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Summary 

Hypertension is defined as a sustained increase in blood pressure 140/90 

mm Hg. Hypertension is the most common cardiovascular disease it is the 

principal cause of stroke and it is a major risk factor for coronary artery 

disease. Primary (essential) hypertension is the term applied to the 95% of 

cases in which no cause for hypertension can be identified, much less 

commonly, hypertension arises from an identifiable cause, in which case it is 

called secondary hypertension. 

The risk of cardiovascular disease in adults is lowest with systolic BP 120 

mm Hg and diastolic BP 80 mm Hg and increases progressively with 

higher systolic and diastolic blood pressures, there are many types of 

treatment to make blood pressure within these limits either non 

pharmacological treatment like life style modifications or pharmacological 

which contains many kinds of antihypertensive drugs. 

Acupuncture (from the Latin word acus, "needle", and puncture, meaning 

"prick") is a part of traditional Chinese medicine in which the practitioner 

inserts fine needles into specific points on the patient's body. Accupuncture 

could be used as a nonpharmacological way of controlling high readings of 

blood pressure among cases with primary arterial hypertension. 

This study aim to investigate the effects of acupuncture on essential 

hypertension. The study included 51 cases of hypertensive patients treated 

with acupuncture with 30 normotensive people exposed to same points 

acupuncture and observed the effects on blood pressure . Acupuncture was 

performed in fifty one essential hypertensive patients resting in the supine 

position for ten sessions each session lasting in thirty minutes in the centre 

of Chinese medicine in Ghazy Al Harery hospital and we select three points 

in three meridians (Du 20, large intestine 11 and liver 3) of acupuncture 

meridians . The results showed significant reduction in blood pressure after 

end of these sessions there were decreases in systolic pressure from 165.49 

± 12.85 to 133. 33 ± 14.75mm Hg, and continue in reduction through three 

months follow up period to 126.0 ±8.12 , also diastolic pressure reduced 

from 100. 39 ± 2.61 to 84. 31 ± 7.81 mm Hg, again after three months it was 
III 

81.28 ±3.18 and heart rate from 78 ± 3.78 to 75.41 ± 2.75bpm and after 

three months to 74.9 ± 2.16 (P<0.001). While in the normotensive group 

there was no significant reduction in blood pressure. From this study we 

conclude that acupuncture decreases blood pressure in hypertensive patients 

and had no antihypertensive effect on normal subjects. 
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 هن كجسء بغذاد جاهعت في العلیا الذراضاث وهجلص الطب كلیت إلى هقذهت دراضت
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 الخلاصت

 ١٤٠ ٍغاوً او لأكثش انذو ظغػ اسحفاع اعخًشاس اَھ ػهي ٍؼشف انًشحفغ انذو ظغػ \ ص يهى ٩٠

 خطوسة وعبب نهدهطت سئَغٌ وعبب انذيوٍت والاوػَت انمهب ايشاض اكثش يٍ انًشحفغ انذو ظغػ

 اسحفاع حالاث ػهي ٍطهك يصطهح الاونٌ انذو ظغػ اسحفاع .انخاخَت انششاٍٍَ لايشاض اعاعٌ

 اسحفاع عبب ٍكوٌ انخٌ حالاث %٥ بكثَش يُھا والم % ٩٥ وحًثم انغبب يؼشوفت غَش انعغػ

 .انثاَوً انذو ظغػ اسحفاع وحغًي يؼشوف انذو ظغػ

 انذو ظغػ ػُذ نھا يغخوى الم فٌ انذيوٍت والاوػَت انمهب بايشاض الاصابت خطوسة انبانغٍَ فٌ

 انخطوسة ھزِ وحضداد , ص يهى ٨٠ يٍ الم الاَبغاغٌ انذو وظغػ ص يهى ١٢٠ يٍ الم الاَمباظٌ

 ندؼهھ انذو ظغػ اسحفاع نؼلاج ػذة اَواع وحوخذ الاَمباظٌ او الاَبغاغٌ انعغػ صٍادة يغ حذسٍدَا

 وفَھ دوائَت او نهفشد انحَاة َظاو وحؼذٍم حغََش فٌ كًا دوائَت غَش ػلاخاث ايا الايُت انحذود ظًٍ

 .الادوٍت يٍ كثَشة اَواع

 فٌ يحذدة َماغ فٌ دلَمت ابش انًؼانح ٍغشص فَھ انخمهَذً انصٌَُ انطب يٍ خضء ھو بالابش انوخض

 .انذو ظغػ اسحفاع نؼلاج انلادوائَت انطشق كاحذى اعخخذايھا ًٍكٍ نزنك انًشٍط خغى

 وفَھا , الاونٌ انذو ظغػ اسحفاع يشظي ػهي انصََُت بالابش انوخض حأثَش نخبَاٌ انذساعت ھزِ حھذف

 ٣٠ يغ بالابش بانوخض يؼاندخھى حًج الاونٌ انذو ظغػ بأسحفاع يشٍعا ٥١ بٍَ انًماسَت حًج

 بانعغػ نهًصابٍَ اعخخذيج انخٌ انُماغ بُفظ وخضھى وحى انذو ظغػ اسحفاع يٍ ٍؼاَوٌ لا شخصا

 وفٌ يشٍحت وظؼَت فٌ حى يشٍعا وخًغٍَ نواحذ حى بالابش انوخض . انعغػ ػهي انخأثَش ويلاحظت

 فٌ انصٌَُ انطب يشكض فٌ يشٍط نكم خهغاث ونؼشش خهغت نكم دلَمت ثلاثٍَ ونًذة الاعخهماء حانت

 و ٢٠ َمطت انحاكى يغاس)ھٌ يغاساث ثلاثت فٌ َماغ ثلاثت اخخَاس وحى انحشٍشً غاصً يغخشفي

 كاٌ انؼشش اندهغاث َھاٍت وفٌ خهغت كم وبؼذ لبم انعغػ لَاط حى (٣ انكبذ و ١١ انغهَظت الايؼاء

 صواعخًش يهى ١٣٣.٣٣ اني ص يهى اني ١٦٥.٤٩ يٍ الاَمباظٌ انذو ظغػ فٌ اَخفاض ھُانك

 يٍ اَخفط الاَبغاغٌ انذو ظغػ كزنك , ص يهى ١٢٦ اني نَصم انًخابؼت يٍ اشھش نثلاثت بالاَخفاض

 يؼذل ايا , ص يهى ٨١.٢٨ اني انلاحمت انثلاثت الاشھش فٌ انُضول واعخًش ٨٤.٣١ اني ١٠٠.٣٩

 بًَُا . بانذلَمت ظشبت ٧٤ كاٌ اشھش ثلاثت وبؼذ بانذلَمت ظشبت ٧٥ اني ٧٨ يٍ اَخفط فمذ انُبط

 . نهعغػ يخفط حأثَش ھُانك ٍكٍ فهى انذو ظغػ اسحفاع يٍ ٍؼاَوٌ لا انزٍٍ الاشخاص فٌ

 اسحفاع يٍ ٍؼاَوٌ انزٍٍ نلاشخاص نهعغػ يخفط حاثَش نھ بالابش انوخض اٌ َغخُخح انذساعت ھزِ يٍ

 __.انعغػ فٌ اسحفاع يٍ ٍؼاَوٌ لا انزٍٍ الاشخاص ػُذ انعغػ فٌ اَخفاض ٍغبب ولا انذو ظغػ فٌ


