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#临床康复#

针刺对脑卒中偏瘫患者肢体运动功能康复的临床观察

雷龙鸣  林正  曾湘玲  王泽涛

≈摘要  目的 探讨治疗脑卒中偏瘫的有效针刺康复方案 ∀方法 对 yu例脑卒中偏瘫患者采用 t日两次 o巨刺 !与非巨刺交替

的治疗方法 o治疗前后采用 �µ∏±±¶·µ²°偏瘫运动功能评价法和修订的 �¤·«̈¯指数法评价患者的运动功能和日常生活能力k�⁄�l ∀

结果 治疗 v个月后 o�µ∏±±¶·µ²° ·期以上 yu q|s h o�⁄�积分 ys分以上 xy1wx h ∀治疗前及治疗 t !u个月后 �µ∏°°¶·µ²°分级变化

有非常显著性差异k Π� s1stl ou和 v个月间分级变化无显著性差异k Π� s1sxl ∀结论 每日两次巨刺与非巨刺交替的治疗方法有

利于偏瘫患者运动功能和 �⁄�的恢复 o尤其适应于早期ku个月内l的治疗 ∀

≈关键词  脑卒中 ~偏瘫 ~针刺疗法 ~巨刺 ~非巨刺
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偏瘫为脑卒中的主要后遗症 o严重影响患者的日

常生活 ∀早期使用针灸治疗对提高康复疗效很重要 o

作者采用一日两次 o巨刺k刺健侧l与非巨刺k刺患侧l

交替的方法 o治疗脑卒中偏瘫肢体运动功能障碍 ∀

1 资料和方法

1 q1 资料  62 例 1997 年 2 月 − 2000 年 8 月在湖南省

灰汤温泉疗养院住院部和疗养院病房收治的脑卒中偏

瘫患者 o其中男 wu例 o女 us例 ~平均年龄 xy1v岁 ~病

程 v天 p t个月 ∀所有病例均符合5中医病证诊断疗

效标准6中的中风病诊断标准≈t  o排除急性期重度昏

迷 !合并多脏器功能不全 !严重脑疝及临床资料不全

者 ∀

1 q2 方法

1 q2 q1 治疗时机选择及常规处理  急性期采用西医

作者单位 }wtsssz 长沙 o湖南中医学院 ∀作者简介 }雷龙鸣

kt|y|2l o男 o在读研究生 o主要研究方向 }中医康复 ∀

抢救处理 o待生命体征稳定 !意识清醒后开始接受针灸

治疗 ∀在针灸治疗期间 o同时采用神经内科常规治疗 ∀

1 q2 q2 针灸治则与取穴  取阳经穴为主 o适当配以阴

经穴 ∀上肢瘫痪取肩髃 !曲池 !合谷 !腕骨 !内关 !鱼际 ~

下肢瘫痪取肾俞 !环跳 !阳陵泉 !足三里 !阴陵泉 !三阴

交 ~k面瘫另取穴 o此处未列出l ∀均为双侧穴 ∀

1 q2 q3 治疗方案及针刺要求  上午取患侧穴 o针刺得

气后 o将上肢肩髃与曲池或曲池与合谷相联k两组联接

隔次交替使用 o下肢同l o下肢环跳与阳陵泉或阴陵泉

与三阴交相联 o接 �y{sx电针仪 o连续波 o频率 ys p {s

次r°¬±o电流量以肌群出现节律性收缩 o患者自觉舒适

为宜 o通电时间 us°¬±∀下午k与上午隔 w p y«为宜l

取健侧穴 o刺健侧环跳与肾俞时 o如患者不能侧卧 o则

可以取俯卧位 o刺余穴取仰卧位 ∀毫刺针 o留针

us°¬±o每隔 w p y°¬±手法行针 t 次 ots 天为 t 个疗

程 o疗程间休息 v天 o共治疗 v个月 ∀针刺时 o要求双

侧应尽可能做到 }刺合谷针感要求患者拇 !食指跳动 o
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鱼际要求拇指跳动 o内关要求中 !环指跳动 o腕骨要求

小指跳动 ~环跳 !阳陵泉要求针感放射到患者足背外

侧 o足三里要求放射到足背 o阳陵泉和三阴交要求放射

到整个小腿内侧面 o余穴要求至少局部得气 ∀

1 q3 康复评定及其标准  采用 �µ∏±±¶·µ²°偏瘫运动

功能评价法 o患者于接受针灸治疗首诊及治疗 t !u !v

个月后各接受评定 t 次 ~采用中国康复研究中心在

�¤µ·«̈¯指数基础上修订的 �⁄�量表≈u  o对患者于治

疗前和治疗 v个月后进行评定 ∀

1 q4 统计方法  采用两样本比较的 υ检验 ∀

2 结果

见表 t !u ∀
表 1  治疗前后 Βρυννστροµ 分级比较

´ µ ¶ · ∏ √ µ p √累积k h l ¶ p √ 累积k h l · p √ 累积k h l

治疗前 u{ uv ts t s s xw1{w p p

治疗 t个月 tz t{ t{ y u t zu1x{¤ wv1xx p

治疗 u个月 { ts tw t{ { w p zs1|z¤ w{1v|

治疗 v个月 x z tt ut tu y p {s1yw¥ yu1|s¥

  注 }与上级时间比较 o¤}Π� s1st ~¥}Π� s1sx ∀

表 2  治疗前后修订的 Βατηελ记分比较[ ν( %)]

时间 � wsk差l ws p ysk中l � ysk良l

入院时 w|kz|1svl tvkus1|zl sksl

v个月后 y k|1y{l utkvv1{zl¤ vxkxy1wxl¥

  注 }与入院时比较 o¤}Π� s1st ~¥}Π� s1sst ∀

3 讨论

两种刺法在同一天分隔两次使用 o是充分利用针

刺效应在空间上k双侧针刺对患侧的治疗l和时间上

k针刺作用的时效关系l的较好结合 ∀两种刺法不可偏

废的原因在于 }≠ 针刺患侧腧穴 o可疏通患肢经络气

血 ~针刺健侧穴可以左病治右 o右病治左 o从阴引阳 o从

阳引阴 o从而使气血周流左右 o阴阳贯通 o偏枯得除 ∀

�由于沿躯体同侧走行的上行传导束存在一定比例不

交叉的上行投射纤维 o下行传导束同样存在不交叉或

两次交叉的皮质脊髓束纤维k以及皮质延髓束纤维l o

他们对脑卒中后感觉和运动功能的残存和恢复具有重

要意义 o因此 o刺激患侧腧穴 o以重视发挥偏瘫侧上下

行传导束的残存功能≈v  ∀ ≈ 根据神经生理学原理 o肌

力较强肌肉随意收缩时 o整个运动模式中所有运动神

经元兴奋聚集 o引起肌力较弱的肌肉相应收缩≈w  o因

此 o通过针刺健侧腧穴 o可使患侧肌肉常处于一定的兴

奋水平 o对运动功能的康复有着良好的促进作用 ∀

至于两种刺法分隔使用 o主要基于针刺作用的时

效关系 ∀有人通过肌力定量检测发现 o针刺脑卒中偏

瘫患者的头穴 o每针一次产生的效应在 u1x«左右是产

生发展期 ow1x«左右进入衰减期 o接近 z«多失去显著

效应≈x  ∀唐氏在动态观察针刺效应后提出 o即时效应

是远期疗效的基础≈y  ∀因此 o合理缩短间隙时间 o增加

治疗次数以巩固即时效应 o可以增加针刺效应的蓄积

作用 ∀

一日两次 o健患侧交替的方法是一种新的尝试 o它

既可保证患侧肌肉处于一定的兴奋水平 o又可避免同

侧k单用健侧或患侧l刺激过密而产生对针刺的耐受

性 ∀从治疗结果可以看出 o治疗 v个月后 o·期k含以

上l累计达 yu1|s h o�⁄�记分 ys分以上 xy1wx h o结

果较为满意 ∀从表 t可以看出 o前 u个月是针灸治疗

的关键和理想时期 ∀至于其中原因 o除了与早期的自

然康复和治疗时机因素有关之外 o可能还与治疗方案

随偏瘫不同恢复阶段应作必要调整与修正有关 o这有

待于进一步研究探讨 ∀
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#知识介绍#
什么样的医师可以参加中国医师协会康复医师分会

凡具有执业医师资格 o从事临床康复医疗工作或涉及康复医疗工作的人员 o以及从事康复医学教学 !科研 !辅助专业k°× !� × !

≥× !°r� !康复护士等l !康复管理的专业人员 o均可参加中国医师协会康复医师分会 ∀
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