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瓜萎仁
、

柏子仁
、

核桃肉
� 实证选用大黄

、

芒

硝
、

番泻叶
。

有骨折者加骨碎补
、

自然铜
。

外伤的简易治疗

石击伤
，
可用甘草末用麻油调匀敷二三夭

，

再用加减八宝丹和玉红膏敷贴
。

人咬伤
，

可用

陈腊肉 �肥肉�切成薄片
，

以沸水烫片刻
，

待

肉硬嚼烂敷之
。

若嚼之有恶心者
，

可用生姜食

之
。

兽咬伤
，
可用瘦猪肉捶成薄片

，
以三七末

撒于肉上敷贴伤处
。

一般破伤
，

先用加减八宝

丹
，

然后以玉红膏敷贴之
。

凡外伤破皮者
，

均

应用甘草汤将患处洗净
，
然后再敷药

。

若外伤

疮 口内翻
，

则愈合较快
�
若伤 口外翻者

，

应以

小驴蹄切片
，
用砂炒酥

，

再用白酒煎汁服用
，

以防破伤风
。

结

杨老诊治伤科有着丰富的临床经验
。

在诊

断上据
“
有诸内

，
必形诸外

”
之理

，

通过面部神色

形态的观察
，
作为伤科诊断鉴别要点

。

面部内

应脏腑
，
为经络所会

，

伤气伤血必然会引起气

血的变化
。

这说明四诊合参
、

细心观察在伤科

诊断上也是非常重要的
。

在内伤的预后上所列

难治者系杨老的经验之谈
，
有一 定的 参 考价

值
。

在治疗用药上
，

杨老既原则又灵活
，
不拘

于一方一药
。

外伤治疗中
，
立方简而易行

，
用

药确有独到之处
。

附
�

加减八宝丹
�

般龙骨 �克
，
象皮 �克

，
血竭 �克

，

地榆炭 �克
，
银花炭 �克

，
珍珠 。

�

�克
，

冰片 �
�

�克
，
白芷

�克
，
乳香 �克

，
投药 �克

，
脐香 �几�克

，
胭脂粉 �克

。

梅 花针 治疗 脊 髓 空 洞 症 临 床 小 结

中医研究院广安门医院 镬 梅 泉

脊髓空洞症是一种先天性发 育异常所引起的慢性

进行性脊髓疾病
。

笔者采用梅花针治疗 �例
，

收效尚

好
。

现简介如下
。

�例均经神经科确诊为本病
，
曾经多法治疗而收

效不著
。

男 �例
，

女 �例
。

病程最短 �个月
，

最长 ��

年
。

叩打部位
�
��� 早期证治

�

症见一侧或双侧上肢

及躯干上部痛觉
、
温觉消失

，
麻木不仁

，

患手因不知冷

热
，
易致烫伤

，
触觉正常

，

有自发性疼痛
。
叩打脊柱两

侧
，
麻木皮区

，
阳性物处

，

中脱
，
太渊

，
心俞

，
脾俞

，

胃俞 � 重点叩打颈部
、

胸部
、

骼部
，
患肢指尖一周放

血 �次
，
麻木皮区作诱导刺激

。
���症见营养障碍治

疗
�

肌肤感觉障碍
，
麻木不仁

，
病变区皮肤青紫或粗

糙
，
指甲变厚

，
出汗少或无汗

，
偶见无痛性关节肿大

。

叩打脊柱两侧
，
太渊

，
肺俞

，

脾俞
，
胃俞

，

病侧皮

区
，
阳性物处� 重点叩打颈部

、

胸部
、

小腿内侧
、

足

三里
。
���症见运动障碍治疗

�

除 有 肌 肤 麻木不仁

外
，
多见一侧或双侧上肢肌肉松弛无力

，
握力差

，
持

物不能
，

或肌肉萎缩
，
关节活动不灵

，
键反射消失

。

叩打颈部
，
月句部

，
患肢

，
阳性物处

，
足三里

，
大推

，

风池
，
中脱� 重点叩打胸推 ���两侧及患肢

，
指尖一

周放血 �次
。
��� 症状改善后治本调理法

�
叩打脊柱

两侧 � 重点叩打胸部
、

腰部
、

阳性物处
、

患肢
、

小腿

内侧
、

大检
、

中皖
、

足三里
。

临床操作
�

对穴位的叩打
，
一般在穴位表面 �

�

��

�
�

�厘米直径范围内均匀叩打 ����� 下
。

脊柱两侧叩

打方法
，
由上而下各叩打 �行 �

第 �行距脊推 �厘米
，

第 �行距脊推 �厘米
，
第 �行距 脊推 ���厘米

。

对

阳性物处采取密刺重刺手法
。

对皮肤麻木区叩打
，
以

诱导刺激法
，
即在距麻木区 �厘米的正常皮肤处先叩

打
，
继而叩打皮肤麻木区

，
呈向心性密刺重刺

，
在整

个麻木皮区的上下
、

左右作疏通诱导刺激
。

指尖放血
，

采用梅花针重刺指端数针
，
用手挤出少许血为止

。

按照患者体质虚实采用不同手法
，
体虚者采取较

轻刺激
，
然后改为中等或较重刺激

，
一般用中等度刺

激
，
叩打手法要求用腕力弹刺

。
每 日或隔 日治疗 �次

，

�� 次为 �疗程
，
休息半月

，
根据病情再继续下一疗程

治疗
。

治疗结果
�

本组 �例麻木感
、

自发性疼痛均减轻或

消失
�
痛觉

、

温觉消失区体征检查 �例墓本恢复
，�例范

围缩小好转
。

其中 �例随访 �年
、

另 �例随访 �年 ��

个月
，
仍保持停诊时疗效

。

DOI ：10．13288／j ．11－2166／r．1983．11．009


