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[摘要] 目的：通过网状Meta分析评估不同针灸疗法治疗月经性偏头痛（MM）的有效性。方法：检索中国知网

（CNKI）、万方（Wanfang）、Web of Science等数据库，收集不同针灸疗法治疗MM的随机对照试验（RCT），以视觉

模拟量表（VAS）评分、总有效率、偏头痛特异性生活品质量表（MSQ）评分为结局指标，使用Stata 14.0和Addis进

行网状Meta分析。结果：共纳入10篇文献，包括573例患者，涉及8种干预措施（针刺、温针灸、耳穴综合疗法、针

药、热敏灸、中药、假针刺及西药）。网状Meta分析结果显示，耳穴综合疗法、温针灸、针药、针刺、热敏灸、中药、假

针刺降低VAS评分的效果均优于西药（ <0.05）；耳穴综合疗法降低VAS评分的效果优于针刺、假针刺（ <0.05）。

耳穴综合疗法、针药降低VAS评分的效果均优于中药（ <0.05）。耳穴综合疗法、针药总有效率均优于中药（ <

0.05）；耳穴综合疗法、温针灸、热敏灸、针刺总有效率均优于西药（ <0.05）。耳穴综合疗法、针刺提高MSQ评分的

效果均优于西药（ <0.05）；耳穴综合疗法提高MSQ评分的效果优于假针刺（ <0.05）。VAS评分、总有效率、MSQ

评分SUCRA排序均显示耳穴综合疗法为最优治疗措施的概率最大。结论：耳穴综合疗法、针药、针刺、中药、温针

灸、热敏灸、假针刺、西药均可提高MM的临床疗效，其中耳穴综合疗法在降低MM发作疼痛程度，提高患者生活

质量、治疗的总有效率方面表现较好。
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Network Meta-Analysis of Different Acupuncture Therapies for Menstrual

Migraine

[Abstract] Objective: To evaluate the effectiveness of different acupuncture therapies for menstrual

migraine (MM) through network meta-analysis. Methods: Databases including the China National Knowledge

Infrastructure (CNKI), Wanfang, and Web of Science were searched to collect randomized controlled trials

(RCTs) on various acupuncture therapies for MM. The visual analogue scale (VAS) score, total effective rate,

and migraine-specific quality of life questionnaire (MSQ) score were used as outcome indicators, and Stata 14.0

and Addis were used for network meta-analysis. Results: A total of 10 literatures were included, involving 573

patients and 8 intervention measures (acupuncture, warm acupuncture, auricular integrative therapy, acupuncture

combined with medicine, heat -sensitive moxibustion, traditional Chinese medicine, sham acupuncture, and

western medicine). The results of the network meta-analysis showed that the effects of auricular integrative

therapy, warm acupuncture, acupuncture combined with medicine, acupuncture, heat -sensitive moxibustion,

traditional Chinese medicine, and sham acupuncture in reducing VAS scores were better than those of western

medicine (P<0.05). The effect of auricular integrative therapy in reducing VAS scores was better than that of
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月 经 性 偏 头 痛 （ menstrual migraines， MM） 是 一 种 与 卵 巢

周 期 变 化 有 密 切 关 系 的 特 殊 类 型 的 偏 头 痛 ， 其 发 作 时 段 局 限

于 月 经 来 潮 的 前 圆 d 至 月 经 期 的 第 猿 天 ， 且 在 至 少 连 续 3 个 月 经

周 期 中 有 2 次 以 上 周 期 性 发 作 [1]。 流 行 病 学 研 究 显 示 ， MM 的 患

病 率 为 4%耀70%[2]， 女 性 患 偏 头 痛 概 率 约 为 男 性 3 倍 [3]。 60% 的

女 性 经 历 过 MM[4]， 且 具 有 低 龄 化 发 病 趋 势 [2， 5]。 与 非 MM 相 比 ，

MM 患 者 症 状 更 重 、 疼 痛 时 间 更 长 、 对 药 物 的 敏 感 性 更 差 [3,6-8]，

给 女 性 患 者 的 教 育 追 求 、 日 常 生 活 及 职 业 活 动 带 来 了 极 大 的

困 扰 与 挑 战 。

当 前 ， 现 代 医 学 对 MM 的 治 疗 主 要 以 药 物 为 主 ， 如 曲 坦 类

药 物 、 非 甾 体 抗 炎 药 、 雌 激 素 类 制 剂 、 麦 角 胺 类 、 降 钙 素 基 因

相 关 肽 受 体 拮 抗 剂 及 止 呕 剂 等 [9-11]。 西 药 虽 服 用 方 便 ， 止 痛 快 ，

但 药 物 带 来 的 不 良 反 应 [12]、 药 物 依 赖 性 [13] 对 患 者 造 成 的 负 担

不 容 忽 视 。 针 灸 疗 法 具 有 高 安 全 性 、 低 毒 副 作 用 、 操 作 简 便 和

经 济 实 惠 的 特 点 [14]， 在 治 疗 MM 方 面 具 有 显 著 的 疗 效 。 临 床 中

针 灸 疗 法 种 类 繁 多 ， 各 具 特 色 。 吴 佳 倩 等 [15]对 针 灸 治 疗 MM 进

行 Meta 分 析 ， 得 出 针 灸 疗 效 普 遍 高 于 单 纯 药 物 的 结 论 。 目 前

暂 无 研 究 比 较 不 同 针 灸 疗 法 治 疗 MM的 效 果 ， 这 使 临 床 医 生 对

于 不 同 针 灸 疗 法 的 优 劣 效 果 无 明 确 定 论 。 本 研 究 通 过 网 状 Meta

分 析 方 法 对 比 了 各 种 针 灸 疗 法 的 疗 效 ， 旨 在 筛 选 出 治 疗 MM

的 最 佳 针 灸 方 案 ， 为 针 灸 治 疗 该 病 提 供 循 证 医 学 依 据 ， 并 为

临 床 医 生 的 诊 疗 选 择 提 供 指 导 。 此 外 ， 假 针 刺 作 为 临 床 研 究

的 对 照 组 是 当 前 的 研 究 趋 势 ， 本 研 究 将 其 纳 入 网 状 Meta 分 析

中 ， 探 讨 了 假 针 刺 的 安 慰 剂 效 应 ， 旨 在 为 针 刺 治 疗 的 有 效 性

和 机 制 研 究 提 供 更 为 科 学 和 系 统 的 证 据 。

1 资料与方法

1.1 注册 本 研 究 已 在 PROSPERO 平 台 注 册 （ 注 册 号 ： CRD

42024605956） 。

1.2 文献检索策略 根 据 各 自 检 索 规 则 检 索 中 国 知 网 、 万 方

数 据 库 、 维 普 数 据 库 、 中 国 生 物 医 学 文 献 服 务 系 统 、 PubMed、

Web of Science、 Embase， 检 索 时 限 均 从 建 库 至 2024年 9月 1日 。

中 文 检 索 词 包 括 经 行 头 痛 、 月 经 性 偏 头 痛 、 针 刺 、 温 针 灸 、 耳 穴

综 合 疗 法 、 艾 灸 、 临 床 研 究 、 随 机 对 照 实 验 、 随 机 等 ； 英 文 检 索

采 取 主 题 词 结 合 自 由 词 的 方 法 ， 主 要 包 括 Menstrual migraine 、

Menstrual headache 、 Acupuncture 、 Moxibustion、 warm needle 、

Randomized Controlled Trial 等 。 以 Pubmed 数 据 库 为 例 ， 分 为

4 组 检 索 词 进 行 组 合 检 索 ： （ 1） "migraine disorders", "headache",

"migraine"; （ 2） "menstruation", "perimenstrual"; （ 3） "medicine,

Chinese traditional", "Zhong Yi Xue", "traditional medicine,

Chinese", "Chinese traditional medicine", "traditional Chinese

medicine", "acupuncture", "acupuncture therapy", "moxibustion",

"warm needle acupuncture", "heat needling", "heat -sensitive

moxibustion", "thermosensitive moxibustion"; （ 4） "randomized

controlled trials", "clinical trials, randomized", "trials, ran原

domized clinical", "controlled clinical trials, randomized" 。 布

尔 逻 辑 运 算 符 “ OR” 连 接 组 内 检 索 词 ， “ AND” 用 于 连 接 4 组 检

索 词 。

1.3 纳入标准 （ 1） 随 机 对 照 研 究 （ randomized controlled

trail， RCT） ， 语 种 限 中 文 、 英 文 。 （ 2） 研 究 对 象 ： 符 合 MM 诊 断 标

准 [9] 的 患 者 ， 不 限 年 龄 、 病 程 。 （ 3） 干 预 措 施 ： 观 察 组 分 别 采 用

针 刺 、 温 针 灸 、 针 药 、 耳 穴 综 合 疗 法 、 热 敏 灸 等 治 疗 方 法 中 的

一 种 ， 对 照 组 采 用 中 药 、 假 针 刺 、 西 药 等 治 疗 方 法 中 的 一 种 。

（ 4） 结 局 指 标 ： 视 觉 模 拟 量 表 （ visual analogue scale ， VAS） 评

分 、 总 有 效 率 、 偏 头 痛 特 异 性 生 活 品 质 量 表 （ migrainespecific

quality of life questionnaire ， MSQ） 评 分 。

1.4 排除标准 （ 1） 文 献 综 述 、 会 议 记 录 、 临 床 经 验 、 个 案 报

道 、 动 物 实 验 等 ； （ 2） 重 复 利 用 的 数 据 ； （ 3） 无 法 获 取 原 文 ； （ 4）

文 献 质 量 过 低 ； （ 5） 结 局 指 标 不 符 合 。

1.5 数据提取 由 两 位 研 究 者 根 据 纳 入 标 准 和 排 除 标 准 独

立 进 行 筛 选 ， 若 有 分 歧 ， 则 由 第 三 位 研 究 者 协 助 解 决 。 资 料 提

取 的 内 容 包 括 第 一 作 者 、 发 表 年 份 、 样 本 数 量 、 年 龄 、 干 预 措

施 、 治 疗 周 期 及 结 局 指 标 。

acupuncture and sham acupuncture (P<0.05). The effects of auricular integrative therapy and acupuncture combined

with medicine in reducing VAS scores were better than that of traditional Chinese medicine (P<0.05). The total

effective rates of auricular integrative therapy and acupuncture combined with medicine were better than that

of traditional Chinese medicine (P <0.05). The total effective rates of auricular integrative therapy, warm

acupuncture, heat-sensitive moxibustion, and acupuncture were better than that of western medicine (P<0.05).

The effects of auricular integrative therapy and acupuncture in increasing MSQ scores were better than that of

western medicine (P<0.05). The effect of auricular integrative therapy in increasing MSQ scores was better than

that of sham acupuncture (P<0.05). The SUCRA rankings of VAS scores, total effective rates, and MSQ scores

all showed that the auricular integrative therapy had the highest probability of being the optimal treatment

measure. Conclusion: Auricular integrative therapy, acupuncture combined with medicine, acupuncture, traditional

Chinese medicine, warm acupuncture, heat-sensitive moxibustion, sham acupuncture, and western medicine can

all improve the clinical efficacy of MM. Among them, the auricular integrative therapy demonstrated better

performance in reducing the pain intensity of MM, improving patients' quality of life, and the total effective

rate of treatment.

[Keywords] menstrual migraine; systematic review; network meta-analysis; acupuncture; auricular integrative

therapy; traditional Chinese medicine
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1.6 质量评价 两 位 研 究 者 使 用 Cochrane 手 册 中 的 偏 倚 风

险 评 估 工 具 独 立 进 行 评 估 ， 并 利 用 RevMan 5.4 对 纳 入 文 献 的

偏 倚 风 险 进 行 评 价 。

1.7 统计学方法 采 用 Stata 14.0 及 Addis 软 件 进 行 网 状 Meta

分 析 ， 绘 制 各 干 预 措 施 的 证 据 网 络 图 和 漏 斗 图 ， 连 续 性 变 量

用 均 数 差 值 （ mean difference ， MD） 及 其 95% 可 信 区 间 （ confi原

dence ， CI） 表 示 效 应 量 ； 二 分 类 变 量 用 比 值 比 （ odd ratio， OR）

及 其 95%CI表 示 效 应 量 。 通 过 节 点 分 析 模 型 检 验 一 致 性 ， 并 绘

制 各 干 预 措 施 的 等 级 概 率 排 序 表 。

2 结 果

2.1 文献筛选结果 检 索 发 现 289篇 相 关 文 献 ， 经 NoteExpress

软 件 去 重 后 得 到 230 篇 文 献 ， 经 阅 读 标 题 和 摘 要 筛 选 后 得 到

19 篇 文 献 ， 经 阅 读 全 文 后 得 到 10 篇 文 献 。 筛 选 流 程 见 图 1 。

图 1 文献筛选流程图

2.2 纳入文献基本信息 纳 入 的 10 篇 文 献 [16-25]均 为 随 机 对 照

试 验 ， 包 括 573 例 患 者 ， 病 例 来 源 均 为 门 诊 或 住 院 部 。 纳 入 研

究 的 基 本 特 征 见 表 1 。

2.3 偏倚风险评价结果 纳 入 的 10篇 文 献 均 采 用 随 机 方 式 分

组 ， 其 中 2 篇 文 献 [24-25] 说 明 了 对 随 机 方 案 的 分 配 隐 藏 ， 4 篇 文

献 [17-18， 20， 24]说 明 了 对 受 试 者 采 用 盲 法 ； 1篇 文 献 [25]说 明 了 因 干 预

措 施 无 法 施 盲 。 所 有 文 献 结 局 数 据 完 整 ， 无 选 择 性 报 告 评 价

为 低 风 险 。 纳 入 的 10 篇 文 献 ， 偏 倚 风 险 评 估 结 果 见 图 2~3 。

图 2 偏倚风险评估图

图 3 偏倚风险汇总图

2.4 网状关系图和一致性分析结果

2.4.1 网 状 关 系 图 不 同 针 灸 疗 法 在 改 善 MM 症 状 有 效 率 、

表 1 纳入文献基本信息

序 号 第 一 作 者 发 表 年 份 组 别 n 病 程 （ x依s ， 年 ） 年 龄 （ x依s ， 岁 ） 干 预 措 施 疗 程 结 局 指 标

1 郦 雪 芬 [16] 2019年 观 察 组 29 1.23依0.44 31.27依5.34 针 刺 3 个 月 经 周 期 淤于盂

对 照 组 29 1.12依0.58 29.75依6.12 西 药

2 周 梦 媛 [17] 2019年 观 察 组 29 7.40依6.31 33.10依6.14 针 刺 3 个 月 经 周 期 淤盂

对 照 组 26 6.48依4.66 33.27依6.87 假 针 刺

3 汪 杏 [18] 2019年 观 察 组 17 3 个 月 以 上 32.29依7.02 针 刺 3 个 月 经 周 期 淤

对 照 组 14 3 个 月 以 上 33.86依7.86 假 针 刺

4 刘 凌 岩 [19] 2020年 观 察 组 30 13.77依6.12 32.43依6.60 温 针 灸 3 个 月 经 周 期 淤于

对 照 组 30 12.87依6.06 31.73依6.66 西 药

5 张 雨 桐 [20] 2020年 观 察 组 25 6 个 月 以 上 18~50岁 针 刺 3 个 月 经 周 期 淤

对 照 组 21 6 个 月 以 上 18~50岁 假 针 刺

6 马 文 君 [21] 2020年 观 察 组 36 1.64依0.79 27.53依5.62 针 药 3 个 月 经 周 期 淤于

对 照 组 36 2.29依0.83 31.08依6.91 中 药

7 步 姣 [22] 2020年 观 察 组 35 6.34依1.64 29.83依8.06 针 药 3 个 月 经 周 期 淤于

对 照 组 34 6.46依1.75 28.68依6.79 中 药

8 赵 艺 圆 [23] 2020年 观 察 组 30 未 提 及 30.59依4.11 针 药 3 个 月 经 周 期 淤于

对 照 组 30 未 提 及 30.56依4.21 西 药

9 匡 丽 萍 [24] 2023年 观 察 组 29 12.10依3.30 31.93依4.98 热 敏 灸 3 个 月 经 周 期 淤于

对 照 组 30 11.93依3.97 32.70依5.45 西 药

10 李 瑞 [25] 2024年 观 察 组 31 5.71依4.63 30.23依5.90 耳 穴 综 合 疗 法 1 个 月 经 周 期 淤于盂

对 照 组 32 6.05依4.38 29.53依6.16 普 通 针 刺

注：淤VAS评分；于总有效率；盂MSQ评分。
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疼 痛 程 度 及 偏 头 痛 生 活 质 量 三 方 面 的 网 状 关 系 见 图 4 ， 不 存

在 独 立 治 疗 措 施 ， 干 预 措 施 包 括 直 接 比 较 和 间 接 比 较 。 本 研

究 具 备 进 行 网 状 Meta分 析 的 基 本 条 件 。

2.4.2 一 致 性 分 析 节 点 劈 裂 显 示 ， 总 有 效 率 、 VAS 评 分 及

MSQ 评 分 直 接 比 较 与 间 接 比 较 的 结 果 差 异 无 统 计 学 意 义 （ >

0.05） ， 故 采 用 一 致 性 模 型 。 （ 见 表 2~4） 指 标 标 尺 缩 减 参 数

（ potential scale reduced factor， PSRF） 趋 向 1， 表 示 收 敛 性 良 好 。

表 2 VAS评分的节点劈裂表

直 接 间 接

相 关 系 数 标 准 误 相 关 系 数 标 准 误

西 药 V S 针 刺 - 1 . 9 0 0 . 4 8 - 0 . 1 0 2 6 . 4 4 0 . 9 5

西 药 V S 温 针 灸 - - - - -

西 药 V S 热 敏 灸 - - - - -

西 药 V S 针 药 - 2 . 8 0 0 . 5 5 - 0 . 3 9 2 7 . 3 5 0 . 9 5

针 刺 V S 耳 穴 综 合 疗 法 - 1 . 2 7 0 . 4 5 3 . 7 8 1 1 1 . 9 2 0 . 9 6

针 刺 V S 假 针 刺 0 . 5 2 0 . 3 0 3 . 7 1 5 9 . 9 4 0 . 9 6

中 药 V S 针 药 - 0 . 7 8 0 . 2 1 - 4 . 1 7 5 4 . 7 2 0 . 9 5

表 3 总有效率的节点劈裂表

直 接 间 接

相 关 系 数 标 准 误 相 关 系 数 标 准 误

西 药 V S 针 刺 1 . 5 2 0 . 7 2 - 0 . 6 5 9 4 . 9 7 0 . 9 8

西 药 V S 中 药 1 . 6 7 0 . 8 1 1 . 1 2 6 7 . 9 9 0 . 9 9

西 药 V S 温 针 灸 - - - - -

西 药 V S 热 敏 灸 - - - - -

西 药 V S 针 药 1 . 3 5 0 . 7 3 0 . 8 9 5 3 . 1 5 0 . 9 9

针 刺 V S 耳 穴 综 合 疗 法 2 . 1 3 1 . 1 0 - 2 . 2 2 1 8 9 . 9 0 0 . 9 8

针 药 V S 中 药 1 . 5 1 0 . 4 6 2 . 4 2 1 0 6 . 3 5 0 . 9 9

表 4 MSQ评分的节点劈裂表

直 接 间 接

相 关 系 数 标 准 误 相 关 系 数 标 准 误

西 药 V S 针 刺 1 4 . 2 3 1 . 2 3 2 . 0 0 4 4 4 . 6 5 0 . 9 8

针 刺 V S 耳 穴 综 合 疗 法 1 8 . 4 2 1 1 . 2 0 - 2 8 . 1 7 2 8 1 1 . 8 6 0 . 9 9

针 刺 V S 假 针 刺 - 6 . 7 2 3 . 9 7 - 2 8 . 8 3 3 3 8 3 . 2 9 1 . 0 0

2.5 网状Meta分析结果

2.5.1 月 经 性 偏 头 痛 疼 痛 程 度 改 善 情 况 10 项 RCT 报 告 了

VAS 评 分 。 网 状 Meta 分 析 结 果 显 示 ， 耳 穴 综 合 疗 法 、 温 针 灸 、 针

药 、 热 敏 灸 、 中 药 、 假 针 刺 降 低 VAS 评 分 的 效 果 均 优 于 西 药

（ <0.05） ； 耳 穴 综 合 疗 法 降 低 VAS 评 分 的 效 果 优 于 针 刺 、 假 针

刺 （ <0.05） ； 耳 穴 综 合 疗 法 、 针 药 降 低 VAS 评 分 的 效 果 均 优 于

中 药 （ <0.05） 。 （ 见 表 5） SUCRA 排 序 结 果 显 示 ： 耳 穴 综 合 疗 法

（ SUCRA=95.4） 跃 温 针 灸 （ SUCRA=80.3） 跃 针 药 （ SUCRA=63.7）

跃 针 刺 （ SUCRA=56.1） 跃 热 敏 灸 （ SUCRA=45.8） 跃 中 药 （ SUCRA=

30.3） 跃 假 针 刺 （ SUCRA=28.2） 跃 西 药 （ SUCRA=0.3） 。 提 示 耳 穴

综 合 疗 法 是 最 优 治 疗 措 施 的 可 能 性 最 大 。 （ 见 图 5）

图 5 VAS评分 SUCRA排序图

P> | z |治 疗 方 法

P> | z |治 疗 措 施

治 疗 措 施 P> | z |

表 5 VAS评分网状 Meta分析结果

治 疗 耳 穴 综 合 疗 法 温 针 灸 针 药 针 刺 热 敏 灸 中 药 假 针 刺

耳 穴 综 合 疗 法 - - - - - - -

温 针 灸 - 0 . 6 7 （ - 2 . 1 0 ， 0 . 7 6 ） - - - - - -

针 药 - 1 . 0 9 （ - 2 . 7 6 ， 0 . 5 8 ） - 0 . 4 2 （ - 1 . 6 6 ， 0 . 8 2 ） - - - - -

针 刺 - 1 . 2 7 （ - 2 . 1 5 ， - 0 . 3 9 ） a - 0 . 6 0 （ - 1 . 7 2 ， 0 . 5 2 ） - 0 . 1 8 （ - 1 . 6 0 ， 1 . 2 4 ） - - - -

热 敏 灸 - 1 . 4 5 （ - 3 . 0 2 ， 0 . 1 2 ） - 0 . 7 8 （ - 1 . 8 7 ， 0 . 3 1 ） - 0 . 3 6 （ - 1 . 7 6 ， 1 . 0 4 ） - 0 . 1 8 （ - 1 . 4 8 ， 1 . 1 2 ） - - -

中 药 - 1 . 8 7 （ - 3 . 5 9 ， - 0 . 1 5 ） a - 1 . 2 1 （ - 2 . 5 1 ， 0 . 1 0 ） - 0 . 7 8 （ - 1 . 1 9 ， - 0 . 3 8 ） a - 0 . 6 0 （ - 2 . 0 8 ， 0 . 8 7 ） - 0 . 4 3 （ - 1 . 8 8 ， 1 . 0 3 ） - -

假 针 刺 - 1 . 7 9 （ - 2 . 8 4 ， - 0 . 7 3 ） a - 1 . 1 2 （ - 2 . 3 8 ， 0 . 1 4 ） - 0 . 7 0 （ - 2 . 2 3 ， 0 . 8 4 ） - 0 . 5 2 （ - 1 . 1 0 ， 0 . 0 6 ） - 0 . 3 4 （ - 1 . 7 6 ， 1 . 0 8 ） 0 . 0 9 （ - 1 . 5 0 ， 1 . 6 7 ） -

西 药 - 3 . 1 7 （ - 4 . 4 5 ， - 1 . 8 8 ） a - 2 . 5 0 （ - 3 . 1 2 ， - 1 . 8 8 ） a - 2 . 0 8 （ - 3 . 1 5 ， - 1 . 0 1 ） a - 1 . 9 0 （ - 2 . 8 3 ， - 0 . 9 6 ） a - 1 . 7 2 （ - 2 . 6 2 ， - 0 . 8 2 ） a - 1 . 2 9 （ - 2 . 4 4 ， - 0 . 1 5 ） a - 1 . 3 8 （ - 2 . 4 8 ， - 0 . 2 8 ） a

注：a <0.05；“-”为数据重复。

图 4 VAS评分（A）、总有效率（B）及 MSQ评分（C）网状关系图

A B C
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2.5.2 总 有 效 率 7 项 RCT报 告 了 总 有 效 率 。 网 状 Meta 分 析 结

果 显 示 ， 耳 穴 综 合 疗 法 、 针 药 总 有 效 率 均 优 于 中 药 （ <0.05） ；

耳 穴 综 合 疗 法 、 温 针 灸 、 热 敏 灸 、 针 刺 总 有 效 率 均 优 于 西 药

（ <0.05） 。 （ 见 表 6） SUCRA排 序 结 果 显 示 ： 耳 穴 综 合 疗 法 （ SUCRA=

92.7） 跃 温 针 灸 （ SUCRA=72.7） 跃 热 敏 灸 （ SUCRA=60 .0 ） 跃 针 药

（ SUCRA=52.9） 跃 针 刺 （ SUCRA=50.9） 跃 西 药 （ SUCRA=11.0） 跃

中 药 （ SUCRA=8.6） 。 提 示 耳 穴 综 合 疗 法 是 最 优 治 疗 措 施 的 可

能 性 最 大 。 （ 见 图 6）

图 6 总有效率 SUCRA排序图

2.5.3 月 经 性 偏 头 痛 生 活 质 量 改 善 情 况 3 项 RCT 报 告 了

MSQ评 分 。 网 状 Meta 分 析 结 果 显 示 ， 耳 穴 综 合 疗 法 及 针 刺 提 高

MSQ评 分 的 效 果 均 优 于 西 药 （ <0.05） ； 耳 穴 综 合 疗 法 提 高 MSQ

评 分 的 效 果 优 于 假 针 刺 （ <0.05） 。 （ 见 表 7） SUCRA 排 序 结 果

显 示 ： 耳 穴 综 合 疗 法 （ SUCRA=97.8） 跃 针 刺 （ SUCRA=66.7） 跃 假

针 刺 （ SUCRA=34.2） 跃 西 药 （ SUCRA=1.2） 。 提 示 耳 穴 综 合 疗 法

是 最 优 治 疗 措 施 的 可 能 性 最 大 。 （ 见 图 7）

表 7 MSQ评分网状 Meta分析结果

治 疗 耳 穴 综 合 疗 法 针 刺 假 针 刺

耳 穴 综 合 疗 法 - - -

针 刺 1 8 . 4 2 （ - 3 . 5 4 ， 4 0 . 3 8 ） - -

假 针 刺 2 5 . 1 4 （ 1 . 8 5 ， 4 8 . 4 3 ） a 6 . 7 2 （ - 1 . 0 6 ， 1 4 . 5 0 ） -

西 药 3 2 . 6 5 （ 1 0 . 5 6 ， 5 4 . 7 4 ） a 1 4 . 2 3 （ 1 1 . 8 3 ， 1 6 . 6 3 ） a 7 . 5 1 （ - 0 . 6 3 ， 1 5 . 6 5 ） a

注：a <0.05；“-”为数据重复。

图 7 MSQ评分 SUCRA排序图

2.6 发表偏倚 VAS 评 分 、 总 有 效 率 、 MSQ 评 分 的 偏 倚 分 析

图 见 图 8。 漏 斗 图 显 示 一 定 程 度 的 不 对 称 性 。 考 虑 到 纳 入 文 献

的 数 量 有 限 ， 漏 斗 图 的 不 对 称 并 不 能 完 全 确 认 存 在 偏 倚 。

3 讨 论

MM在 中 医 学 中 属 “ 月 经 前 后 诸 证 ” 范 畴 内 的 “ 经 行 头 痛 ” 。

《 灵 枢 · 五 音 五 味 》 曰 ： “ 妇 人 之 生 ， 有 余 于 气 ， 不 足 于 血 ， 以 其

数 脱 血 也 。 ” 妇 人 月 经 、 胎 孕 、 产 育 、 哺 乳 皆 耗 伤 精 血 ， 失 血 耗 精 ，

使 机 体 常 处 于 阴 血 不 足 的 生 理 状 态 。 若 平 素 不 擅 调 摄 、 起 居

失 常 、 房 劳 过 度 、 饮 食 失 节 、 情 志 不 畅 ， 则 阴 血 亏 虚 [26]。 行 经 之

表 6 总有效率网状 Meta分析结果

治 疗 耳 穴 综 合 疗 法 温 针 灸 热 敏 灸 针 药 针 刺 西 药

耳 穴 综 合 疗 法 - - - - - -

温 针 灸 3 . 6 3 （ 0 . 1 3 ， 1 0 4 . 9 8 ） - - - - -

热 敏 灸 6 . 6 2 （ 0 . 3 1 ， 1 4 1 . 1 1 ） 1 . 8 2 （ 0 . 1 2 ， 2 7 . 1 8 ） - - - -

针 药 9 . 9 3 （ 0 . 5 2 ， 1 9 0 . 2 9 ） 2 . 7 3 （ 0 . 2 1 ， 3 6 . 1 2 ） 1 . 5 0 （ 0 . 1 7 ， 1 3 . 1 3 ） - - -

针 刺 8 . 4 0 （ 0 . 9 7 ， 7 2 . 9 4 ） 2 . 3 1 （ 0 . 1 8 ， 3 0 . 4 4 ） 1 . 2 7 （ 0 . 1 5 ， 1 1 . 0 6 ） 0 . 8 5 （ 0 . 1 1 ， 6 . 3 2 ） - -

西 药 3 8 . 3 1 （ 2 . 8 9 ， 5 0 8 . 5 1 ） a 1 0 . 5 5 （ 1 . 2 3 ， 9 0 . 6 6 ） a 5 . 7 9 （ 1 . 1 3 ， 2 9 . 6 7 ） a 3 . 8 6 （ 0 . 9 3 ， 1 6 . 0 4 ） 4 . 5 6 （ 1 . 1 0 ， 1 8 . 8 6 ） a -

中 药 4 4 . 9 1 （ 2 . 0 5 ， 9 8 1 . 5 2 ） a 1 2 . 3 6 （ 0 . 8 1 ， 1 8 9 . 6 7 ） 6 . 7 8 （ 0 . 6 5 ， 7 0 . 7 8 ） 4 . 5 2 （ 1 . 8 5 ， 1 1 . 0 3 ） a 5 . 3 5 （ 0 . 5 9 ， 4 8 . 2 8 ） 1 . 1 7 （ 0 . 2 2 ， 6 . 3 0 ）

注：a <0.05；“-”为数据重复。

A B C

图 8 VAS评分（A）、总有效率（B）及 MSQ评分（C）偏倚分析图
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际 ， 冲 气 偏 旺 ， 阴 血 下 注 冲 任 胞 宫 ， 肝 肾 之 阴 血 愈 亏 。 肝 木 失

其 柔 润 ， 则 相 火 妄 动 ， 肝 阳 上 亢 ， 冲 脉 附 于 肝 ， 冲 脉 挟 肝 经 瘀

血 上 逆 ， 阻 滞 脑 络 ， 发 为 头 痛 。 网 状 Meta 分 析 结 果 表 明 ， 在 降

低 VAS 评 分 方 面 ， 治 疗 效 果 排 名 前 三 的 是 耳 穴 综 合 疗 法 、 温 针

灸 及 针 药 ； 在 总 有 效 率 方 面 ， 治 疗 效 果 排 名 前 三 的 是 耳 穴 综

合 疗 法 、 温 针 灸 及 热 敏 灸 ； 在 提 高 MSQ 评 分 方 面 ， 治 疗 效 果 较

佳 的 是 耳 穴 综 合 疗 法 及 针 刺 。 综 上 所 述 ， 耳 穴 综 合 疗 法 作 为

有 效 缓 解 MM症 状 的 干 预 措 施 的 可 能 性 最 大 。

耳 穴 综 合 疗 法 是 基 于 中 医 基 础 理 论 与 现 代 全 息 医 学 理

论 相 融 合 的 一 种 创 新 疗 法 ， 简 称 为 “ 耳 综 疗 法 ” [27]。 该 疗 法 包 括

耳 背 静 脉 放 血 、 自 体 血 穴 位 注 射 、 耳 穴 点 刺 3 个 治 疗 步 骤 。 三

者 合 用 共 同 调 和 头 部 气 血 ， 以 达 到 疏 肝 通 络 、 祛 瘀 止 痛 的 效

果 [28]。 研 究 [29-30]表 明 ， 耳 综 疗 法 可 通 过 改 善 全 血 高 切 黏 度 、 全 血

低 切 黏 度 、 血 浆 黏 度 、 血 小 板 聚 集 率 、 降 钙 素 基 因 相 关 肽

（ calcitoningene-related peptide， CGRP） 、 血 浆 P物 质 （ substance P ，

SP） 、 5- 羟 色 胺 （ 5-hydroxytryptamine ， 5-HT） 、 前 列 腺 素 （ PG） [27]

以 及 相 关 基 因 [31]、 蛋 白 [32] 等 途 径 发 挥 作 用 。 这 些 物 质 与 MM 密

切 相 关 。 耳 背 静 脉 放 血 可 活 血 祛 瘀 ， 自 体 血 穴 位 注 射 能 激 发

经 气 ， 耳 穴 点 刺 有 助 于 疏 肝 利 胆 。

近 年 来 ， 假 针 刺 被 越 来 越 多 地 用 于 针 灸 临 床 研 究 作 为 对

照 ， 这 有 利 于 针 刺 盲 法 的 实 施 以 控 制 偏 倚 [33]。 本 研 究 中 网 状

Meta分 析 的 间 接 比 较 结 果 显 示 ， 假 针 刺 不 仅 具 有 安 慰 剂 效 应 ，

还 具 有 一 定 的 治 疗 作 用 ， 这 一 点 与 VASE L 等 [34] 研 究 结 果 一

致 。 本 研 究 所 纳 入 的 假 针 刺 研 究 均 为 刺 入 型 假 针 刺 ， 可 能 通

过 诱 发 得 气 感 觉 以 及 激 活 躯 体 感 觉 系 统 而 达 到 一 定 治 疗 作

用 [35-38]。 目 前 尚 未 发 现 直 接 比 较 假 针 刺 和 西 药 疗 效 的 临 床 试

验 。 间 接 比 较 其 疗 效 差 异 可 能 存 在 较 大 的 不 确 定 性 。 间 接 比

较 依 赖 于 其 他 干 预 措 施 作 为 共 同 的 参 照 点 ， 容 易 受 到 多 种 因

素 的 影 响 ， 如 研 究 设 计 、 样 本 特 征 、 疗 效 评 估 标 准 等 。

本 研 究 存 在 的 局 限 ： （ 1） 部 分 研 究 未 提 及 分 配 隐 藏 ， 此 外 ，

由 于 针 灸 疗 法 的 特 殊 性 ， 施 盲 困 难 ， 可 能 造 成 选 择 性 偏 倚 及

实 施 偏 倚 ； （ 2） 本 研 究 由 于 受 原 始 研 究 限 制 ， 符 合 纳 入 标 准 的

文 献 数 量 较 少 。

当 前 MM 的 临 床 研 究 中 存 在 一 些 问 题 。 偏 头 痛 的 症 状 资

料 还 不 够 充 分 ， 偏 头 痛 的 发 作 次 数 、 头 痛 强 度 、 伴 随 症 状 并 未

全 部 纳 入 基 本 资 料 进 行 跟 踪 监 测 ， 以 至 于 网 状 Meta 分 析 无 法

覆 盖 所 有 干 预 措 施 ， 且 干 预 措 施 之 间 的 比 较 相 对 局 限 。 未 来

的 研 究 需 要 更 多 大 样 本 、 多 中 心 、 高 质 量 的 随 机 对 照 试 验 来

验 证 不 同 针 灸 疗 法 治 疗 MM的 疗 效 ， 并 检 测 5-HT、 CGRP、 前 列

腺 素 、 性 激 素 等 实 验 室 指 标 ， 以 期 获 得 充 分 的 临 床 证 据 。
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