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摘要: 目的: 探讨养心通脉方治疗气阴两虚挟血瘀型冠心病心绞痛的临床疗效。方法: 78 例气阴两虚挟血瘀型冠心病心绞痛

患者按随机数字表法分为对照组 39 例和观察组 39 例。对照组给予常规西药治疗，观察组在对照组基础上给予养心通脉方加

减治疗，比较两组患者的临床疗效。结果: 治疗后观察组患者心绞痛发作次数明显少于治疗前及对照组的发作次数 ( P ＜
0. 05) ; 观察组缓解心绞痛有效率为 89． 7%，对照组缓解心绞痛有效率为 76． 9% ; 两组有效率比较有显著性差异( P ＜ 0． 05) 。
结论: 养心通脉方治疗气阴两虚挟血瘀型冠心病心绞痛疗效显著。
文献引用: 覃裕旺，朱智德，卢健棋，等． 养心通脉方治疗气阴两虚挟血瘀型冠心病心绞痛临床研究［J］． 中医学报，2015，30
( 3) : 428 － 429，432．
关键词: 养心通脉方; 冠心病; 心绞痛; 气阴两虚证; 血瘀证

DOI: 10． 16368 / j． issn． 1674 － 8999． 2015． 03． 145
中图分类号: R259． 414 文献标志码: A 文章编号: 1674 － 8999( 2015) 03 － 0428 － 03

Clinical Research on Yangxin Tongmai Prescription Treatment of
Coronary Heart Disease Angina with Qi －Yin Deficiency and Blood Stasis Type
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Abstract: Objective: To explore the clinical curative effect of treating angina pectoris in coronary heart disease with Yangxin Tongmai
Decoction． Methods: 78 patients are divided into the control group 39 cases and the observation group 39 cases in random． The control
group are given conventional western treatment． The observation group are given Yang xin Tongmai Decoction on the basis of convention-
al western treatment，and comparing the clinical curative effect of the two groups． Results: The attack frequency of angina pectoris in ob-
servation group was less than that of the prior treatment and the control group． The difference is statistically significant( P ＜ 0． 05) ． The
total effective rate in observation group is 89． 7%，which is more than that of the control group76． 9% ． Compared with the resultof the
two groups，the difference is statistically significant( P ＜ 0． 05) ． Conclusion: Yixin Tongmai Decoction has good clinic effect in treatmeng
angina pectoris，worth wide promotion and application in clinical．
Reference citation: QIN Yuwang，ZHU Zhide，LU Jianqi，et al． Clinical Research on Yangxin Tongmai Prescription Treatment of Coro-
nary Heart Disease Angina with Qi － Yin Deficiency and Blood Stasis Type［J］． China Journal of Chinese Medicine，2015，30 ( 3 ) :

428 － 429，432．
Key words: Yangxin Tongmai Decoction; coronary heart disease; angina pectoris; qi yin deficiency; blood stasis

冠心病心绞痛是由于冠状动脉粥样硬化和冠状动脉功

能性改变( 痉挛) 导致心肌需氧和供氧之间暂时失去平衡而

发生心肌缺血或功能障碍，以发作性胸痛、胸闷为主要临床

表现。冠心病心绞痛为临床常见的心血管病，以老年人发病

较为常见，属于中医“胸痹”“厥心痛”等范畴。近年来，冠心

病心绞痛发病率不断上升，已成为影响人们生活质量的主要
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心血管疾病之一，其中尤以虚证为多。笔者选择 78 例气阴

两虚挟血瘀型冠心病心绞痛患者为研究对象，采用全国名老

中医李锡光教授多年的经验方养心通脉方加减联合常规西

药进行治疗，疗效显著，现报道如下。

1 资料与方法

1． 1 一般资料 选取 2012 年 3 月—2013 年 8 月于广西中

医药大学第一附属医院就诊的气阴两虚挟血瘀型冠心病心

绞痛患者 78 例，将患者按随机数字表法分为对照组和观察

组，每组各 39 例。其中对照组男 22 例，女 17 例; 年龄 42 ～
72( 51． 7 ± 7． 2) 岁; 病程 3 个月 ～ 2 a; 合并高血压 30 例，2 型

糖尿病 20 例; 稳定性心绞痛 27 例，不稳定性心绞痛 12 例。
观察组男 25 例，女 14 例; 年龄 45 ～ 73 ( 55． 6 ± 5． 3) 岁; 病程

2． 5 个月 ～ 3 a; 合并高血压 29 例，2 型糖尿病 22 例; 稳定性

心绞痛 25 例，不稳定性心绞痛 14 例。两组患者性别、年龄、
病程等一般资料经统计学处理，差异无统计学意义 ( P ＞
0. 05) ，具有可比性。
1． 2 病例纳入标准 ①冠心病心绞痛诊断标准采用《缺血

性心脏病的命名及诊断标准》［1］。②中医辨治标准参照卫生

部《中药新药治疗胸痹( 冠心病心绞痛) 的临床研究指导原

则》［2］。
1． 3 病例排除标准［3］ ①患者为妊娠期或哺乳期妇女; ②
经检查证实为冠心病急性心肌梗死及其他心脏病、更年期症

候群、甲亢、颈椎病、胆心病、胃及食管反流所致胸痛者; ③合

并重度高血压，重度心肺功能不全，重度心律失常，肝、肾、造
血系统等严重原发性疾病，精神病患者; ④过敏体质或对多

种药物过敏者;⑤患者治疗期间未坚持服药，或治疗期间服

用其它药物。
1． 4 治疗方法 两组患者均按冠心病二级预防治疗，给予

抗血小板、调脂、β受体阻滞剂、控制血压、控制血糖等治疗。
观察组患者在上述疗法的基础上给予养心通脉方加减

治疗，药物组成: 人参 10 g，麦冬 20 g，五味子 10 g，黄芪 30 g，

白茯苓 30 g，丹参 15 g，炒白术 10 g，当归 15 g，川芎 15 g，郁

金 15 g，木香 8 g，陈皮 8 g，炙甘草 6 g。30 剂，水煎服，每日 1
剂，早晚饭后 0． 5 h 温服。连续用药 1 个月为 1 个疗程。1
个疗程后比较两组患者用药前后心绞痛的发作次数及临床

疗效。
1． 5 疗 效 判 定 标 准 参 照《中 药 新 药 临 床 研 究 指 导 原

则》［2］。显效: 临床消失或基本消失，即心绞痛发作消失或基

本消失; 有效: 疼痛发作次数、程度及持续时间有明显减轻，

即心绞痛有较大明显改善，发作次数减少; 无效: 症状基本与

治疗前相同。
有效率 = ( 显效 + 有效) /n × 100%

1． 6 统计学方法 采用 SPSS 20． 0 统计学软件进行分析，计

量资料采用均数 ± 标准差( 珋x ± s) 表示，进行 t 检验; 计数资料

采用 χ2 检验。P ＜ 0． 05 表示差异有统计学意义。

2 结果

2． 1 两组冠心病心绞痛发作次数比较 见表 1。

表 1 两组冠心病心绞痛患者治疗前后心绞痛

发作次数比较 ( 珋x ± s，次)

组别 n 时间 发作次数

对照组 39
治疗前 2． 62 ± 1． 73

治疗后 1． 52 ± 0． 86

观察组 39
治疗前 2． 95 ± 1． 84

治疗后 0． 94 ± 0． 22* #

注: 与本组治疗前比较，* P ＜ 0． 05; 与对照组治疗后比较，#P ＜

0. 05

2． 2 两组临床疗效比较 见表 2。
表 2 两组冠心病心绞痛患者疗效比较 例

组别 n 显效 有效 无效 有效率( /% )

对照组 39 12 18 9 76． 9

观察组 39 15 20 4 89． 7*

注: 与对照组比较，* P ＜ 0． 05

3 讨论

冠心病心绞痛作为一种心脑血管疾病，临床上以发作性

胸痛为主要特点，以心前区、胸骨后为主要疼痛部位，常由于

患者多劳、情志变化过度( 过怒、过悲、过思、过度兴奋) 、饮食

不节、生活习惯不调、寒邪侵袭等引起。近几年冠心病心绞

痛发病率不断上升，危险程度高，被誉为“人类健康的第一杀

手”［3］。中医治疗冠心病心绞痛临床疗效已得到充分肯定。
赵永顺［4］采用通脉活血汤治疗冠心病心绞痛 50 例，结果显

示有效率 88%，高于单纯采用西药治疗( P ＜ 0． 05 ) 。李武

卫［5］观察通心散对冠心病心绞痛患者血管内皮功能的影响，

结果通心散可有效降低血浆 ET 水平，升高血浆 NO 水平，表

明通心散具有改善和保护冠心病心绞痛患者血管内皮功能

的作用。
中医并无冠心病心绞痛之名，但是自《黄帝内经》始即有

“卒心痛”“厥心痛”“真心痛”之称。《金匮要略》则将“心

痛”称为“胸痹”，且认为该病病因病机为“阳微阴弦”，即上

焦阳气不足，下焦阴寒气盛，为本虚标实之证。广西中医药

大学第一附属医院全国名老中医李锡光教授认为，胸痹以心

气( 阳) 虚为主，气损及阴，日久以气阴两虚多见，常夹有瘀血

痰浊，提出胸痹以气阴两虚为本，瘀血痰浊为标的理论，研制

出具有益气养阴、活血祛瘀、养心通脉之功效的经验方养心

通脉方。方中黄芪大补脾肺之气，佐以人参大补机体之元气

使补益之功显著，固本培根，益全身之气血; 麦冬、五味子养

心阴，清心火，与人参合为生脉散，益气养阴，可缓解乏力、心
悸气短、口干等气阴两虚之症状; 丹参、川芎活血行血，有祛

瘀生新而又不伤血之效; 茯苓、白术健脾益气; 当归养血活

血; 郁金、木香、陈皮行肝脾之气，使气行则血行; 炙甘草健脾

之同时亦能调和诸药，此方多药配伍，标本兼治，使气血复，

瘀血去，心痛止。
既往研究中表明养心通脉方对于异丙肾上腺素诱导

的大鼠急性心肌缺血有很好的保护作用［6-7］。养心通脉方

可降低心衰大鼠血清 AngⅡ、TNF-α、IL-6 ( 下转第 432 页)
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已病治未病; 不治已乱治未乱。”中医强调的“治未病”包含

着“未病先防”和“既病防变”两方面的内容，在临床中注重

调查研究与诊断治疗的同时也不能忽视患者的预防和调护

工作。在调查问卷结束后除了给予患者最科学的治疗外还

将给予每位患者一份与患者疾病证型相符合的健康教育处

方，更好的配合医生的治疗，使患者早日康复。关于健康教

育处方的研制及具体内容将另文介绍。

3 结论

CAG 是慢性胃炎中的一种，其部分症状并不典型，很容

易被人们 所 忽 视，但 癌 变 率 较 高［2，11］，5 年 生 存 率 尚 不 足

20%［12］。对 CAG 患者要做到早发现、早诊断、早治疗，长期

随访，嘱患者要做到坚持日常调护和坚持定期复查。基于

此，本调查问卷所涵盖的内容既可以有效地指导临床、方便

收集 CAG 相关证候信息，又可以帮助患者了解病情，增强患

者依从性。同时又将治疗与保健有机结合起来，使患者得到

更贴心、更完善的照扶，真正地做到以人为本、服务于人。
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( 上接第 429 页) 水平( P ＜ 0． 05) ，左室重量指数、心肌细胞

凋亡指数明显降低( P ＜ 0． 05 ) ［8］。临床观察养心通脉胶囊

治疗胸痹 100 例，临床疗效总有效率为 94. 0%［9］。
本文研究结果显示，观察组患者治疗后心绞痛发作次数

较治疗前及对照组可见明显减少，且观察组患者治疗的有效

率为 89． 7%，对照组患者治疗的有效率 76． 9%，观察组患者

治疗的有效率明显高于对照组，二者结果相比具有显著的差

异性。这说明养心通脉方联合西医疗法治疗冠心病心绞痛

的临床疗效显著，值得进一步研究。
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