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·l瞎床研究·

仙龙定痛饮治疗骨转移癌痛的临床观察

刘译鸿+ 徐凯+ 陈达灿4

({广东骞中医院，广东省广媸枣大德路ll|号，5lOl20)

摘要 目的：通过随机对照研究，探讨仙龙怒编饮治疗骨转移癌疼痛的临床疗效。方法：选择60例各类骨转移癌患者随机分为

治疗组30倒孝口对照级30铡。治疗组予袖龙定痛饮+荧施康定，对照组单纯予荑施康定。灏组治疗疼痛缓解有效率达50％

(cR+pR)靖，观察比较两组治疗前后生活质量变化(PS评分、Fuc量裹)、不良反应、美施康定的使溺荆萋变化。缝装：两照治

疗后FLIC量表评分较治疗前均有显著改善(JP<0．01)，但治疗组较对照组提高藏明显，具有显著性差辫(P<o．01)；治疗组胃

肠反应及神经系统反应有所好转，与对照组比较具有差癸性(P<0．05)；两纽荧施康定用蚤及最大量比较有明显蕉异性。结

论：强龙定痛饮对骨转移癌癌患者其有确切疗效，该蕊既改善患考癌痛痘狡，提离患者镌垒存质量，减岁喝啡类丘痛薅的褡床使

用剂量，从而相对减少其毒副反应，且未发搬毒、副作用。
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癌症疼痛是一个普遍存在的世界性问题，因此，选

择治疗骨痛的最佳方案是临床一大课题。朱良春教授

根据多年憷床经验，自制蚀龙定痛饮治疗骨转移癌疼．

痛。本骈究对铀茏定痛饮治疗骨转移癌疼痛进行髓瞻

性随机对照试验，观察其临床疗效。现报道如下。

l I随床资料

60铡病例来源于2003年10月～2∞5年lO月广

东省中隰院肿瘤科住院患者。随机分为治疗组和对照

组，治疗组30侧，其中男15例，女15例；平均年龄

(63．2士ll。1)岁；身体功麓状况评分(ps)为(1．87±

0．73)分；疼痛分级I型ll例，Ⅱ型16例，Ⅲ型3例；

生活质爨评分为(85。83±15．74)分。对照组30铡，其

中男16例，女14例；平均年龄(63．8±l 1．2)岁；身体

功能状况评分(ps)为(2．20土O．96)分；疼痛分级I型

12铡，珏型12铡，撒型6铡；生活质量评分为(85。23±

12．47)分。两组年龄、性别、疼痛分级等一般情况比

较，无统计学差异(P>0．05)，具有可比性。

瓣瘤诊断标准：按1999年中国抗瘿协会编著黪

《新编常见恶性肿瘤诊治规范》。

疼痛分级标准：按wHO(1981)制定的疼痛分级标

准。O型为蠢疼痛感觉，可以忍受，无睡眠障碍，行动

自如，无疼痛表情；I型有轻微疼痛感觉，可以忍受，轻

微睡眠障碍，行动自如，无疼痛表情；Ⅱ型疼痛感觉较

蒸，尚可忍受，有较大疆眠障碍，行动略受限，有疼痛表

情；Ⅲ型疼痛剧烈，难以忍受，有较重的睡眠障碍，行动

受限，强迫体位，剧痛表情，呻吟不止。

纳入椽准：(1)符合肿瘤诊断标准，并经影像学(x

线、MRI或ECT骨扫描)证明有骨转移者。(2)符合疼

瘸评定标准购I～疆级(按wHO疼痛分级标准)；(3)

融停放、化疗1个月以上(包括核素治疗)，仍有疼痛

者，或不愿意手术和放化疗者；(4)能口服药物，并无

药物、食物过敏史者；(5)年龄在18～80岁之闻；(6)

本人知情同意参加研究，签署知情同意书，依从性好。

排除标准：(1)高度怀疑骨转移，但找不到原发癌
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表l两组PS评分、FLIC量表评分治疗前后比较(戈±s)

灶者；(2)有精神神志病变，不能正确判断疼痛程度

者；(3)24h之内及治疗观察期问使用其他镇痛药者，

或治疗期间未能按医嘱口服药物者。

2方法

治疗方案：治疗组：仙龙定痛饮(制天南星209，补

骨脂159，骨碎补159，淫羊藿lOg，全蝎209，地龙99)，

每日1剂，每30天为1个疗程，连服2个疗程。美施

康定(北京盟蒂制药有限公司)，起始剂量为20mg，每

12h口服1次，2天1次调整剂量，每次递增或递减

10mg。对照组：美施康定，起始剂量为20mg，每12h口

服1次，2天调整1次剂量，每次递增或递减10mg。同

时给予对症支持治疗，如营养支持治疗等。

观察指标：治疗前后及治疗中每天观察疼痛程度

的变化(按wH0的疼痛分级标准)。当两组治疗疼痛

缓解有效率达50％(cR+PR)时，观察比较以下指标。

(1)生活质量：观察身体功能状况评分(PS)、FLIc量

表治疗前后变化。(2)不良反应：据wH0制定的抗癌

药急性和亚急性毒副反应的表现和分级。(3)美施康

定用量：治疗过程中美施康定用量变化及最大用量。

疗效判定标准：疼痛的疗效评定标准按wHO

(1981)制定的《疼痛评定标准》。即：完全缓解(cR)：

无痛；部分缓解(PR)：疼痛较给药前明显减轻，睡眠基

本不受干扰，能正常生活；轻度缓解(NR)：疼痛有些减

轻，但仍感有明显疼痛，睡眠、生活仍受干扰；无效

(NR)：疼痛无减轻感。

根据观察指标和数据的不同，采用sPSsll．5统计

软件进行统计分析。计量资料采用t检验，计数资料

采用x2检验，临床等级资料采用秩和检验，所有资料

均采用戈±s形式。

3 结果

在达到相同疼痛缓解有效率50％(cR+PR)时，

观察以下指标。

3。1 PS评分、FLIc量表改善比较(表1)：治疗组和对

照组治疗前后Ps评分无明显差异(P>o．05)，两组治

疗后FLIC量表评分较治疗前均有极显著性改善(P<

0．01)，但治疗组较对照组提高更明显，具有极显著性

差异(P<0．01)。

3．2不良反应比较：胃肠反应恶心呕吐，治疗组由治

疗前3例下降为治疗后2例，对照组由治疗前4例增

加为治疗后9例，两组比较具有显著性差异(P<

o．05)；神经系统便秘症状，治疗组由治疗前3例下降

为治疗后l例，对照组由治疗前5例增加为治疗后8

例，两组比较具有显著性差异(P<o．05)；余各项比较

无统计学意义(尸>0．05)。

3．3美施康定用量比较：治疗组30例患者中有12例

(40％)患者可以完全不使用美施康定，4例(13．3％)

患者治疗后美施康定可以减量至0，余14例(46．7％)

患者美施康定用量一般在20—30mg q12h，其中最大

用量为90mg q12h；对照组30例患者美施康定用量一

般在30—50mg q12h，其中最大用量为120mg q12h。

可见治疗组可以明显减轻美施康定的临床剂量。

4讨论

骨转移癌属中医学中“骨瘤”、“骨蚀”、“骨瘘

疮”、“骨疽”、“骨痹”等范畴。其病因病机不外“不荣

则痛”、“不通则痛”两方面。肾虚不能养髓生骨，为

“不荣”的主要原因；而“不通则痛”的病机，多与痰凝

血瘀有关。其病位在经筋骨骱，以肾虚为本，标实应抓

住“痰”、“瘀”两端，治宜化痰散结、温阳通络，四法合

用，方可使筋骨得荣，痰瘀得化，血络得通而症消痛止。

方中天南星苦辛温，其性燥烈，专走经络，以其专

治痰瘀阻于经络，肢体关节疼痛、麻木，故选为主药。

淫羊藿擅补肾壮阳，强筋健骨，祛风除湿，促进骨质修

复而止骨痛，为臣药；补骨脂功善补肾助阳，逐冷除顽

痹，骨碎补功能补肾强骨，活血止痛，因其能主骨中毒

气、风血疼痛，故本方以其为佐药；地龙咸寒清热，走窜

能通经活络，引诸药至病所，故用其为使药。全蝎《本

革纲目》谓其“穿筋透骨”，两药合用，相得益彰，外通

经络，内走筋骨，止痛之效最好。该方体现了化痰、散

结、温阳、通络四法合用之妙，使筋骨得荣，痰瘀得化，

血络得通而痛止。由此可见，仙龙定痛饮对骨转移癌

痛患者具有一定疗效，它能改善患者癌痛症状，提高患

者的生存质量，减少吗啡类止痛药的临床使用剂量，从

而相对减少其毒副反应，且未发生毒、副作用。

(2007—03—16收稿)
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