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头皮针对脑卒中康复期患者认知与运动功能障碍疗效观察
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≈摘要  目的 观察头皮针治疗对脑卒中康复期患者认知功能与运动功能障碍的疗效 ∀方法 将 {s例有认知障碍的脑卒中康

复期患者随机分为头针组k± � wtl和对照组k± � v|l ∀两组患者均予神经内科常规治疗及康复训练 o头针组在此基础上进行头皮针

治疗 ∀治疗前及治疗 v个月后采用事件相关电位 °vss潜伏期和波幅测定 !ƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈运动功能积分kƒ � �l !�¤µ·«̈ ¯指数k��l o分

别对患者进行认知功能 !运动功能和日常生活活动k�⁄�l能力评定 ∀结果 治疗后 o°vss潜伏期头针组平均缩短 v{ °¶o对照组平

均缩短 tz °¶o头针组改善幅度优于对照组k ° � s qsxl ~ƒ � � 及 ��评分头针组改善幅度亦优于对照组k ° � s qsxl ∀结论 头皮针

能有效改善脑卒中康复期患者的认知功能 o促进运动功能和 �⁄�能力的恢复 ∀
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脑卒中是心脑血管系统的常见病 o患者多存在明显的认知

障碍 ∀目前 o对认知障碍临床上尚缺乏行之有效的康复治疗措

施 ∀头皮针疗法对一些脑源性疾病有特殊疗效 ∀本研究旨在

观察头皮针对康复期脑卒中患者认知障碍的疗效 ∀

1 资料与方法

1 q1 临床资料  ussw年 w月 ∗ ussy年 {月我院康复科 !神经

内科收治的脑卒中康复期患者 {s 例 o诊断均符合第二次全国

脑血管病学术会议制定的脑梗死 !脑出血诊断标准 o并经头颅

≤ × 或 � � �证实 ∀病例纳入标准 }≠ 发病 v周后 o处于恢复期 ~

�神志清楚 o能配合完成治疗及测评 ~≈ 首次发病 o存在注意 !

记忆 !思维 !语言等障碍≈t  o韦氏成人智力量表k • ¦̈«¶̄ µ̈ �§∏̄·

�±·̈¯̄¬ª̈ ±¦̈ ≥¦¤̄¨o• ��≥l得分 � y|分≈t  o事件相关电位k √̈ ±̈·2

µ̈ ¤̄·̈§³²·̈±·¬¤̄ o∞� °l°vss潜伏期 � k mξ ? u .xσl≈u  o确诊存在

认知障碍 o但未达到痴呆程度 ~…发病年龄 � zs岁 ∀排除标准 }

≠有严重意识障碍 !失语 !精神症状等 o影响认知功能测评 ~�

不能配合治疗及不能完成疗程 ~≈ 发病前有明显智力减退 !痴

呆史k如 � ½̄«̈ ¬° µ̈j¶病 !帕金森病 !血管性痴呆等l !精神病 o或

吸毒 !长期嗜酒史 ~…既往有颅脑外伤 !其他颅内疾病 !脑炎等

基金项目 }广东省中医药管理局科研课题项目k�²q �tswsusxl

作者单位 }汕头大学医学院附属粤北人民医院康复医学科 o广东韶

关市 xtusuy ∀作者简介 }谢冬玲kt|zs2l o女 o河南舞阳市人 o副主任医

师 o主要研究方向 }脑卒中及针灸临床康复 ∀

病史 ~ 病程 � v周 ∀随机将患者分为头针组和对照组 ∀头针

组 wt 例 o其中男性 uw 例 !女性 tz 例 o年龄 wx ∗ zs 岁 o平均

kxv qs ? | qvl岁 ~左侧瘫痪 uv 例 !右侧瘫痪 t{ 例 ∀对照组 v|

例 o其中男性 uu例 !女性 tz例 o年龄 wv ∗ y|岁 o平均kxy qx ?

y qwl岁 ~左侧瘫痪 us例 !右侧瘫痪 t|例 ∀两组患者的性别 !年

龄 !瘫痪侧 !病变性质及入院时的病情严重程度等差异均无显

著性意义k ° � s qsxl ∀

1 q2 方法  两组患者均接受神经内科常规药物治疗及康复科

常规康复训练 o时间为 v个月 ∀头针组在此期间另予头皮针治

疗 ∀具体方法为 }取5头皮针国际标准化方案6中额中线 !顶中

线 !颞前线k病侧l !颞后线k病侧l o一次性 t qx寸毫针常规消毒

后 o快速进针约 t qu寸 o稍行捻转 o接通 �|{sx2≤ 型低频电子脉

冲治疗仪k上海医用电子仪器厂理疗分厂生产l o选 uss次r°¬±

连续波型 o留针 vs °¬± ot次r§ots次为 t个疗程 o疗程间休息 v

∗ x §o共治疗 y个疗程 ∀

1 q3 疗效评定  分别在治疗前 v天及治疗 v个月后 v §内由

专人进行以下测评 }≠ °vss潜伏期≈u  }采用丹麦维迪公司生产

的 �̈ ¼ °²¬·肌电r诱发电位仪进行听觉事件相关电位测定 o使

用听觉 ²§§¥¤̄ ©̄法 o主要检测指标为潜伏期和波幅 o潜伏期kvs{

? tzl°¶!波幅k{ qu ? v qulΛ∂ 为正常 ok mξ ? u .xσl为可疑阳性 o

k mξ ? v .sσl为阳性 ~�运动功能评定≈t  }采用简式 ƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈运

动量表kƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈ � ²·²µ≥¦¤̄¨oƒ � � ≥l测评上下肢运动功

能 ~≈ 日常生活活动 k¤¦·¬√¬·¬̈¶ ²© §¤¬̄¼ ¬̄√¬±ªo�⁄�l能力评

#uwx# 中国康复理论与实践 ussz年 y月第 tv卷第 y期 ≤«¬± � � «̈¤¥¬̄ × «̈ ²µ¼ °µ¤¦·o�∏± qussz o∂ ²̄ qtv o �²qy



定≈t  }采用 �¤µ·«̈ ¯指数k�¤µ·«̈ ¯�±§̈ ¬o��l评定 ∀

1 q4 统计学处理  所有资料均输入计算机中 o应用 ≥°≥≥ tv qs

统计软件对计量资料进行 ·检验 o计数资料进行 ς
u检验 ∀

2 结果

治疗前 o两组患者的 °vss 潜伏期延长 o波幅降低 o组间比

较差异无显著性意义k ° � s qsxl ∀治疗后 o头针组 °vss潜伏

期平均缩短 v{ °¶o对照组平均缩短 tz °¶o两组患者均有一定

程度改善 o但头针组改善幅度优于对照组k ° � s qsxl o见表 t ∀

治疗前 o两组患者的肢体运动功能及 ��评分差异无显著

性意义k ° � s qsxl ∀治疗后 o两组患者的 ƒ � � 及 ��评分均有

一定程度的改善 o但头针组的改善幅度优于对照组 k ° �

s qsxl o见表 u !表 v ∀

表 1  两组患者治疗前后 Π300 潜伏期和波幅值比较(hξ ? σ)

潜伏期k°¶l 波幅kΛ∂ l

组别

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

头针组 vw{ ? ty vts ? tu x qu ? u qu z qu ? t qu

对照组 vwy ? tx vu| ? tt x qv ? u qt y qu ? u qu

· s qxzy y q|{ s qusz u qxw

° � s qsx � s qsx � s qsx � s qsx

表 2  两组患者治疗前后肢体 ΦΜΑ评分比较(hξ ? σ)

下肢 上肢

组别

治疗前 治疗后 治疗前 治疗后

头针组 tv qyx ? ty qw u{ q| ? tv qy ty qzx ? tw qv{ v| q|{ ? tz quu

对照组 tu qxs ? ty qs t| q{ ? tx qs ty q|s ? tx qwy vt qz{ ? tw qys

· s qszv u q{x s qswx u qu|

° � s qsx � s qsx � s qsx � s qsx

表 3  两组患者治疗前后 ΒΙ评分比较(hξ ? σ)

组别 治疗前 治疗后

头针组 vt qy ? tv qy¤ zs qy ? tz qy¥o¦

对照组 vv qs ? tu q{ xy q{ ? t{ q{§

  注 }¤q与对照组治疗前比较 o·� s q{tu o ° � s qsx ~¥q与治

疗前比较 o·� tt quv o ° � s qsx ~¦q与对照组治疗后比较 o·�

ts qzv o° � s qsx ~§q与治疗前比较 o·� y qxw o° � s qsx ∀

3 讨论

⁄̈ ¶°²±§等认为 o脑卒中后 v 个月 o患者的认知障碍发生

率约 vx qu h ≈v  ~≥ «̈°¬§·等报道 o病后 y个月 ovz h 的脑卒中患

者仍有认知障碍 o进一步可发展为血管性痴呆≈w  o以记忆 !思

维 !语言及注意障碍为特点 ∀以往临床上多重视脑卒中后运动

功能的康复 o对认知障碍的诊治不够重视 ∀近年来 o随着对认

知障碍的认识 o许多证据显示 o认知障碍不但严重影响患者神

经和肢体功能的恢复 o还成为影响患者社会适应能力的主要原

因 o是影响脑卒中全面康复的重要因素≈x  ∀国内外研究显示 o

如果脑卒中后能对认知障碍者及早进行合理干预 o改善认知能

力 o降低认知障碍的发生率 o避免血管性痴呆的发生 o对患者获

得全面康复和早日回归社会 o提高生存质量 o减少家庭和社会

负担有重大意义≈y oz  ∀因此 o临床上不仅要着重于脑卒中患者

运动功能和日常生活能力的康复 o更应重视认知障碍的康复治

疗 ∀

目前认为 o脑卒中后造成认知障碍的主要病因是脑卒中造

成的直接脑损害或局部脑血流量降低 o使脑供血不足 o导致脑

组织慢性缺血缺氧 o神经功能退化 o神经细胞变性 !软化和萎

缩 o影响认知的结构基础 ∀例如 o直接参与信息储存与记忆的

海马功能 !与学习记忆功能关系密切的大脑皮质胆碱能神经系

统的功能 !神经递质缺陷等 o均与认知障碍关系密切 ∀

头皮针疗法5头皮针穴名国际标准化方案6于 t|{w年在日

本召开的世界卫生组织工作会议上正式通过 ∀临床实践表明 o

该疗法对一些脑源性疾病有特殊疗效 ∀目前 o临床多用该法治

疗脑卒中偏瘫 o鲜有治疗脑卒中认知障碍的报道 ∀本研究运用

头皮针疗法对脑卒中康复期认知障碍患者进行干预性治疗 o通

过 ∞� ° °vss及运动功能评测量表评定观察疗效 o结果头针组

治疗后 °vss潜伏期平均缩短 v{ °¶o对照组平均缩短 tz °¶o头

针组改善幅度优于对照组 ~ƒ � � 评分及 ��评分头针组改善幅

度亦优于对照组 o表明头皮针能有效改善脑卒中康复期患者的

认知功能 o并能促进患者运动功能和 �⁄�能力的恢复 ∀这可

能与一侧头皮针刺激可同时改善双侧局部脑血流灌注和功能

活动≈{  ~头针额中线 !顶中线可促进脑血管侧枝循环建立 o使脑

血管扩张 o阻力减低 o脑血流量增加 o改善病灶周围脑细胞的缺

血缺氧有关≈|  ∀脑细胞缺血缺氧的改善 o可直接影响记忆环路

的畅通 ∀大量动物实验结果表明 o电针头部百会等穴对模型动

物学习 !记忆能力下降有改善和提高作用≈ts  o可改善 ⁄2半乳糖

对海马 ≤ �v区突触超微结构的损害≈tt  o加强血管性痴呆大鼠

¦2©²¶ °� �� 的表达 o有保护缺血后海马神经元的作用≈tu  o而且

能激活中枢胆碱能系统 o提高脑内 x2羟色胺及多巴胺能神经元

的活性≈tv  ∀

因此 o我们认为 o头皮针疗法能有效改善脑卒中患者的认

知功能 o并能促进运动功能和 �⁄�能力的康复 o提高患者的生

存质量 o减轻家庭和社会负担 o且此疗法简便 !安全 o易于推广 ∀
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usst outkxl }uzx ) uz{ q

≈ts 赵建新 o田元祥 q电针肾俞 o膈俞 o百会穴对拟血管性痴呆小鼠学习

记忆影响≈�  q中国行为医学科学 ousss o|kul }tss ) tsu q

≈tt 原淑娟 o张志雄 o邱虹 q电针对半乳糖致大鼠学习记忆障碍及突触

改变的干预作用≈�  q江苏中医 ousst ouukzl }v| ) wt q
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表达的影响≈�  q中国康复医学杂志 ousst otykul }zw ) zy q
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