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中药降压穴位磁疗巴布贴基质配方优化
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摘要：目的优化中药降压穴位磁疗巴布贴的基质配方。方法采用Ｌ１６（４５）正交试验，以巴布贴的初黏力、持黏力为指标，对配方主要影
响因素部分中和聚丙烯酸酯（ＮＰ － ８００）、甘氨酸铝、甘油、羧甲基纤维素纳（ＣＭＣ － Ｎａ）及中药细粉（新型填充剂）的用量进行优化，优选
最佳基质配方。结果最优基质配方为ＮＰ － ８００ ６． ０％，甘氨酸铝０． ２％，甘油３０． ０％，ＣＭＣ － Ｎａ １． ５％，中药细粉２． ０％。结论研究所
得中药降压穴位磁疗巴布贴膏体均匀，成型性好，黏着性适中。中药细粉作为新型填充剂，既节约了成本，又可延长药效。
关键词：中药；降压；穴位；磁疗；巴布贴；正交试验；基质配方；工艺优化

中图分类号：Ｒ９３２；Ｒ２８３． ６ 文献标识码：Ａ 文章编号：１００６ － ４９３１ 牗２０１９ 牘０３ － ００１３ － ０３
Ｏｐｔｉｍｉｚａｔｉｏｎ ｏｆ Ｍａｔｒｉｘ Ｆｏｒｍｕｌａ ｏｆ ｔｈｅ Ｃｈｉｎｅｓｅ Ｍｅｄｉｃｉｎｅ Ａｃｕｐｏｉｎｔ Ｍａｇｎｅｔｏｔｈｅｒａｐｙ

Ｃａｔａｐｌａｓｍ ｆｏｒ Ｌｏｗｅｒｉｎｇ Ｂｌｏｏｄ Ｐｒｅｓｓｕｒｅ
ＤＵ Ｓｈｕｊｕｎ１牞 ＴＡＮＧ Ｂｉｎｂｉｎ１牞 ＤＵ Ｇｅｎｇｑｕａｎ１牞 ＨＡＯ Ｂａｏｈｕａ２

牗 １． Ｙａｎｇｇｕ Ｃｏｕｎｔｙ Ｐｅｏｐｌｅ′ ｓ Ｈｏｓｐｉｔａｌ牞 Ｌｉａｏｃｈｅｎｇ牞 Ｓｈａｎｄｏｎｇ牞 Ｃｈｉｎａ ２５２３００牷 ２． Ｃｏｌｌｅｇｅ ｏｆ Ｌｉｆｅ Ｓｃｉｅｎｃｅｓ牞 Ｎｏｒｔｈｗｅｓｔ Ｕｎｉｖｅｒｓｉｔｙ牞 Ｘｉ′ａｎ牞 Ｓｈａａｎｘｉ牞 Ｃｈｉｎａ ７１００６９牘

Ａｂｓｔｒａｃｔ牶Ｏｂｊｅｃｔｉｖｅ Ｔｏ ｏｐｔｉｍｉｚｅ ｔｈｅ ｍａｔｒｉｘ ｆｏｒｍｕｌａ ｏｆ ｔｈｅ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ａｃｕｐｏｉｎｔ ｍａｇｎｅｔｏｔｈｅｒａｐｙ ｃａｔａｐｌａｓｍ ｆｏｒ ｌｏｗｅｒｉｎｇ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅ．
Ｍｅｔｈｏｄｓ Ｔｈｅ ｉｎｉｔｉａｌ ａｄｈｅｓｉｏｎ ａｎｄ ｐｅｒｍａｎｅｎｔ ａｄｈｅｓｉｏｎ ｗｅｒｅ ｔａｋｅｎ ａｓ ｔｈｅ ｉｎｄｅｘｅｓ牞 ｔｈｅ ｄｏｓａｇｅ ｏｆ ＮＰ － ８００牞 ｇｌｙｃｉｎｅ ａｌｕｍｉｎｕｍ牞 ｇｌｙｃｅｒｉｎ牞
ＣＭＣ － Ｎａ ａｎｄ ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｐｏｗｄｅｒ牗ｎｅｗ ｆｉｌｌｉｎｇ ａｇｅｎｔ牘 ｗａｓ ｏｐｔｉｍｉｚｅｄ ｂｙ ｔｈｅ Ｌ１６ 牗４５ 牘 ｏｒｔｈｏｇｏｎａｌ ｔｅｓｔ． Ｒｅｓｕｌｔｓ Ｔｈｅ ｏｐｔｉｍａｌ
ｍａｔｒｉｘ ｆｏｒｍｕｌａ ｗａｓ ａｓ ｆｏｌｌｏｗｓ牶 ＮＰ － ８００ ｗａｓ ６． ０％ 牞 ｇｌｙｃｉｎｅ ａｌｕｍｉｎｕｍ ｗａｓ ０． ２％ 牞 ｇｌｙｃｅｒｉｎ ｗａｓ ３０． ０％ 牞 ＣＭＣ － Ｎａ ｗａｓ １． ５％ 牞 ａｎｄ ｔｒａｎｄｉ
ｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｐｏｗｄｅｒ ｗａｓ ２． ０％．Ｃｏｎｃｌｕｓｉｏｎ Ｔｈｅ ｏｐｔｉｍｉｚｅｄ ｃａｔａｐｌａｓｍ ｈａｓ ａ ｕｎｉｆｏｒｍ ｐａｓｔｅ牞 ｇｏｏｄ ｕｎｉｆｏｒｍ ｆｏｒｍａｂｉｌｉｔｙ ａｎｄ ｍｏｄｅｒａｔｅ
ａｄｈｅｓｉｏｎ． Ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ ｐｏｗｄｅｒ ａｓ ａ ｎｅｗ ｆｉｌｌｉｎｇ ａｇｅｎｔ ｃａｎ ｓａｖｅ ｔｈｅ ｃｏｓｔ ａｎｄ ｐｒｏｌｏｎｇ ｔｈｅ ｅｆｆｉｃａｃｙ．
Ｋｅｙ ｗｏｒｄｓ牶 ｔｒａｄｉｔｉｏｎａｌ Ｃｈｉｎｅｓｅ ｍｅｄｉｃｉｎｅ牷 ｌｏｗｅｒｉｎｇ ｂｌｏｏｄ ｐｒｅｓｓｕｒｅ牷 ａｃｕｐｏｉｎｔ牷 ｍａｇｎｅｔｉｃ ｔｈｅｒａｐｙ牷 ｃａｔａｐｌａｓｍ牷 ｏｒｔｈｏｇｏｎａｌ ｔｅｓｔ牷 ｍａｔｒｉｘ ｆｏｒｍｕｌａ牷
ｐｒｏｃｅｓｓ ｏｐｔｉｍｉｚａｔｉｏｎ

中药降压穴位磁疗巴布贴是在阳谷县人民医院临
床降压经验处方的基础上联合磁场降压疗法，利用传统
中医药内病外治的优势，以新型水凝胶型释药系统巴布
剂为载体制备的新型外用制剂。磁场疗法又称“磁疗法”
“磁穴疗法”，应用历史悠久。磁穴疗法是应用磁场代替
毫针刺激穴位来达到治疗疾病目的的一种物理治疗方
法，可通过磁场作用于穴位来调节神经功能，解除小动
脉痉挛，降低外周阻力，从而降低血压，且磁力线通过人
体组织时所产生的热效应可扩张血管，血行流畅，改善
循环犤 １ 犦。高血压的防治目前主要是通过口服化学降压药
物，作用迅速，但血压波动大，不良反应大。中药降压穴
位磁疗巴布贴可改善长时间服药患者依从性不佳的缺
点，仅需贴敷于穴位，通过透皮吸收后起到降压作用，能
有效提高用药依从性。基质配方决定了巴布贴质量的优
劣，本研究中通过正交试验法对巴布贴的基质配方进行
优化。现报道如下。
１ 仪器与试药
１． １ 仪器

ＹＰ － ５００１型电子精密天平（上海良平仪器仪表有
限公司）；ＹＦＸ２０ ／ ３ ＋ １型常压循环３ ＋ １一体煎药机

牗北京东华原医疗设备有限责任公司牘；ＷＫＨ － ２４ － Ａ
型热风循环烘箱（青州市精诚医药装备制造有限公司）；
ＨＸ － １０００Ａ型高速中药粉碎机（浙江省永康市溪岸五
金药具厂）；ＷＫＦ － ３０Ｂ型万能粉碎机组（淄博史克制药
设备制造有限公司）；初黏力测试仪、持黏力测试仪和涂
布机（自制）。
１． ２ 试药

部分中和聚丙烯酸酯（ＮＰ８００）、甘氨酸铝牗美国国
际特品公司牘；枸橼酸（西安化学试剂厂）；羧甲基纤维素
钠（ＣＭＣ － Ｎａ，河北天伟化工有限公司）；甘油（天津化学
试剂六厂）；中药细粉（自制）。
２ 方法与结果
２． １ 正交试验

前期固定其他因素的用量不变，改变其中一种因素
的用量，对巴布剂基质主要成分进行单因素影响试验，
根据ｑ检验法找出了各成分相对较优的４个水平。采
用Ｌ１６（４５）正交表进行试验，因素水平表见表１。填充剂
单因素试验考察中，分别比较了高岭土、氧化锌、碳酸钙
和中药细粉，结果药材细粉填充效果良好，故在正交试
验中被选为新型填充剂。
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３
３
４
４
４
４
８９４． ２
９５２． ９
９２９． ７
１ ００６． ０
２７． ９５
６４６． ８
７６６． ９
５２３． ３
６４２． ０
６０． ９０
７７０． ７
８６０． ３
７２６． ５
８２４． ２
３３． ４５

１
２
３
４
１
２
３
４
１
２
３
４
１
２
３
４

１ ０００． ０
９９４． １
９４７． ０
８４１． ２
３９． ７０
５５８． ６
７２０． １
６３０． １
６７０． ２
４０． ３８
７７９． ６
８５７． ４
７８８． ７
７５６． ０
２５． ３５

１
２
３
４
２
１
４
３
３
４
１
２
４
３
２
１
９２３． ５
９４７． ２
９５９． １
９５２． ８
８． ９０

６２０． ０
６２６． ８
７４０． ２
５９２． ０
３７． ０５
７７２． ０
７８７． ３
８４９． ６
７７２． ８
１９． ４０

１
２
３
４
３
４
１
２
４
３
２
１
２
１
４
３

１ ０５９． ０
９５８． ８
８１１． ８
９５３． ２
６１． ８０
６８６． ８
５７５． ３
６３６． ８
６８０． １
２７． ８８
８７３． ０
７６７． ４
７２４． ６
８１６． ７
３７． １０

１
２
３
４
４
３
２
１
２
１
４
３
３
４
１
２
８９４． ２
１ ０２４． ０
９７０． ５
８９４． ０
３２． ５０
６２６． ８
５７０． ０
６５８． ７
７２３． ５
３８． ３８
７６０． ８
７９６． ９
８１４． ９
８０９． １
１３． ５３
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表１ Ｌ１６（４５）正交试验因素水平（％）

水平
１
２
３
４

因素Ａ
（ＮＰ８００）
５
６
７
８

因素Ｂ
（甘氨酸铝）
０． １５
０． ２０
０． ２５
０． ３０

因素Ｃ
（甘油）
２０
２５
３０
３５

因素Ｄ
（ＣＭＣ － Ｎａ）
１． ５
２． ０
２． ５
３． ０

因素Ｅ
（中药细粉）
１． ０
１． ５
２． ０
２． ５

Ａ１
８８． ２
８２． ４
７０． ６
６４． ７
６４． ７
７６． ５
９４． １
７０． ６
８８． ２
７０． ６
７０． ６
８２． ４
９４． １
８８． ２
８２． ４
７０． ６

Ａ２
７６． ５
９４． １
６４． ７
５８． ８
７０． ６
８８． ２
１００． ０
６４． ７
９４． １
６４． ７
７０． ６
７６． ４
８８． ２
１００
８２． ４
６４． ７

Ａ３
８２． ４
８２． ４
６４． ７
６４． ７
７０． ６
８８． ２
９４． １
７０． ６
８８． ２
６４． ７
７６． ４
８２． ４
９４． １
９４． １
７６． ４
７０． ６

Ａ和

２４７． １
２５８． ９
２００． ０
１８８． ２
２０５． ９
２５２． ９
２８８． ２
２０５． ９
２７０． ９
２００． ０
２１７． ６
２４１． ２
２７６． ４
２８２． ３
２４１． ２
２０５． ９

Ｂ１
４０． ０
５０． ０
５０． ０
６６． ７
５０． ０
１００． ０
５０． ０
６６． ７
５０． ０
４０． ０
５０． ０
６６． ７
５０． ０
１００． ０
４０． ０
５０． ０

Ｂ２
５０． ０
５０． ０
６６． ７
６６． ７
６６． ７
５０． ０
５０． ０
６６． ７
３３． ３
５０． ０
３３． ３
４０． ０
３３． ３
６６． ７
６６． ７
５０． ０

Ｂ３
５０． ０
４０． ０
６６． ７
５０． ０
６６． ７
６６． ７
６６． ７
６６． ７
４０． ０
４０． ０
４０． ０
４０． ０
２８． ６
６６． ７
５０． ０
４０． ０

Ｂ和
１４０． ０
１４０． ０
１８３． ４
１８３． ４
１８３． ４
２１６． ７
１６６． ７
２００． １
１２３． ３
１３０． ０
１２３． ３
１４６． ７
１１１． ９
２３３． ４
１５６． ７
１４０． ０

Ｙ１
６４． １
６６． ２
６０． ３
６５． ７
５７． ４
８８． ３
７２． １
６８． ７
６９． １
５５． ３
６０． ３
７４． ６
７２． １
９４． １
６１． ２
６０． ３

Ｙ２
６３． ３
７２． １
６５． ７
６２． ８
６８． ７
６９． １
７５． ０
６５． ７
６３． ７
５７． ４
５２． ０
５８． ２
６０． ８
８３． ４
７４． ６
５７． ４

Ｙ３
６６． ２
６１． ２
６５． ７
５７． ４
６８． ７
７７． ５
８０． ４
６８． ７
６４． １
５２． ４
５８． ２
６１． ２
６１． ４
８０． ４
６３． ２
５５． ３

Ｙ和

１９３． ６
１９９． ５
１９１． ７
１８５． ９
１９４． ８
２３４． ９
２２７． ５
２０３． １
１９６． ９
１６５． １
１７０． ５
１９４． ０
１９４． ３
２５７． ９
１９９． ０
１７３． ０

初黏力牗分牘 持黏力牗分牘 综合评分
表２ Ｌ１６（４５）正交试验结果分析

序号
Ａ Ｂ Ｃ Ｄ Ｅ

因素

初
黏
力

持
黏
力

综
合
评
分

２． ２ 巴布贴制备
按照处方比例称量后，将ＮＰ － ８００、甘氨酸铝、

ＣＭＣ － Ｎａ、中药细粉和磁粉均匀分散于甘油中，作为Ａ
相；枸橼酸、乙二胺四乙酸二钠溶于水中作为Ｂ相。将Ｂ
相分多次加入Ａ相中，搅拌均匀，加入中药浸膏，搅拌
２０ ｍｉｎ得巴布贴膏体；将其均匀涂布于无纺布上，静置，
待其成型后覆盖保护膜，即得。

２． ３ 评价指标
以水凝胶膏剂初黏力、持黏力为考察指标，其中初

黏力数值越大越好，将初黏力最大值（Ａｍａｘ）定为１００
分，其他数值（Ａｉ）与最大值相比后乘以１００，即得每号
试验的初黏力值；持黏力数值越小越好，将持黏力最小
值（Ｂｍｉｎ）定为１００，最小值与其他数值（Ｂｉ）相比后乘以
１００，即得每号试验的持黏力值。考察指标初黏力、持黏
力同等重要，故权重系数均取０． ５。同一试验号下制备
的巴布贴，分别考察初黏力和持黏力，在统一标准下进
行加权评分（Ｙ为综合评分值），公式为Ｙ ＝ ０． ５ Ａ ＋
０． ５ Ｂ。

初黏力：参照２０１５年版《中国药典牗一部牘》通则
０９５２黏附力测定法第一法（初黏力的测定）犤 ２ 犦，采用滚
球斜坡停止法犤 ３ 犦，取５ ｃｍ × ５ ｃｍ水凝胶膏剂，除去保护



Ｃｈｉｎａ Ｐｈａｒｍａｃｅｕｔｉｃａｌｓ
２０１９年２月５日第２８卷第３期
Ｖｏｌ． ２８牞 Ｎｏ． ３牞 Ｆｅｂｒｕａｒｙ ５牞 ２０１９

１５

·研究·
Ｄｒｕｇ Ｒｅｓｅａｒｃｈ

表４ 验证试验结果（分）
指标

初黏力
持黏力
综合评分

１
９４． １
１００． ０
９７． １

２
９４． １
６６． ７
８０． ４

３
８８． ２
６６． ７
７７． ５

４
１００． ０
１００． ０
１００． ０

５
１００． ０
６６． ７
８３． ４

Ｘ
９５． ３
８０． ０
８７． ７

表３ 正交试验方差分析结果

注：为Ｆ０． ０５（３，３２），为Ｆ０． ０１（３，３２）。

方差来源
Ａ
Ｂ
Ｃ
Ｄ
Ｅ
ＳＳｅ２

离均差平方和
８６６． ５６
４７４． ２４
３３８． ４６
１ ０２２． ６７
１４７． ２８
９４６． ６７

自由度
３
３
３
３
３
３２

方差
２８８． ９
１５８． １
１１２． ８
３４０． ９
４９． ０９
２９． ５８

Ｆ值
９． ７７
５． ３４
３． ８１
１１． ５２
１． ６６

临界值
２． ９２

４． ５１

Ｐ
＜ ０． ０１
＜ ０． ０１
＜ ０． ０５
＜ ０． ０１

膜，膏面向上，固定于长３０ ｃｍ、与水平面成３０°的斜面，
斜面上部１０ ｃｍ及下部１５ ｃｍ用厚的涤纶薄膜覆盖，中
间留出５ ｃｍ固定膏面，将不同质量规格的钢球自斜面
顶端自由滚下，记录供试品黏性面能粘住的最大号钢
球，评价其初黏性。

持黏力：参照２０１５年版《中国药典牗一部牘》通则
０９５２黏附力测定法第二法（持黏力的测定）及文献犤 ４ 犦，
取７ ｃｍ × １０ ｃｍ水凝胶膏剂，贴在洁净的不锈钢板上，
均匀压紧至与平面完全贴合，静置２０ ｍｉｎ，将不锈钢板
垂直放置，在其距离底端向上２． ５ ｃｍ处挂２００ ｇ砝码，
秒表记录水凝胶膏剂挂上３０ ｍｉｎ后，卸去重物，测量供
试品位移动值。
２． ４ 结果分析

由表２可见，各因素对初黏力的影响程度依次为
Ｄ ＞ Ｂ ＞ Ｅ ＞ Ａ ＞ Ｃ，各因素对持黏力的影响程度依次为
Ａ ＞ Ｂ ＞ Ｅ ＞ Ｃ ＞ Ｄ。由表３可见，Ａ，Ｂ，Ｄ用量对其性能影
响显著（Ｐ ＜ ０． ０１），因素Ｃ次之，选取显著因素的最优
水平Ａ２Ｂ２Ｃ３Ｄ１；方差分析中，因素Ｅ虽无显著影响，综合
考虑其对初黏力和持黏力的影响，选取Ｅ３。故最优基质
配方为Ａ２Ｂ２Ｃ３Ｄ１Ｅ３，即ＮＰ － ８００ ６． ０％ ，甘氨酸铝
０． ２％，甘油３０． ０％，ＣＭＣ － Ｎａ １． ５％，中药细粉２． ０％。

２． ５ 验证试验
根据正交试验筛选的最优基质配方，按２． ２项下方

法制备５批样品，进行初黏力和持黏力测定。由表４可
见，其中初黏力测定中供试品黏性面能粘住的最大号钢
球与正交试验结果相当，持黏力测定值与正交试验中最
佳值相当，所得水凝胶膏剂综合评分较高。

３ 讨论
巴布贴基质配方是成型工艺中的重要环节犤 ５ － ６ 犦，中

药浸膏中含有多种离子和其他成分等，加入后易对巴布
贴的成型造成影响。以往很多研究的思路是先优化空白
基质，再在其基础上考察空白基质与药物的配比，但空

白基质和含药基质的性能会有很大差异，且不同中药浸
膏会产生不同的影响犤 ７ － ９ 犦。本试验中将中药浸膏与巴布
贴其他辅料一同作为试验结果的影响因素，直接得到含
药巴布贴的最优基质配比，省去了加药后对基质的调整
环节。

为了提高巴布贴的成型性及稳定性，基质配方中一
般要加入一定量的填充剂。目前，使用较多的填充剂有
高岭土、氧化锌、碳酸钙等犤 １０ － １１ 犦。本试验中尝试使用中
药细粉作为填充剂，并在单因素试验中比较了中药细粉
与其他常用填充剂对巴布贴性能的影响，结果显示，中
药细粉作填充剂的巴布贴性能良好，与其他填充剂比较
无明显差异，故被选为新型填充剂，同时也作为药物成
分，与中药浸膏构成双储药库。其中，中药浸膏中的有效
部位首先透过皮肤进入血液循环系统发挥药效，为第一
储药库；随着浓度不断降低，巴布贴中的第二储药库即
中药粉末被其中的水分提取出有效群体不断弥补药物
浸膏浓度的降低，可提供平衡的药物有效部位浓度，延
长降压的持续时间。

综上所述，中药降压穴位磁疗巴布贴具有双储药库
的药效降压和磁疗降压的联合作用，有效延长降压的持
续时间，达到长效作用。巴布贴具有载药量大，使用方便
等优点，可用于高血压的防治。同时，将穴位刺激通过经
络传感影响多层次的生理功能，产生生理放大效应。今
后试验中将进一步研究其降压效果。
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