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补肾化瘀中药外敷联合帕米膦酸二钠改善骨转移癌痛

王芳，冯利* ，张平，高音
( 中国中医科学院望京医院，北京 100102)

［摘要］ 目的:探讨中药外用联合帕米膦酸二钠治疗骨转移性癌痛的临床疗效。方法:将中国中医科学院望京医院收治
的骨转移癌痛患者 60 例随机分为治疗组( 30 例) 和对照组( 30 例) 。两组患者均给予帕米膦酸二钠注射液治疗，治疗组在此
基础上加用补肾化瘀中药外敷治疗，比较两组中医证候有效率及止痛效果。结果:中医证候改善情况，治疗组总有效率 80%，

对照组为 40%，差异具有统计学意义( P ＜ 0. 01 ) 。两组止痛效果比较，治疗组缓解率为 83. 3% ( 25 /30 ) ，高于对照组的
46. 70% ( 14 /30) ，差异有统计学意义( P ＜ 0. 05) 。结论:中药外敷联合帕米膦酸二钠治疗骨转移癌痛效果明显优于单用帕米
膦酸二钠，可提高患者生存质量。
［关键词］ 补肾化瘀中药; 骨转移; 帕米膦酸二钠; 癌性疼痛

［中图分类号］ Ｒ287 ［文献标识码］ A ［文章编号］ 1005-9903( 2013) 17-0327-03
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Clinical Observation on Ｒeliving Pain in Bone Metastasis Patients by
Pamidronate Disodium Combined with Bushen Huayu Chinese Medicine

WANG Fang，FENG Li* ，ZHANG Ping，GAO Yin
( Wangjing Hospital of China Academy of Chinese Medical Sciences，Beijing 100102，China)

［Abstract］ Objective: To explore the clinical efficacy of Chinese medicine combined with pamidronate
disodium on cancer pain in the bone metastatic in patients． Method: Sixty patients were randomly divided into two
groups，treatment group with 30 cases and control group with 30 cases． The control group was given pamidronate
disodium，the treatment group was given Chinese medicine and pamidronate disodium． Ｒesult: The total effective
rate in the treatment group was 80%，and was 40% in the control group． The difference was statistically significant
( P ＜ 0. 01) ． For the analgesic effect，in the treatment group relief rate was 83. 3%，which was higher than that in
the control group ( 46. 70% ) ，the difference was statistically significant ( P ＜ 0. 05 ) ． Conclusion: The Chinese
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medicine combined with pamidronate disodium in treatment of metastatic bone cancer is better than single
pamidronate disodium，which can improve the patients' quality of life in clinical application．
［Key words］ Bushen Huayu Chinese medicine; metastatic tumor of bone; pamidronate disodium;

cancerous pain

骨骼是晚期恶性肿瘤最常见的转移和受累部

位，晚期恶性肿瘤 2 /3 有骨转移，肿瘤骨转移癌是
恶性肿瘤细胞通过血液循环或淋巴系统转移到骨骼

所产生的继发肿瘤。骨转移癌痛是临床接诊骨转移
患者中最早出现、最痛苦的症状之一［1］。中医药在
镇痛的同时能够帮助解决患者精神、心理对疼痛所
造成的影响，有效改善患者症状，提高患者的生活质

量。中药治疗骨转移癌痛应强调辨证与辨病相结
合，强调内服与外敷同时使用［2］。中药与西药止痛
药配合使用，既可增强西药的疗效，又可减少其副作

用。为最大程度改善患者生活质量，中国中医科学
院望京医院在应用帕米膦酸二钠治疗骨转移基础

上，加用补肾化瘀中药外敷治疗骨转移癌痛，取得一

定疗效。
1 资料与方法
1. 1 一般资料 中国中医科学院望京医院 2011 年
9 月-2012 年 9 月收治骨转移癌患者 60 例，均经病
理证实为恶性肿瘤，并经 CT 扫描、或 MＲ 扫描、或
ECT扫描诊断为恶性骨转移。两组患者一般资料
包括性别、年龄、身高、体重、血压、静息心率、体温、
呼吸。入组病例中，治疗组中男性 18 例，女性 12
例; 年龄 46 ～ 72 岁，平均( 59. 67 ± 8. 71) 岁; 肺癌 11
例，乳腺癌 8 例，肝癌 2 例，胃癌 1 例，直肠癌 4 例，
前列腺癌 4 例; 中度疼痛 22 例，重度疼痛 8 例。对
照组中男性 16 例，女性 14 例; 年龄 45 ～ 68 岁，平均
( 58. 27 ± 7. 06) 岁; 肺癌 9 例，乳腺癌 9 例，直肠癌 3
例，结肠癌 3 例，肝癌 2 例，食道癌 1 例，前列腺癌 3
例; 中度疼痛 22 例，重度疼痛 8 例。两组患者在性
别、年龄、原发肿瘤、疼痛程度方面比较无显著差异。
1. 2 方法
1. 2. 1 外敷中药 所有中药均由中国中医科学院
望京医院中药房免煎颗粒药房提供，山慈菇 10 g，威
灵仙 10 g，全蝎 5 g，半枝莲 10 g，熟地黄 25 g，骨碎
补 10 g，牡丹皮 10 g，冰片 3 g，用陈醋、蜂蜜于疼痛
部位局部外敷，24 h 1 次，连用 7 d为 1 个疗程。
1. 2. 2 西药 帕米膦酸二钠注射液。
1. 2. 3 治疗方法 所有患者均给予帕米膦酸二钠
注射液治疗。治疗组在此基础上予以中药外敷进行
局部镇痛。取药粉加入适量陈醋和蜂蜜调和成糊

状，导入平摊于无菌纱布上，取病灶局部疼痛处外

敷，面积以超过疼痛部位 3 cm为宜。
1. 3 观察指标与疗效评价标准 采用《中药新药
临床研究指导原则》临床证候疗效判定标准。治疗
后临床证候积分值比治疗前积分值下降≥70%为显
著改善，积分值下降≥30%为部分改善，积分无变化
者为无改善［3］。
参照 WHO 制 定 的 数 字 疼 痛 强 度 量 表

( numerical rating scale，NＲS) NＲS 量表进行疼痛程
度评定。“0”表示无疼痛，“10”表示疼痛极度剧烈，
无法忍受。患者疼痛分级减小 ＞ 50%为显著缓解;
减少 25% ～ 50%为部分缓解; ＜ 25%为无缓解。缓
解率( % ) = ( 显著缓解例数 +部分缓解例数) /总例
数 × 100%。
1. 4 统计学方法 所有数据均采用 SPSS 17. 0 软
件包进行统计学分析，计量资料以 珋x ± s 表示，计量
资料采用 t检验，计数资料采用 χ2 检验，以 P ＜ 0. 05
为差异有统计学意义。
2 结果
2. 1 两组中医证候疗效比较 治疗组显效 8 例，
有效 16 例，总有效率 80% ; 对照组显效 1 例，有效
11 例，总有效率 40%，两组比较有显著性差异，P ＜
0. 01( 表 1) 。

表 1 证候改善情况比较( n = 30)

组别 无效 /例 显效 /例 有效 /例 总有效率 /%

治疗 6 8 16 801)

对照 18 1 11 40

注: 与对照组比较1) P ＜ 0. 01。

2. 2 两组止痛效果比较 治疗组显著缓解 16 例，
对照组显著缓解 2 例，两组比较差异有统计学意义
( P ＜ 0. 05 ) 。治疗组缓解率为 83. 3% ( 25 /30 ) ，高
于对照组的 46. 70% ( 14 /30 ) ，差异有统计学意义
( P ＜ 0. 05) ( 表 2) 。

表 2 两组止痛效果比较( n = 30) 例( % )

组别 显著缓解 部分缓解 无缓解 缓解率

治疗 16( 53. 3) 1) 9( 30. 0) 1) 5( 16. 67) 1) ( 83. 30) 1)

对照 2( 6. 67) 12( 40. 0) 16( 53. 3) ( 46. 70)

注: 与对照组比较1) P ＜ 0. 05。
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3 讨论
中医外治法为体表直接给药，经皮肤或黏膜表

面直接吸收后，药力直达病所，止痛迅速有效，且可

避免口服经消化道吸收所遇到的多环节灭活作用及

内服所带来的副作用。与口服给药法比较，具有殊
途同归、异曲同工之妙，尤其适合于晚期危重患者或
不能口服给药者。
骨转移癌属中医文献中“骨瘤”、“骨蚀”、“骨

疽”、“骨痹”等范畴。《清代外科证治全书》又有:
“贴骨瘤，贴骨而生，极疼痛。”记载。中医理论研究
疼痛有虚实两个方面，即“不通则痛”和“不荣则
痛”，前者多因实性病理产物所致，后者多见于虚
证。“不通则痛”系由于外邪侵犯机体，正邪交争于
体内脏腑经络，影响机体的功能，使气体升降失常，

气滞血瘀，瘀阻脉络，凝聚成块，不通则痛。“不荣
则痛”是因为胂瘤日久，邪伤正气，气血虚弱，无法
荣养脏腑经络，气血失荣所致疼痛。本组资料中，外
敷中药由熟地黄、牡丹皮、山慈菇、威灵仙、全蝎、半
支莲、骨碎补、冰片组成。全方具有补肾化瘀止痛作
用，研究显示化瘀中药能明显干预小鼠骨矿物质含

量( BMC) 和骨密度( BMD) 值，能直接作用于神经系
统，拮抗伤害感受器从而起到止痛作用［4］。熟地黄
具有滋阴而养肝益肾的功效，其所含的地黄多糖具

有明显的抑瘤活性。丹皮的甲醇提取物具有镇静、
解热、镇痛、解痉等中枢抑制作用。山慈菇、威灵仙
有明显的抗癌、止痛、通络、抗痹功效，山慈菇粉［5］

外敷对治疗骨转移癌疼痛有明显提高止痛作用的效

果。《中国药典》载全蝎具有消炎攻毒、通络止痛功
能。半支莲被誉为治疗癌症三花之一，有消肿、抗
癌、解毒的功效。骨碎补是治疗骨痛的良药，有解热
镇痛的效果。冰片皮肤穿透性强，可促进其他药物
经皮肤渗透入病灶，提高药物局部浓度。中药局部
外敷对减轻肿瘤直接压迫或压迫神经引起的癌痛有

很好的治疗效果。
骨转移癌痛成因复杂，临床治疗效果常不甚满

意，是晚期骨转移患者最痛苦的症状之一。骨转移
造成骨质破坏、反应性肌肉痉挛、局部和血液钙离子
浓度升高等，这些都可能参与癌痛的产生，出现痛觉

过敏、痛觉超敏和自发痛等临床症状［6-10］。帕米膦
酸二钠通过吸收附着于骨骼中的羟基磷灰石结晶，

抵制骨溶解并可抑制破骨细胞的骨吸收作用，起到

延缓骨破坏预防新的骨转移发生和镇痛作用。患者

骨转移后多症见神疲乏力、体虚多汗、骨软筋疲，中
药治疗的参与在患者活动能力的提高方面有积极的

作用，临床上，患者自觉肢体困重感减轻，灵活性增

加，客观上提高了患者和生活质量。
本组资料中，帕米膦酸二钠与外敷中药联合应

用在改善患者生活质量方面疗效显著，中医证候改

善情况，治疗组总有效率 80%，对照组为 40%，差异
具有统计学意义( P ＜ 0. 01 ) 。两组止痛效果比较，
治疗组缓解率为 83. 3% ( 25 /30 ) ，高于对照组的
46. 70% ( 14 /30 ) ，差异有统计学意义( P ＜ 0. 05 ) 。
表明中西医结合治疗骨转移癌痛效果明显优于单纯

西药治疗，且在改善症状方面具有优势。补肾化瘀
中药外敷治疗骨转移癌痛可以提高患者生活质量，

减轻疼痛。虽然中医药在治疗骨转移疼痛方面的优
势不可忽视，然而在作用机制、药物成分、大样本量
临床观察等方面仍有许多探索空间。
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