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分期针刺配合康复训练对急性脑卒中的早期康复

刘悦  凌方明  章小平  龙目恒

≈摘要  目的 探讨分期针刺配合康复训练对急性脑卒中早期康复的疗效 ∀方法 采用随机法将急性脑卒中患者 tus例分为

针刺加康复训练治疗组 !常规康复训练对照组 o每组 ys例 ∀治疗前后行临床神经功能缺损评分 !ƒ � � 与 � ��评分 ∀结果 治疗组

临床神经功能缺损评分 !简式 ƒ±ª̄2 � ¼̈̈ µ运动功能评分与修订的巴氏指数评分改善程度明显好于对照组 o治疗组基本治愈和显著

进步的占 zx h o对照组 wt1z h ou组间具有高度显著性差异k ° � s1stl ∀对照组出现肩手综合征 w例 o治疗组无 ∀治疗组行走时伴

偏瘫步态者少于对照组 ∀结论 针灸与康复训练结合对脑卒中早期康复疗效明显 ∀
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1 资料与方法

1 q1 一般资料  选择 2000 年 1 月 ) usst年 tu月在

我院中风病区住院的急性脑卒中患者 tus例 ∀入选标

准 }≠生命体征平稳 ~�昏迷量表k�̄ ¤¶ª²±̈ ¦²°¤¶¦¤̄¨o

�≤≥l评分 ∴|分 ~≈ ƒ � �kƒ∏ª̄2 � ¼̈ µ̈�¶¶̈¶¶° ±̈·l的

上下肢的运动总分 [ xs分 ∀排除标准 }≠既往有脑卒

中史 ~�短暂性脑缺血发作 !可逆性缺血性神经障碍 !

蛛网膜下腔出血 ~≈ 发病前有影响功能恢复的神经或

肌肉骨骼疾病 ~…有严重的合并症 ∀全部病例均经临

床检查和 ≤ × 或 � � �检查 o符合 t||x年全国脑血管病

会议诊断标准≈t  o其中脑出血 wy例 o脑梗死 zw例 o采

用单盲法分为针刺 n康复训练治疗组和康复训练对照

组 o治疗组 ys例 o男性 v{例 !女性 uu例 o年龄 wz ) z|

岁 o平均kyv1{ ? y1wl岁 ~脑出血 uv例 !脑梗死 vz例 ∀

对照组 ys例 o男性 vz例 !女性 uv例 o年龄 w{ ) z|岁 o

平均kyu1x ? z1tl岁 ~脑出血 ux例 !脑梗死 vx例 ∀经

统计学处理 o两组患者在病种 !性别及年龄方面无显著

性差异 ∀

1 q2 评定指标 }≠ 临床神经功能缺损程度评分采用

t||x年全国第四届脑血管病会议制定的评分方法 o基

本治愈 }神经功能缺损积分减少|s h以上 o病残程度s

作者单位 }xtss|x 广东广州市 o广东省第二中医院针灸康复科 ∀作

者简介 }刘悦kt|y{2l o男 o主治医师 o主要从事脑卒中康复临床研究 ∀

级 ~显著进步 }神经功能缺损积分减少 wy h ) {| h ~病

残程度 t p v级 ~进步 }神经功能缺损积分减少 t{ h )

wx h ~无变化 }神经功能缺损积分增加或减少不足

t{ h ~恶化 }神经功能缺损积分增加 t{ h以上 ∀ � 简

式 ƒ±ª̄2 � ¼̈̈ µ运动功能 k ƒ∏ª̄2 � ¼̈̈ µ �¶¶̈¶¶° ±̈·o

ƒ � �l评分≈u  }正常 tss分 o小于 xs分为严重运动功能

障碍 oxs ) {w分为明显运动功能障碍 o{x ) |x分为中

度运动功能障碍 o|y ) ||分为轻度运动功能障碍 ~≈

日常生活活动能力k�⁄�l采用修订的巴氏指数k �²§¬2

©¬̈§ �¤µ·«̈¯ �±§̈ ¬o� ��l评定≈u  }tss 分正常 ozx ) |x

分为轻度功能缺陷 oxs ) zs分为中度功能缺陷 oux )

wx分为严重功能缺陷 os ) us分为极严重功能缺陷 ∀u

组患者均在治疗前及治疗kvs ? tl§后分别进行评分 o

由针灸康复科同一医师进行 ∀

1 q3 治疗方法  神经学症状不再进展后 48«开始 ∀

治疗组 }≠头针治疗 }选用双侧足运感区 !偏瘫对侧的

运动区及感觉区 ovs号 t1x寸毫针 o以捻转补泻手法 o

频率 uss次r°¬±持续 t分钟 o留针 o间歇 ts分钟重复

捻转 ~�电针治疗 }弛缓阶段上肢以阴经穴为主 o选用

极泉 !尺泽 !青灵 !曲泽 !内关 o下肢以阳经穴为主 o选用

环跳 !伏兔 !足三里 !阳陵泉 !解溪 ∀痉挛阶段取上肢阳

经穴 o选用肩 !臂 !消泺 !曲池 !支正 !外关 o下肢取

阴经穴 o选用髀关 !阴包 !箕门 !委中 !阴陵泉 !三阴交 ∀

均采用 vs号 t1x寸毫针 o捻转提插手法 o得气后患肢
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穴位接通 �y{sx2 µ电针仪 o连续波型 o强度为患者能

耐受的最大强度 o留针 us分钟 o每天 t次 o每周治疗 x

天 ~≈ 康复训练 }采用 �²¥¤·«法≈v 和运动再学习法

k°²·²µµ̈¯̈ ¤µ±¬±ª ³µ²ªµ¤°°¨o� � °l≈w 等内容相结合

进行训练 o主要包括 }正确的卧位 !坐位 !垫上活动 o床

与轮椅之间的转移 o患侧下肢负重的立位练习 o患侧下

肢立位时的选择性活动 o坐位和立位的平衡反应再学

习 o步行功能再学习等 o训练中穿插 �⁄�的训练 o包括

穿 !脱衣服 o使用餐具 !个人卫生 !淋浴 !用厕等 o分步骤

循序渐进 o因人而异 o对不同情况选用合适的促进技术

处理 o选择合适的运动量 ∀每天 t次 o每次 ws分钟 o每

周 x天 ∀对照组 }采用与治疗组相同的康复训练 ∀u

组患者常规药物治疗及对症处理方法相同 ∀

2 结果

治疗前临床神经功能缺损评分 !ƒ � � 与 � ��评

分在治疗组与对照组之间的差异无显著性 k ° �

s1sxl ∀治疗后对照组此 v项指标与治疗前相比均有

明显改善k ° � s1sxl o但其改善程度明显小于治疗组k

° � s1stl ∀见表 t ∀临床疗效评定 u组有效率分别为

tss h !|t1z h o无显著性差异 ∀治疗组基本治愈和显

著进步的占 zx h o对照组 wt1z h ou组差异明显k ° �

s1stl ∀见表 u ∀对照组出现肩手综合征 w例 o治疗组

无 ∀治疗组行走时伴偏瘫步态者k髋关节外旋 !外展划

圈l少于对照组 ∀
表 1  2 组患者治疗前后神经功能缺损 !ΦΜΑ及 ΜΒΙ评分比较

评定指标 治疗组 对照组 °值

临床神经功

能缺损评分

治疗前 uv1zv ? y1tw uv1yv ? {1vu � s1sx

治疗后 tv1zt ? z1ty tz1{w ? z1yx � s1st

ƒ � �评分
治疗前 ws1vw ? ut1z{ wt1tz ? ux1zt � s1sx

治疗后 y{1vx ? uv1v| xt1wy ? uu1x{ � s1st

� ��评分
治疗前 vu1{u ? tz1w vv1su ? tu1w{ � s1sx

治疗后 z{1{w ? ux1vt xy1yx ? uy1xv � s1st

表 2  2 组患者临床疗效评定( %)

组别 基本治愈 显著进步 进步 无变化

治疗组kysl |ktx h l vykys h l txkux h l sks h l

对照组kysl tkt1z h l uwkws h l vskxs h l xk{1v h l

3 讨论

根据康复理论 o脑卒中后中枢神经系统在结构上

或功能上具有可塑性 ∀头针可促进脑血管侧枝循环的

建立 o快速缓解血管痉挛 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 o挽救坏死灶

周围功能受损的缺血组织 o促使部分/休克0神经细胞

的功能恢复 ∀根据现代康复医学理论 o我们改变了体

针/治痿独取阳明0的传统做法 o在软瘫期上肢取阴经

经穴 o下肢取阳经穴为主 o力图诱发偏瘫侧上肢屈肌 o

下肢伸肌肌张力增加 o促发共同运动 ~在痉挛期则取上

肢阳经经穴 o下肢阴经经穴 o电针拮抗肌以提高拮抗肌

的肌力 o抑制痉挛 o使痉挛肌与拮抗肌受到交替刺激 o

纠正异常运动模式 ∀同时配合经典康复训练协调主动

肌群和拮抗肌群 o有效地缓解痉挛 o减少和防止废用 !

误用和过用综合征的产生 ∀

关于脑卒中早期康复的开始时间问题 o目前争论

较多 ∀大多数观点认为 o脑卒中后康复应尽早开始 ∀

一般认为脑卒中发病以后 t个月以内开始康复即为早

期康复 o而 • � � 推荐的康复训练开始时间为生命体

征稳定 o神经系统症状不再发展以后 w{«≈x  ∀早期康

复的安全性是每个医生都非常关心的问题 o也为患者

和家庭所关注 ∀在针灸治疗和康复训练过程中应积极

处理各种危险因素 o根据病情变化及时调整康复治疗

内容 o本研究无 t例患者因病情加重而停止康复治疗 o

因此我们认为早期康复是安全的 ∀同时我们也观察

到 o主动活动需患者主动完成或配合 o对血压和脉搏有

一定影响 o且康复训练受患者精神状态 !理解能力 !神

经功能缺损程度及医嘱执行能力等因素影响 o针刺治

疗在患者病情稳定 o生命体征平稳 o无严重并发症时即

可进行≈y  o同时针刺对患者血压和脉搏有双向良性调

节作用 o这也是治疗组疗效好于对照组的原因之一 ∀

既往中医用肌力的恢复来评价偏瘫的治疗效果 o

这缺乏科学性 ∀将现代康复学的功能评价的方法引入

到中医康复方案中 o符合中医康复学的发展 ∀临床常

用的针灸方法是以被动的形式恢复偏瘫的功能 o这种

康复方法较主动训练方法有一定局限性 ∀因此 o将现

代康复中有关功能障碍的康复方法补充到中医康复方

案中 o并逐步与中医的针灸治疗相融合是对中医康复

学的一种发展≈z  ∀
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