例及

发展为高血压病患者比例比较$'例$

P

%(

组别 例数 血压达标
血压未达标
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针刺
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N S"
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$两组随访
#

年血压达标率)

NO)

患者比例及

发展为高血压病患者比例比较$表
%

%$随访
#

年时"

针刺组血压达标率'

%=

!

7P

$

##K%"

%("显著高于对照

组'
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$
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%*随访
#

年结果与干预
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周后

结果比较"针刺组血压达标率由
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"
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!
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无统计学无意义$
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随访
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例
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#

级
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例患者长期酗酒"
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例患者在随访期

表
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例患者原因不
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级高血压病患者长期酗酒及高钠饮食"其余原

因不明"可能与病情进展有关*
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$不良反应$观察过程中"所有患者均未出现明

显不良反应*
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(和+中国高血压防治指南,
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(提出高血

压前期)正常高值血压的定义并强调积极改良生活方

式其目的在于将高血压的防线前移"未病先防"减少高

血压及其他心)脑血管病的发生'

#
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* 治未病的思想

是中医学的一大特点"在改善症状"减少危险因素"逆

转靶器官损害"提高生活质量等方面独具优势"高血压

前期具有病虽未成)已有征兆的未病特点"故治未病理

论可用于高血压前期的防治'
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石学敏院士认为在高血压病形成的过程中.气/

处于主导地位".血/虽处于较为被动的地位"但其质

与量的变化却影响到其能否随时适应于.气/的变

动"能否使气血间的动态平衡处于.冲和/状态* 在

内外多种因素的影响下"气血平衡的失调"则可导致

血压异常* 因此"在治疗高血压病时应在调气的基

础上"兼顾理血"调气重在治标"而理血则是意图治

本"即.活血散风/
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* 人迎穴属足阳明胃经"是.气

海/所出之门户"与多条经脉相通* 故可以通过针刺

人迎穴而调畅气海"调节血压* 现代医学则认为"人

迎穴的深层是颈动脉窦"为人体压力感受器"当此处

受刺激时"兴奋传导至延髓血管中枢"通过兴奋心迷

走神经)同时抑制心交感神经而降低心率"抑制交感

缩血管中枢使血管舒张"从而降低外周阻力* 心率

和外周阻力的降低最终使偏高的血压下降至正

常'
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* 合谷)太冲合称四关穴"分别是手阳明经)足

厥阴经的原穴* 阳明经为多气多血之经"合谷属居

虎口"为人身气血之大关"具有主气)善调风"调节气

血"可良性调节血压* 厥阴经少气多血"太冲为清泻

肝经实热的要穴"泻其可平抑肝阳)调血搜风)引气

下行* 合谷)太冲二穴相配"是一组具有阴阳经相

配"上下配穴"气血同调)阴阳同调)脏腑同调的针灸

配方* 曲池)足三里归属于阳明经"均为合穴"有调

和气血之功* 曲池可通上达下"通里达表"既可清外

在之风热"又能泄内在之火邪"平衡阴阳* 足三里又

为胃的下合穴".合治内腑/"因此足三里有健脾和

胃)调和气血的作用* 总之"活血散风针刺法能气血
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兼顾"标本同治"使机体自身调节功能正常化"通过

多层次)多环节)多靶点的综合调理"使阴阳协调"针

刺降压效果确切"并可延缓和部分逆转靶器官

损害'
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在本研究中"长期生活方式干预可以提高血压达

标率"但随着时间延长)针刺疗效的减弱"患者病情进

展等原因"疗效逐渐降低&在生活方式干预的基础上加

用活血散风针刺法"在
NO)

患者降压)血压达标)延缓

病情发展等方面安全有效"为高血压病的预防提供了

新的思路与方法"值得在临床工作中进一步推广应用*

但本研究仍存在一些问题"主要为#$

#

%高血压前期的

诊断标准与疗效评价仍不完善"如用
!R E

动态血压监

测诊断高血压前期的标准仍不明确&$

!

%该针刺方法

对
NO)

患者最优的干预时间)疗效持续时间等缺乏证

据"也是我们将来努力的方向&$
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%样本量偏少&$
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少长期随访等*
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