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摘要：中医非药物疗法是与中医药物 疗 法 相 对 而 言 的 一 种 独 特 治 疗 方 法，在 临 床 实 践 中 有 其 独 特 的 地 位，

是中医预防、治疗和康复的重要手段。慢性肾衰竭是临床难治性疾病，有关临床报道表明，中 医 药 物 疗 法

与非药物疗法配合使用，可以提高临床疗效。本文分析了１９８５年以来中医非药物疗法在慢性肾衰竭治疗中

的运用和实验研究情况。临床研究２０篇，其中针灸疗法１０篇，采用 针 刺 法、电 针 法、穴 位 注 射 法、针 灸

并用法、隔药灸法等改善肾功能。饮食疗法具有重要意义，药膳、茶疗等在临床研究中发现可 改 善 慢 性 肾

衰竭的症状。运动疗法和气功疗法，坚持３个月以上对缓解病情具有一定的作用。实验 研 究３篇，对 研 究

中医非药物疗法防治慢性肾衰竭的机理具有的重要意义。
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　　中医非药物疗法是与中医药物疗法相对而言的

一种独特治疗方法［１］。中医非药物疗法早在 《马王

堆出土医书》及 《内经》中就有论述，后经历代发

展日趋完善，中医非药物疗法在临床实践中有其独

特的地位，是中医预防、治疗和康复的重要手段。
有学者将中医非药物疗法归纳为：器械疗法 （包括

针灸疗法）、按摩推拿疗法、饮食疗法、气功疗法、

心理疗法、声音疗法、环境疗法、时间疗法、传统

体育疗法、刮痧疗法、热熨冷敷疗法、书画棋诗疗

法、中国少数民族非药物疗法等１３类，认为其具

有以下特点：①疗法手段的多样性；②适应范围广

泛；③取法自然而不良反应少；④价廉、方便、有

效；⑤集 “防 病、治 病、康 复、保 健”于 一 体［２］。

慢性肾衰 竭 是 临 床 难 治 性 疾 病，有 关 临 床 报 道 表

明，中医药物疗法与非药物疗法配合使用，可以提

高临床疗效。现将１９８５年以来中医非药物疗法在

慢性 肾 衰 竭 治 疗 中 的 运 用 和 实 验 研 究 情 况 综 述

如下。

１　临床研究

１．１　针灸疗法

１．１．１　针刺法　高红梅等［３］将６８例慢性肾衰竭皮

肤瘙痒症患者分别进行针灸及药物治疗，其中针灸

组３４例，选双侧曲池，用提插泻法；双侧足三里，
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用提插补法，每次３０ｍｉｎ，每周２次，４周为１疗

程。结果针灸组完全缓解２４例，缓解９例，无 效

１例，显效 率９７％；药 物 组 显 效 率 为７０．６％，停

药后均立即复发，两组差异有统计学意义。可见针

灸对治疗尿毒症皮肤瘙痒症有一定的效果。李小会

等［４］采用排毒双调综合疗法治疗慢性肾衰竭，在西

医常规治疗 基 础 上 予 温 阳 降 浊 汤 （西 洋 参、制 附

片、石苇、牛膝、益母草等）口服与中药 （大 黄、
制附 片、丹 参、煅 牡 蛎 等）保 留 灌 肠 和 中 药 （麻

黄、桂枝、蝉蜕等）药浴，针刺 （选取双 侧 肾 俞、
关元、足三里、太溪等穴，平补 平 泻，每 天１次，
每次约２０ｍｉｎ）治疗３３例，对照组３３例在西医常

规治疗基 础 上 仅 用 中 药 口 服 与 保 留 灌 肠。１４ｄ为

１个疗程，共观察３个疗程，结果治疗组总有效率

为９０．９％，对照组 总 有 效 率 为７６．７％，治 疗 组 明

显优于对照组。

１．１．２　电针法　曾有报道用电针治疗庆大霉素继

发的慢性肾衰竭并发瘙痒症１例，主穴为血海、曲

池、足三里，辅穴为阳陵泉、三阴交、阴陵泉，针

刺１次后瘙 痒 减 轻，６周 内 共 治 疗１８次 后，瘙 痒

消失［５］。

１．１．３　穴位注射法　张超群［６］用穴位注射法治疗

慢性肾衰竭所致呕吐，取双侧足三里穴，常规消毒

皮肤，抽取氯丙 嗪０．１ｍｌ（含０．２５ｍｇ），垂 直 刺

入足三里穴，出现酸麻重胀感后，回抽无血，将药

液全部推完，同样方法针刺对侧足三里穴；对照组

取氯丙 嗪２５ｍｇ，臀 部 注 射。治 疗 组 总 有 效 率 为

９０．６％，对照组为６７．７％，治疗组明显优于对照组。

５０６慢性病学杂志２０１３年８月第１４卷第８期　Ｃｈｒｏｎｉｃ　Ｐａｔｈｅｍａｔｈｏｌ　Ｊ，Ａｕｇｕｓｔ　２０１３，Ｖｏｌ．１４Ｎｏ．８

DOI:10.16440/j.cnki.1674-8166.2013.08.015



１．１．４　针灸并用法　管遵信［７］擅长针灸治疗慢性

肾衰竭，曾对１例肾盂肾炎引起双肾萎缩、慢性肾

衰竭，中医辨证为脾肾阳虚、水湿停聚的患者，采

用 “四联疗法”（即穴位注射、耳穴压丸、隔药饼

灸、内服 中 药），每 日 治 疗１次。治 疗１个 月 后，
水肿完全消失，精神明显好转，饮食正常。又巩固

治疗１个多月，痊愈。嘱回家后，隔１ｄ隔药饼灸

１次，以善其 后。刘 颖 等［８］将９６例 慢 性 肾 衰 竭 住

院患者随机分为２组，对照组４８例采用西药常规

治疗，治疗组４８例在西药常规治疗的基础上加服

中药肾 得 康 胶 囊，同 时 配 合 针 灸 治 疗。针 灸 方 法

为：①用温灸器内盛艾绒点燃，置于穴位上薰灸，
取神 阙 与 命 门，每 日１穴，交 替 使 用，每 次 约

２０ｍｉｎ。②于肾 俞 穴 行 穴 位 注 射 黄 芪 注 射 液３ｍｌ，
隔日１次，左右 交 替 进 行。连 续 治 疗１０ｄ后 间 歇

２～３ｄ，２个月 为１疗 程。结 果 治 疗 组 总 有 效 率 达

９５．８％，显效率５６．３％，而 且 大 部 分 病 人 恶 心 呕

吐、浮肿、乏力等症状明显缓解。赖申昌等［９］将慢

性肾衰竭４０例，血肌酐在１７８～４４２μｍｏｌ／Ｌ的患

者，随机 分 为 两 组，均 予 对 症 治 疗，西 医 对 照 组

２０例予包醛氧淀粉口服；中医综合疗法治疗组２０
例，予中药制剂肾病Ｉ号、Ⅱ号胶囊口服，中药制

剂静脉滴注，中药灌肠、熏洗、外 敷 肾 区，针 灸。
针刺选三阴交、足三里、内关、合谷，采取补泻兼

施；隔姜灸 关 元，每 天１次，每 次３０ｍｉｎ。结 果

中医 综 合 疗 法 组 总 有 效 率 达９５％，疗 效 优 于 对

照组。

１．１．５　隔药灸 法　刘 永 林 等［１０］在 运 用 补 肾 健 脾、
温肾壮阳、活 血 化 瘀 中 药 口 服 的 基 础 上 加 用 隔 姜

灸，取穴分为两 组：①大 椎、命 门、肾 俞、脾 俞；

②中脘、中极、足三里、三阴交。两组穴位交替使

用，每日１次，每次每穴灸２壮，１５次为１疗程。
疗程间歇５ｄ，共灸５个疗程。治疗脾肾气虚或脾

肾阳 虚 型 慢 性 肾 衰 竭２１例，总 有 效 率 为９４．７％，
西药加透析 对 照 组 总 有 效 率 为６５％。说 明 隔 姜 灸

可以温经散寒，扶阳固脱，对以脾肾阳虚为主要病

机的慢性肾衰竭患者有较好的治疗效果，与中药内

服配合对缓解慢性肾衰竭患者临床症状，改善生活

质量，有良好 作 用。王 志 萍［１１］用 隔 药 灸 结 合 血 透

治疗慢性肾衰竭，取附子、肉桂、黄芪、当归、补

骨脂、仙茅、生大黄、地龙等药加工成粉，每个药

饼含药粉２．５ｇ，用 摇 饼 模 具 按 压 成 直 径２．３ｃｍ、
厚度０．５ｃｍ 大 小。穴 位 分 两 组：①大 椎、命 门、
肾俞、脾俞；②中脘、中极、足三里、三阴交。两

组穴位交替使用，每日１次，每次每穴灸２壮，１２

次为１疗程。疗程间歇３ｄ，共灸６个疗程，疗效

较好。赵粹英 等［１２］采 用 隔 药 饼 灸 结 合 西 医 透 析 疗

法，治疗慢性肾衰竭３３例，结果治疗组的疗效优

于对照组，灸治后临床症状有不同程度改善，同时

血清肌酐、尿素氮含量及中分子物质均明显下降，
血睾酮量则升高，说明隔药饼灸可提高透析治疗疗

效，促进代谢产物及毒性产物排泄，增强激素的合

成及分泌，减轻肾组织损伤，改善肾功能。

１．２　饮食疗法　赵绍琴教授［１３］强调饮食治疗的重

要性，通过大量临床观察发现高蛋白饮食患者大都

长期不 愈，而 低 蛋 白 饮 食 者 容 易 好 转，因 而 提 出

“慢性肾病忌食蛋白论”，提倡低蛋白饮食，这样有

利于减轻肾脏负担，有利于受损肾脏的修复，有利

于消除蛋白尿，提高慢性肾衰竭的治疗效果。

１．２．１　药膳　黄春林教授也强调饮食治疗的重要

性，认为一些含钙高、含磷低的食物，如田螺、蛋

清、海带、芝麻、藕粉、白菜、卷心莱、芹菜、菠

菜、西红 柿、瓜 类、甘 蔗、苹 果 等 可 供 选 择。此

外，一些中药如冬虫夏草、黄 芪、淮 山 药、黄 精、
山萸肉、茯苓、丹参、三七等可与食物做 成 炖 品、
羹剂等，如 冬 虫 夏 草 炖 鸡、淮 山 薏 米 饼［１４］。卢 义

明等［１５］用护肾汤结合中药食疗治疗慢性肾衰竭３０
例，在予高 热 量 优 质 低 蛋 白 饮 食 同 时 加 服 莲 薏 粥

（莲子２０ｇ、薏 苡 仁３０ｇ、玉 米 须３０ｇ、赤 小 豆

３０ｇ、黄芪４０ｇ、粳米５０ｇ，煮熟成粥后食用），西

药对照组３０例，治疗２个月后，发现护肾汤加莲

薏粥可延缓慢性肾衰竭的进程，疗效优于单纯西医

对症治疗。

１．２．２　茶疗　中国是茶叶的原产地，也是茶疗的

发祥地，有５　０００年以上的饮茶史，并且还将茶叶

作为 药 物 使 用，如 “神 农 尝 百 草，一 日 遇 七 十 二

毒，得荼乃解”（荼、茗均为古代 “茶”的异名）。
据 《新 修 本 草·卷 第 十 三·茗、苦 荼》［１６］记 载：
“茗，味甘、苦，微 寒 无 毒。主 瘘 疮，利 小 便，去

痰、热、渴，令人少睡。苦茗，主下气，消宿食。”
可见清热利水是绿茶的主要作用之一。现代研究发

现，绿茶具有中枢兴奋、兴奋心脏、扩张血管、降

低血压、松弛平滑肌、利尿、降低血脂、抗动脉粥

样硬化、抗血栓形成、清除自由基、抑制亚硝基化

合物合成、抗癌、抗过敏、抗病原微生物等药理作

用［１７］。绿茶能够 减 轻 炎 症 细 胞 对 肾 组 织 的 浸 润 损

害作用，有降低肌酐、尿素氮，清除自由基，改善

肾性贫血的 作 用［１８］。茶 多 酚 是 从 绿 茶 中 提 取 的 有

效成分，是由茶叶中的黄烷醇类、花色素类、花黄

素类、缩酸及缩酚酸类组成的化合物，主要成分是

６０６ 慢性病学杂志２０１３年８月第１４卷第８期　Ｃｈｒｏｎｉｃ　Ｐａｔｈｅｍａｔｈｏｌ　Ｊ，Ａｕｇｕｓｔ　２０１３，Ｖｏｌ．１４Ｎｏ．８



黄烷－３－醇衍 生 物，俗 称 儿 茶 素。茶 多 酚 因 为 可 以

防止免疫过强和炎症反应，抑制细胞和机体脂质过

氧化，同时可抗凝、抗血栓、改善血液流变学，从

而可以预防肾病进展，改善慢性肾衰竭的症状［１９］。
有学者观察到慢性肾衰竭患者用茶多酚治疗后，超

氧 化 物 歧 化 酶 （ｓｕｐｅｒｏｘｉｄｅ　ｄｉｓｍｕｔａｓｅ，ＳＯＤ）活

性明显升高，血尿素氮和血肌酐均有降低，肾功能

得到明 显 改 善［２０］。Ｔｕｌａｙａｋｕｌ等［２１］研 究 表 明 摄 入

绿茶可改善 慢 性 肾 衰 竭 的 症 状。梁 晓 平［２２］用 茶 色

素治疗慢性肾衰竭患者３２例，每日２次，２５０ｍｇ，

６周为１个疗程，前后对照发现，茶色素对慢性肾

衰竭血脂、血 流 变 学 有 明 显 改 善 作 用。周 清 发［２３］

用茶色素治疗慢性肾衰竭患者３２例，服用１个月，
显 效１４例，有 效１２例，无 效６例，总 有 效 率

８１．２５％，有明显改善脂质代谢异 常 作 用，可 以 降

低ＳＣｒ、ＢＵＮ，但对终末期肾衰疗效不佳。

１．３　运动疗法　运动疗法主要是通过各种运动方

式来预防或治疗疾病，中医认为运动必须考虑到四

时阴阳变化，《素问·移精变气论》提出 “动作以

避寒，阴居以避暑”的动静疗法，其目的就是使人

体与外界四 时 阴 阳 变 化 相 适 应。赵 绍 琴［１３］根 据 中

医理论关于 “恒动是自然界的基本规律”，古代医

家 “动而中节”则 “生 生 不 息”，并 通 过 大 量 临 床

验证，提出 “慢性肾病 宜 动 不 宜 静 论”，认 为 坚 持

适度运动有助于肾脏功能的恢复，促进受损肾组织

修复，防止肾萎缩，配合药物促进脏腑气血流畅，
以充分发 挥 药 物 的 疗 效。有 报 道 通 过 临 床 病 案 证

明，慢性肾衰竭患者坚持运动疗法配合合理药物治

疗，可取得较好的疗效［２４］。

１．４　气功疗法　张勇［２５］对１例慢性肾炎引起慢性

肾衰竭 （尿毒症）的患者，在中西医结合治疗的基

础上，采用梁士丰的 《五禽戏》自发动功，每日练

功２次，每次０．５～１ｈ，３个月后病情缓解，症状

改善，血压稳定，能胜任中度体力劳动，提示气功

疗法对慢性肾衰竭可能是一种有前途的非药物疗法。

２　实验研究

有关中医非药物疗法防治慢性肾衰竭的实验研

究较少，仅见３篇文献。Ｙｏｋｏｚａｗａ等［２６］研究发现

茶多酚可以显著降低５／６肾切除大鼠慢性肾衰竭模

型的ＢＵＮ、ＳＣｒ和 尿 蛋 白，促 进ＳＣｒ的 清 除，从

而延缓残留肾向肾衰竭发展的进程。还有研究发现

茶多酚可以抑制甲基胍的产生，从而防止尿毒症的

发生［２７］。文颖娟等［２８］用５／６肾切除慢性 肾 衰 竭 模

型，进行排毒双调综合疗法治疗，每日给中药肾衰

Ｉ号方 （含西洋参、炙 黄 芪、生 地 等 药）煎 液２ｍｌ
灌胃，灌 肠１号 （含 酒 大 黄、制 附 子、煅 龙 骨 等

药）煎液１ｍｌ灌 肠，脾 肠、肾 俞、足 三 里、三 阴

交针刺。针刺穴位按参考文献确定相应部位，每日

１次，每次 针 刺 一 侧 穴 位，左 右 侧 交 替，平 补 平

泻，留针１ｍｉｎ。以上治疗持续４周，灌胃、灌肠

每日各１次。与单一疗法的研究结果比较发现综合

疗法在改善动物状况、阻抑动物体重减轻、降低死

亡率、改善肾功能等方面疗效优于任一单一疗法，
能明显降低ＢＵＮ、ＳＣｒ的含量，抑制ＴＧＦ－β在肾

组织的表达，减轻慢性肾衰竭、肾纤维化的程度。

３　讨　论

从上述研究中可以看出，中医非药物疗法可以

改善慢性肾衰竭的某些症状，如：皮肤瘙痒、呕吐

等。在慢性肾衰竭的治疗中，多采用药物疗法结合

针灸等中医非药物疗法的综合疗法。有研究表明，
药物配合非药物疗法的综合疗法在改善肾功能和生

活质量等方面优于单一疗法，但临床研究中存在样

本小、诊断及疗效标准不统一等问题，尚未见采用

随机、对照、双盲方法进行临床研究的报道。在该

领域有关中医非药物疗法的研究中，多侧重于针灸

疗法和茶疗的研究，许多疗法如中医食疗、运动疗

法、气功 疗 法、心 理 疗 法 等 缺 乏 系 统 而 深 入 的 研

究。此外，相关的实验研究的报道也很少，中医非

药物疗法防治慢性肾衰竭的机理也有待于进一步的

研究。
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·综　述·

药 物 治 疗 高 血 压 研 究 进 展
彭晓飞，边育红

天津中医药大学中医学院，天津　３００１９３

摘要：随着社会的快速发展和人们生活水平的提高，心脑血管疾病越来越成为影响人们健康水平和寿命 的

主要原因。高血压是当今社会最常见的心血管疾病，研究表明高血压与冠心病、脑卒中、心力 衰 竭 和 肾 功

能障碍密切相关，是导致多种心血管疾病的主要危险因素之一。因此，控制高血压从而减轻心脑血 管 疾 病

的危害是当前的重要公共卫生问题，而药物治疗是高血压防治的重要手段。因此本文对药物治疗高血压 进

展进行综述。

关键词：高血压；药物；治疗
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　　高血压是指患者的收缩压或者 （和）舒张压高

于正常值，是 临 床 上 较 为 常 见 的 慢 性 心 脑 血 管 疾

病。高血压早期可伴有头晕、头 痛、失 眠、健 忘、

乏力和心悸等，后期可能导致心脏、血管、脑和肾

作者简介：彭晓飞，在 读 硕 士 研 究 生，主 要 从 事 细 胞 生 物

学及网络药理学研究工作

通讯作者：边育红，Ｅ－ｍａｉｌ：ｂｉａｎｙｕｈｏｎｇ＿２０１２＠１６３．ｃｏｍ

脏等器官功能性或器质性改变。高血压分为原发性

高血压和继发性高血压，其发病原因很多，可总结

为环境和遗传两个方面［１］。目前高血压的治疗方法

主要是药物治疗，包括中药，西药以及中西结合这

三种主要方法。

１　西药治疗高血压

抗高血压药物都是通过直接或者间接的方式来
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