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摘要!目的!比较热敏灸治疗膝关节骨性关节炎不同灸量的疗效差异" 方法!纳入 $' 例合格受试者#随机分为个体化消敏饱和

灸量组$! ("&%和传统灸量组$! ("&%#均治疗 $) 次" 疗程结束后采用&中药新药临床研究指导原则'进行疗效评价#包括疼

痛(活动与疼痛的关系(功能障碍相关的特殊检查等方面" 结果!在治疗后与治疗结束 & 个月后#两组症状总积分及其显效率

比较均有极其显著差异$"*%#%"%" 其中治疗结束时两组患者夜间疼痛或不适的积分比较有极其显著差异$"*%#%"%)而关

节消肿程度比较有显著性差异$"*%#%)%" 结论!个体化的消敏饱和灸量组疗效明显优于传统灸量" 可见消敏定量是热敏施

灸取得最佳疗效的关键因素"

关键词!膝关节骨性关节炎)热敏灸)灸量)临床随机对照试验

中图分类号!+',)!!文献标识码!-

!!膝关节骨性关节炎是一种常见的慢性退行性骨

关节病$又称增生性膝关节炎%老年性膝关节炎& 据

统计我国 )% 岁以上人群膝关节骨性关节炎的发病

率为 .)/$女性多于男性& 近年来随着社会向老龄

化的发展$其患病人数逐年增加$严重影响人们的日

常生活和工作能力& 目前$治疗膝关节骨性关节炎

尚无特效疗法$一般采用西药和手术治疗$但是这些

疗法存在不良反应多%价格昂贵%复发率高等诸多问

题& 所以简效廉的艾灸疗法倍受广大患者青睐& 但

是临床上采用艾灸治疗膝关节骨性关节炎的疗效不

尽人意$究其原因主要是没有确切可操作的个体化

的灸量标准$影响了艾灸疗效的发挥& 近年来$陈日

新教授发明的热敏灸技术应用了消敏定量的灸量标

准大大提高了艾灸疗效& 前期研究表明$热敏灸治

疗膝关节骨性关节炎显愈率为 .%#0)/

'"(

& 为进一

步提高疗效$深入探索热敏灸灸量规律$本项研究采

用随机对照的试验设计方法$比较个体化的消敏饱

灸量与传统灸量的疗效& 现报道如下&

"!临床资料

"#"!一般资料!$' 例膝关节骨性关节炎患者均来

自我院针康部就诊病例& 其中男 ) 例$女 '1 例"年

龄 $. 21% 岁"病程 " 个月 2") 年& 本试验采用简

单随机%单盲%同期对照的试验设计方法$将受试者

随机分配到个体化的消敏饱和灸量组!以下简称试

验组#与传统灸量组!以下简称对照组#$试验组与

对照组各 "& 例& 两组患者在性别%年龄%病情程度

积分等方面比较$无显著性差异$具有可比性&

"#'!诊断标准!中医诊断标准)采用*中药新药临

床研究指导原则+!'%%'#关于膝关节骨性关节炎诊

断标准&

"#$!纳入标准!以下各项全部具备者方可纳入本

试验)

!"#符合前述膝关节骨性关节炎西医诊断标准

合并膝关节肿大"!'#浮髌试验阴性"!$#临床症状

评分积分值
$

)"!,#年龄 $. 21% 岁$男女不限"!)#

患者愿意接受本课题规定的方法治疗"!&#膝关节

区域!阴陵泉 2阳陵泉 2梁丘 2血海穴组成的区域

内#出现穴位热敏&

"#,!排除标准!具备以下项目之一者不可纳入本

试验)

!"#妊娠或哺乳期妇女"!'#合并有心脑血管%

肝%肾和造血系统等严重危及生命的原发性疾病以

,&&,

!#$%&'($#)*+&%, )-.+%/$.$)&%, 01$&23242/$0$&2
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及精神病患者"!$#病情危重$难以对本治疗的有效

性和安全性作出确切评价者"!,#某种原因未按规

定接受或完成治疗而无法判断疗效或资料不全者"

!)#排除膝关节急性创伤及局部皮肤破溃者"!&#合

并严重的膝内外翻畸形和屈曲挛缩&

'!方法

'#"!热敏腧穴的探查!!"#环境)检测室保持安

静$室内温度保持在 ',B 2$%B"!'#体位)选择舒

适%充分暴露病位的体位"!$#探查工具)江西省中

医院生产$规格)直径 '' 55C长度 "&% 95特制精

艾绒艾条"!,#探查方法)选择仰卧体位$充分暴露

膝关节$用点燃的艾条在患者膝关节周围!阴陵泉

2阳陵泉2梁丘 2血海穴组成的区域内#$距离皮

肤 $ 95左右施行温和灸$当患者感受到艾热发生透

热!艾热从施灸部位皮肤表面直接向深部组织穿

透#%扩热!以施灸点为中心向周围扩散#%传热!灸

热从施灸点开始循某一方向传导#和非热觉中的一

种或一种以上感觉时$即为发生腧穴热敏化现象$该

探察穴点为热敏腧穴& 重复上述步骤$直至所有的

热敏腧穴被探查出&

'#'!试验组!选择上述热敏化强度最强的穴位实

施艾条温和悬灸$每日 ' 次$每次施灸时间以该穴热

敏灸感消失为度!上限 &% 分钟$下限 $% 分钟#$共

治疗 ) 天$第 & 天开始每日 " 次$连续治疗 ') 次$共

治疗 $) 次!共 $% 天#$治疗前%治疗结束后及 & 个月

后进行疗效评价&

'#$!对照组!选择上述热敏化强度最强的一个穴

位实施艾条温和悬灸$每日 ' 次$每次 ") 分钟$共治

疗 ) 天$第 & 天开始每日 " 次$连续治疗 ') 次$共治

疗 $) 次!共 $% 天#$治疗前%治疗结束后及 & 个月后

进行疗效评价&

$!观察指标

采用*中药新药临床研究指导原则+!'%%'#$按

疼痛%活动与疼痛的关系%功能障碍相关的特殊检查

分项就其程度进行评分& !见附表#

,!疗效判定标准

参照*中药新药临床研究指导原则+!'%%'#

临床控制)症状消失$功能活动正常$临床症状

评分减少
$

0)/"显效)症状基本消失$关节功能基

本正常$能参加正常活动和工作$临床症状评分减少

$

1%/$ *0)/"有效)疼痛基本消失$关节屈伸活动

基本正常$参加活动或工作能力有改善$临床症状评

分减少
$

$%/$ *1%/"无效)未达到有效标准$临床

症状评分减少不足 $%/&

)!结果

)#"!两组患者治疗前后总积分比较!见表 "&

结果显示)!"#试验组治疗前与治疗后及疗后 &

个月总积分比较$经统计学分析二者差别均有极显

著意义$试验组患者经治疗症状明显减轻& !'#分

别比较试验组和对照组在治疗结束后与治疗后 & 个

月的总积分$经统计学分析二者差别有极显著意义$

试验组症状改善程度明显优于对照组&

表 "!两组治疗前后总积分比较

组别 例数 治疗前 治疗后 治疗后 & 个月

试验组 "& ""#%% D'#1&

$#%% D"#01

%#

"#.. D"#1"

%#

对照组 "& "%#0, D$#1" 1#"$ D$#., )#$" D'#$%

!!注)

%

为治疗前与治疗后%治疗后 & 个月比较$"*%#%""

#

为治

疗后%治疗结束后 & 个月两组间比较$"*%#%"&

)#'!两组间疗效比较!见表 ' %$&

表 '!两组间显效率比较$治疗后%

组别 例数 临床控制 显效 有效 无效

试验组 "& %!%/# "'!1)/# $!".#1)/# "!&#')/#

对照组 "& %!%/# "!&#')/# 0!)&#')/# &!$1#)/#

!!结果显示)试验组和对照组显效率分别为

1)/%&#')/& 经 +EFEG检验$二者有极显著差异$

试验组疗效明显优于对照组&

表 $!两组间显效率比较$治疗后 & 个月%

组别 例数 临床控制 显效 有效 无效

试验组 "& %!%/# ",!.1#)%/# '!"'#)/# %!%/#

对照组 "& %!%/# $ !".#1)/# "%!&'#)/# $!".#1)/#

!!结果显示)试验组和对照组显效率分别为 .1#

)%/%".#1)/& 经+EFEG检验$二者有极显著差异$

试验组疗效明显优于对照组&

)#$!两组患者夜间卧床休息时疼痛或不适积分比

较!见表 ,&

表 ,!两组患者夜间卧床休息时疼痛或不适积分比较

组别 例数 治疗前 治疗后 治疗后 & 个月

试验组 "& "#$" D%#1%

%#"$ D%#$,

%#

%#"$ D%#$,

%!

对照组 "& "#"0 D%#1)

%#)% D%#&$

&

%#$. D%#)%

&

!!注)

%

为治疗后及疗后 & 个月与治疗前比较$"*%#%""

#

为治

疗后两组间比较$"*%#%""

!

为治疗后 & 个月两组间比较$"H%#

%)&

结果显示)!"#试验组患者疼痛或不适的积分

治疗前与治疗后及疗后 & 个月分别比较$经统计学

分析均有极其显著差异$试验组患者经治疗疼痛或

不适的症状明显减轻& !'#在治疗后比较两组患者

疼痛或不适的积分$经统计学分析$二者有极其显著

差异$试验组缓解疼痛效果更佳& !$#在治疗后 &

个月$比较两组患者疼痛或不适的积分$经统计学分

析二者没有显著差异$两组缓解疼痛效果相当&

)#,!两组患者治疗前后关节周径的比较 !见表

)&

,1&,
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表 )!两组患者治疗前后关节周径的比较

组别 例数 治疗前 治疗后 治疗后 &个月
差值 "

!治疗前2治疗后#

差值 '!治疗前
2治疗后 &个月#

试验组 "& $0#1' D$#&' $&#0" D$#&) $&#'' D$#01 '#." D"#),

%

$#)% D'#")

#

对照组 "& $0#%$ D"#), $.#') D"#1' $.#%$ D"#.. %#1. D%#&$ "#%% D%#.%

!!注)

%

为治疗后两组间关节周径差值比较$"*%#%)"

#

为治疗

后 & 个月两组间关节周径差值比较$"*%#%)&

结果显示)在治疗后和治疗后 & 个月$分别比较

两组患者关节周径的差值$经统计学分析二者均有

显著差异$试验组减轻患者关节肿胀效果优于对照

组&

&!讨论

膝关节骨性关节炎是一种常见的慢性关节炎$

主要病理变化是关节软骨退行性变和关节韧带附着

处骨质增生形成骨赘& 膝关节骨性关节炎这一病名

在传统医学中并不存在$可归于中医学-痹症$骨

痹.范畴& * 素问,痹论+指出)-风寒湿三气杂至$

合而为痹$其风气胜者为行痹$寒气胜者为痛痹$湿

气胜者为着痹也&. *素问,举痛论+云)-经脉流行

不止$环周不休$寒气入经而稽迟$泣而不行$客于脉

外则血少$客于脉中则气不通$故卒然而痛.$- 寒气

客于脉则脉寒$脉寒则缩蜷$缩蜷则脉绌急$绌急则

外引小络$故卒然而痛.& 由此可见$中医理论认为

痹证是由于风%寒%湿%热等邪气闭阻经络$影响气血

运行$而导致的筋骨%关节%肌肉的病证& 热敏灸能

够温经通络%祛寒逐痹$促进气血运行$缓解疼痛&

因而膝关节关节骨性炎就是热敏灸常见的适宜病症

之一&

灸疗疗效是通过多方面的综合因素来实现的$

与灸材%灸法%灸位%灸量等密切关系& 灸量即艾灸

的每次有效作用剂量& 艾灸剂量由艾灸强度$艾灸

面积$艾灸时间三个因素组成''(

& 在材%法%位固定

的情况下$灸量是影响灸效的重要方面$而灸疗时间

是其主要控制因素& 目前对穴位悬灸的时间大概有

三种参考标准& 一种是固定时间$一般每穴灸 "% 2

") 分钟"另一种以施灸局部的皮肤潮红!或称红晕#

为度'$(

$临床表明灸量明显不足"第三种是灸法国

标$指出-每次施灸时间 "% 2,% 分钟.$指出了一个

较大的范围$但未能指出确切的可操作的个体化指

征& 陈日新教授在 '% 余年的灸疗临床中观察到$人

体在疾病或亚健康状态下$艾灸某些腧穴时会出现

出一些奇异的灸感现象)透热%扩热%传热%局部不

!微#热远部热%表面不!微#热深部热和非热感觉

!酸%胀%压%重%痛%麻%冷等#等& 而上述灸感传导

之处$病症随之而缓解& 经过进一步探索研究', 2&(

$

发现对热敏态穴位施灸过程中$随着施灸时间的延

长$热敏灸感逐渐减弱至消失& 如果此时对该穴位

继续保持原来的热强度施灸$皮肤即产生灼痛感&

或者减少艾热强度继续施灸$灸感仅为局部和表面

的热感& 以此为基础$导师经大量反复临床试验得

出)热敏灸感的持续时间$即从热敏灸感产生到消失

所需要的时间这个参数指标具有以下特征)!"# 与

疾病状态高度相关$其随着疾病的缓解而减短"!'#

与疗效高度相关$热敏灸感消失后继续在该穴位施

灸$疗效无明显增加& 而在热敏灸感消失前就提前

结束施灸$疗效明显下降"!$# 患者对热敏灸感能够

明确感受$正确表达$并根据其存在与否能实时调控

施灸时间$临床可操作性强"!,#以-热敏灸感消失

所需时间.!即热敏灸感的持续时间#作为个体化施

灸时间$疗效最好& 因此陈师认为)以个体化的热敏

灸感消失为度的施灸时间$这是患病机体自身表达

出来的需求灸量$是最适的个体化充足灸量$因此以

敏消为度才是科学的定量方法$即为消敏定量&

本研究采用随机对照的试验设计方法$从症状

总体积分%显效率%患者夜间卧床休息时疼痛或不适

的积分及关节消肿程度四方面比较了个体化的消敏

饱灸量与传统灸量分别在治疗后与治疗后 & 个月的

差异$结果说明)个体化的消敏饱和灸量组在各方面

的疗效均明显优于传统灸量& 此结果证实了施足灸

量是热敏施灸取得最佳疗效的关键因素"在临床操

作时可以使用腧穴热敏化的产生到消失作为衡量施

灸时间的标准& 综上所述$-消敏定量.灸量标准的

推广应用对艾灸的发展及其疗效的提高具有重大意

义'1 2"%(
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