
研究分析的一种预测方法 , 由于对样本容量和概率分布没有

严格的要求 , 且本身已考虑到其他各种因素的影响 , 与直线

回归法共同有数据单纯 、 运算简便易于掌握之特点 , 且近期

预测值与实际值的残差比直线回归法更小。但灰色数列模型

在本文中预测远期值时不适合 , 如预测到 1998 年 (第 9 年)

时粉尘合格率将超过 100%, 因而此模型一般用于作短期预

测。我们主张截取近 5 年资料预测后 5 年 , 因为截取越靠近

的资料 , 准确度越高 , 与将要预测的年代基本条件也越相近。

故本文所作的预测在近几年内对于掌握我市粉尘作业危

害趋势仍有重要的参考价值 , 同时亦对合理安排人 、 财和物

力治理粉尘危害提供了依据。

参考文献:

[ 1] 赵定义.灰色数列预测模型在医学中的应用 [ J] .中国卫生统

计 , 1998 , 5 (1):

[ 2] 邓聚龙.灰色系统 [M] .北京:国防工业出版社 , 1985 , 293-

343.

[ 3] 夏猛 , 张仲平 , 孙志杰.淄博市建立健全劳动卫生档案和监测网

的调查 [ J] .职业卫生与病伤 , 1990 , 5 (3):32-34.

药物穴位按摩联合治疗失眠症
Treatment of insomnia by drugs combining with point massage

曹殿凤 , 马洪娟
CAO Dian-feng , MA Hong-juan

(淄博市职业病防治院 , 山东 淄博　225067)

　　摘要:通过刺五加注射液联合穴位按摩治疗失眠症 , 疗

程 2周 , 有效率 95.0%, 疗效好 , 值得临床参考。
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1995年 6 月至 1998 年 6 月我们采用刺五加注射液联合穴

位按摩治疗失眠症 40例 , 现总结如下。

1　临床资料

选择 80例住院患者 , 均由市职业病诊断组依据国家职业

病诊断标准集体讨论确诊为职业病 , 同时符合失眠症的诊断

标准[ 1] 。全部为非安定类药物依赖型 , 并排除重大躯体疾病

和精神病史。随机分为两组 , 治疗组 40例 (男性 34 例 , 女性

6 例), 年龄 20～ 64 岁 (平均 40.3 岁), 病程 2 ～ 11 年 (平均

3.2 年), 包括慢性轻度苯中毒 26 人 、 慢性中度苯中毒 2 人 、

慢性轻度锰中毒 3 人 、 慢性重度锰中毒 1 人 、 慢性轻度二硫

化碳中毒 4 人 、 轻度听力损伤 4 人。对照组 40 例 (男性 35

例 , 女性 5 例), 年龄 21 ～ 62 岁 (平均 40.1 岁), 病程 2 年 1

月～ 13 年 (平均 3.3 年), 包括慢性轻度苯中毒 25 人 、 慢性

中度苯中毒 2 人 、 慢性轻度锰中毒 4 人 、 慢性重度锰中毒 1

人 、 慢性轻度二硫化碳中毒 3 人 、 轻度听力损伤 5 人。两组

病例资料差异无显著性 , 具有可比性。

2　治疗方法

两组均给予健脑补肾丸 , 15粒 , 1日 2 次 , 睡前加服安定

5 mg , 1 日1 次;治疗组另加刺五加注射液60 ml (黑龙江省完

达山制药厂生产)入 10%葡萄糖注射液 500 ml静脉滴注 , 1

日1 次 , 同时穴位按摩神门 、 四聪 、 三阴交各 5 分钟 , 每日 1

次。两组均治疗 1个疗程 (14 天)。

3　疗效判定标准

根据治疗后 14天内平均睡眠时间和临床症状改善情况判
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断疗效。显效:每日平均睡眠时间达 6.5 小时以上 , 临床症

状基本消失;好转:每日平均睡眠时间不足 6.5 小时 , 但较

治疗前平均延长 1 小时以上 , 临床症状明显改善;不能达到

上述标准为无效。

4　治疗结果

刺五加注射液联合穴位按摩组与对照组相比 (见表 1),

结果差异有显著性 (χ2=7.21 , P <0.05)。

表 1　两组患者药物疗效比较 例 (%)

组别 例数 显效 有效 无效 总有效

对照组 40 11 (27.5) 20 (50.0) 9 (22.5) 31 (77.5)

治疗组 40 20 (50.0) 18 (45.0) 2 (5.0) 38 (95.0)

5　讨论

刺五加注射液是从五加科植物刺五加的茎和叶中提取而

成 , 含有多种皂甙和多糖 。动物实验表明 , 本品能显著减少

小鼠的自主活动 , 抑制苯甲酸钠咖啡因引起的小鼠自发活动

的增加 , 对中枢神经系统具有双向平衡调节作用 , 并能提高

机体对有害刺激因子的非特异性抵抗力[ 2] 。按摩则可以疏通

经络 , 协调阴阳 , 调和脏腑功能 , 虽然失眠的分型较多 , 但

无论何种原因 , 最终均导致心神不宁 , 故失眠病位在心 , 神

门是心经的原穴 , 取之可养心宁神;又因失眠与肝 、 脾 、 肾

三脏器的功能活动密切相关 , 肝主藏血 , 脾主生血 , 肾主藏

精 , 精血互生 , 取三阴经之交会穴三阴交以调理心脏 , 另加

镇静安神之要穴四神聪[ 3] 。依照上述机理 , 采用刺五加注射

液配合穴位按摩以平补肝肾 、 养血活血 、 安神镇静取得了良

好的效果 , 值得临床参考。
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