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后 溪 透 劳 宫 治 疗 面 肌 抽 搐

中国人民解放军三九二四三部队 熊 新 安

面肌抽搐多见于青壮年
,

女性较男性为多
。

除少数可为面瘫的后遗症外
,

多与精神因素有

关
。

笔者于 1 9 6 6 年接诊第一例左侧面肌抽搐患

者
,

病程长达 8 年之久
,

曾经多次服用中西药

物及理疗
、

封闭等各种医治无效
。

后改用针刺

双侧后溪穴 5 次
,

疗效显著
,

仅在较长时间讲

话或情绪急躁时仍有发作
,

但时间较短
,

症状

较轻
,

后在该穴皮内埋针 3 天
,

未见发病
。

起

针后
一周

,

病又重犯
,

患者以右手食指尖紧按

压左侧后溪穴
,

嘴角颤抖即停止
。

当指压松开

后面部又感不适
,

故再次按压后溪穴症状又立

即解除
。

此后改用后溪透劳宫的方法治愈 G例
,

其效果比单纯针刺后溪为好
,

这就更进一步验

证 了后溪透劳宫对功能性面肌抽搐确实有治疗

作用
。

现将治疗方法和临床结果介绍如下
:

一
、

临床资料

本组 6 例
,

男 2 例
,

女 4 例 ; 年龄在 22 ~ 30

岁 3 例
,

31 ~ 4 5 岁 3 例
;

左侧面肌抽搐 2 例
,

右侧面肌抽搐 4 例 ; 嘴角
、

眼周抽搐同时存在

5 例
,

单纯眼周抽搐 l 例 ; 病程 25 天 以 内 2

例
,

1 月 ~ 3 月 3 例
,

3 个月以上 1 例 ; 有明显

精神创伤者 5 例
,

伴有三叉神经痛 病 史 者 1

例
。

针刺前均经中西医药治疗效果不佳
。

五官

科详细检查未见明显阳性体征
。

二
、

治疗方法

患者取坐位或仰卧位
,

先取病变同侧后溪

穴
,

局部常规消毒后
,

以夹持押手法快速进针
,

向劳宫穴的方向直刺 1
.

5 寸左右
,

然后施捻转

提插手法
,

当病人有明显的
“

得气
”

感时
,

即用

大幅度来回捻转 2~ 3 次
,

再行提插手法 5~ 7

次
,

使有强烈的针感
。

其刺激强度
,

以 病 人

能耐受为度
。

随后每隔 3~ 5 分钟重复手 法 一

次
,

待症状消失后留针 30 分钟即可出针
。

如

进针 10 分钟后症状无减轻者
,

可再取对侧后溪

穴
,

同时左右两穴反复施行上述手法
,

症状都

能明显减轻
。

以后每 日针刺 1 次
,

一般 1~ 3 次

即痊愈
。

如疗效不能巩固时
,

可在该穴作皮内

埋针治疗
。

三
、

疗效观察

6 例均临床治愈
。

其中经针刺 1 次一侧穴

位 10 ~ 15 分钟
,

症状消失者 1 例 ;
针刺 1 次双侧

穴位 20 ~ 30 分钟
,

症状消失者 4 例 ;针刺 3 次双

侧穴位症状明显减轻
,

又改用皮内埋针 3 天治

愈者 1例
。

在针刺治疗期间未作任何其它辅助

治疗
,

经随访半年以上均未见复发
。

四
、

典型病例

刘 X X ,

女
,
3 2 岁

,

营业员
,

于 1 9 7 6 年 8 月 2 0 日

来诊
。

主诉右侧面部抽动已半个月
。

由于本月 5 日 旱

晨与爱人发生 口角
,

哭闹不停
,

不思饮食
。

当 日下午

突然感到右侧面部肌肉不自主的徐徐抽动
,

随后出现

阵发性的面部发紧
,

右眼睑上 下抽搐
,

嘴角连续向右

歪斜抽动
,

每次发作约持续 1个小时
,

表情十分痛苦
。

曾在某医院针灸
、

穴位封闭及服用中酉药治疗一周不

见好转
。

诊断为右侧面肌抽搐
。

当即给予针刺右后溪

透劳宫
,

进 针后反复捻转提插约 乍分钟
,

自觉症状减

轻
,

!幻部紧皱感消失
,

抽动停止
,

留针 3 0 分钟出针
,

一次治愈
。

随访半年
,

未见复发
。

五
、

体会

面肌抽搐一症
,

属祖国医学
“

中风
”

的范畴
。

此类病人多与精神因素有关
,

心藏神
,

肝藏魂
,

心主精神意识
,

肝主情绪舒畅
,

喜则伤心
,

怒

则伤肝
。

患者常因心中烦闷
,

急躁愤怒
,

情志

不畅而引起本病的发作
,

致心神不得安宁
,

肝

气失于条达疏畅
。 《
灵枢

·

本神
》>
说

: “

肝气虚则

恐
,

实则怒
。 ” “

心气虚则悲
,

实贝lJ笑不休
。 ”

由咋
可见心肝两脏 与本病有 山

_

接关系
。

由于心火炽

盛
,

心神被扰
,

故可导致肝火化风
。

故
、

素问
.

.
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阴阳应象大论
” 有

“

风胜则动
”

之说
。

但究其病因

总不外七情为患
,

表现为心肝火旺之证
。

治以

清心泻火
,

平肝熄风为法
。

心为火
,

肝属木
,

火为木所生
,

故心为肝

之子
,

因肝气郁结
,

化火生风
,

故治遵
“

实则

泻其子
”

的原则
。 《 灵枢

·

邪客 》 说
: “

故诸邪

之在于心者
,

皆在于心之包络
。

包络者
,

心主

之脉也
。 ”

心包络为心之外卫
,

可代心受邪
,

同

时心火又可移于小肠
,

故泻其心包和小肠之火
,

以达清心泻火
、

宁心安神而肝风 自熄的目的
。

劳宫穴为手厥阴心包经的荣穴
,

有清泻一

切心热郁火的作用
,

能除心中烦闷
,

热极生风

等心火引起的病证
。

此即谓治本之法
。

后溪为手太阳小肠经的俞穴
,

又为八脉交

会穴之一
。 “
素问

·

骨空论穷说
: “

督脉者… …与

太阳起于目内毗
,

上额交巅上
,

入络脑… …
” 。

由

此可知
,

后溪穴 与循行在头顶的督脉有直接相

通关系
。

督脉有
“

总督一身之阳
”

的功能
,

而小

肠经循颈部上行面颊
,

所以泻后溪穴可使火炎

自消
,

风也随之 而止
。

“

宁神配
”

治疗植物神经功能失调 175 例

北京第二医学院附属宣武医院神经内科 何筱仙 肖镇祥

植物神经功能失调是神经内科的常见病
,

在临床

上表现出多种多样的症状
,

却 没有相应的器质性损害
。

近代医学 认为本病是由于神经系 统 功 能 障 碍一一兴
奋

、

抑制两个过程的失调
,

大脑皮层和皮层下的平衡

失调
、

交感 和副交感神经活动失调所致
。

我们通过数年的临床观察
,

使用中药汤剂治疗本

病取得了一定的效果
。

为 了提高疗效
,

服用方便
,

我

们研究制定处方
,

做成配剂
,

命名为
“

宁神配
” ,

已治

疗植物神经功能失调病人 17 5 例
.

现介绍如下
。

一
、 “

宁神盯
”

方组成
、

制备及服法
:

黄精 18 0 克
.

拘祀 子
、

生地
、

白芍
、

首鸟藤各 90

克
,

黄茂
、

党参
、

当归
、

炒枣仁各 60 克
,

麦冬
、

红

花
、

菊花
、

佩兰
、

首蒲
、

远志各 3 0 克
。

将上药用 白酒

6 0 0 0 毫升浸泡 2~ 4 周后过滤备用
。

每 日 口服 3 次
,

每次 5~ 10 毫升
,

或每晚 口服 1 次
,

每 次 10 ~ 20 毫

升
,

连续服用 4~ 8 周
,

观察疗效
。

二
、

临床资料分析
:

(一 ) 性别与年龄
:

本组 175 例中
,

男性 99 例
,

女性 76 例
。

年龄最小者 20 岁
,

最大者 5 2 岁
。

20 ~ 30

岁 6 8 例
,

3 1~ 4 0 岁 6 1 例
,

4 1~ 5 0 岁 4 3 例
,

5 1、 5 2

岁 3 例
。

本组均为青年及 中年人
。

(二 ) 病程
:

最短者 3个 月
,

最长者 10 年
。

3~ 6

月 5 0 例
,

6 +
~ 9 月 4 2 例

,
9 +

~ 1 2 月 3 1例
,

1+ ~ 3 年

2 5 例
,

3+ ~ 6 年 x s 例
,

6 +
~ s 年 5 例

,
8 +
~ 1 0 年 4

例
。

(二 ) 临床症状
:

头晕 1 75 例
,

头痛 1 00 例
,

头沉

la s 例
,

头胀 1 25 例
,

头麻 42 例
,

迷糊 1 2 5 例
,

疲乏

无力 1 3 1 例
,

多梦 2 7 5 例
,

失眠 8 7 例
,

易惊 7 9 例
,

急躁易怒 1 15 例
,

心悸 79 例
,

月甸闷 6 9 例
.

胸胁痛 2 3

例
,

腹部胀满 3 8 例
,

腹部隐痛 凌例
,

食欲不振 71 例
,

恶心 1 1 3 例
,

腹泻 1 5 例
,

尿频 1 3 例
,

腿肿 2 6 例
,

多

汗 68 例
,

五心烦热 44 例
,

腰背厦楚 36 例
,

月支体麻木

4 8 例
。

(四 ) 舌诊 与脉象
:

舌红 7 0 例
,

舌淡红 57 例
,

舌

体胖淡 26 例
,

舌淡 n 例
,

舌黯或痕点 11 例
。

少 苔或

剥苔 7 9 例
,

薄白苔 6 2 例
,

腻苔 3 4 例
。

细脉 7 2 例
,

细数脉 6 2 例
,

弦脉 26 例
,

滑脉 拓 例
。

三
、

治疗效果
:

(一 ) 疗效评定标谁
:

① 显效
:

用药后
,

病人 自

觉各种症状明显减轻乃至消失
,

睡眠改善
,

多梦减少

或消除
,

原服安眠药者可 以不服
。

② 进步
:

自觉症状

减轻
,

多梦减少
,

安眠药 可以减少
。

以 卜两项病人都

觉头脑清醒
,

精神振作
,

脑力和 体力均有不同程度的

提高
。

③ 无效
:

服药后症状无明显变化
。

(二 ) 疗效
:

显效 7 5 例
,

占 J 4
.

6%
,

进步 5 8 例
,

占 5 0
.

3%
,

无效 9 例
,

占 5
.

1%
。

总有效率为 9 4
.

9 夕̀
。

四
、

体会
:

本症临床症状表现 多端
,

根据中医辨证可涉及心
、

肝
、

脾
、

肾四脏
,

以阴虚为主
, 述毛血不足次之

,

而气

郁
、

血痕较少
,

治则宜滋阴益气
、

养血化淤
、

平肝安

神
。 ’ `

宁神配
”

中镇静安神药物用量不大
,

含洒量也不

太多
,

因此我们认为不是通过药物加强神经 系统的抑

制 过程而取效
,

而 是着重增强机体的机能
,

从 而减轻

或消除体内不平衡状态
,

导致临床症状的改善
。


