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摘要 以中风病偏瘫为研究对象
，
以中风偏瘫痉挛状态为研究

重点
，
采用 目前康复学界常用的修改的 �������� 痉挛评定级

、

简化 ����一����� 评价法
、

������� 氏���指数分别评定痉挛

程度
、

运动功能水平
、

日常生活能力
，
反映患者功能水平

�

�� 例

中风病偏瘫患者随机分为治疗组 �� 例和对照组 �� 例
�

治疗组

采用中医综合康复训练
，
对照组采用现代康复训练

。

结果中医

综合康复方法对痉挛状态的改善优于对照组
，
而运动功能水平

的提高
，
生活自理能力的提高

，

两组均有明显改替
。

说明中医康

复方法在改善痉孪状态方面有独特的优势
，

中西医康复方法具

有互补性
，
以中西医康复方法结合的方式建立中医综合康复方

案是可行性的
。

生皿词 中风后遗症�中医疗法 偏瘫�中医疗法

中风后所致的功能障碍直接影响患者的生活质

量
，

其中偏瘫对 日常生活的影响尤为严重
。

运用现代康

复医学的评价方法
，

对中医康复方法进行系统研究
，

目

前研究资料很少
。

本研究在王永炎教授制定的《中风病

中医康复试行方案 》的基础上
，

对中风病偏瘫痉挛状态

中医综合康复进行临床研究
，

报告如下
。

� 临床资料
�

�

� 一般资料
�����年 �月�����年 �月北京中医

药大学东直门医院脑病医疗中心住院患者共 �� 例
。

诊

断均 按 ��� 的标 准
，

经 临 床 和 �� 确 诊 无 误
，

���������� 脑卒 中恢 复级 在 � � � 级
。

痉 挛 的

�������� 评定瘫痪肢体肌张力��级
，

并且��级
。

除外既往有运动功能障碍
，

合并有严重的高血压
、

冠心

病
、

肺内感染
、

肾功能障碍
、

重症糖尿病者及精神病史

者
，

伴有失认症
、

失用症
、

失语症
、

视野缺损和智能障碍

者
。

按 ���������� 脑卒中分级
，

治疗组 ��例
，

上肢 �

级 �� 例
， �级 �� 例

，
�级 �例

，

下肢 �级 ” 例 ，
�级

��例
，
�� 级 �� 例 �治疗组 �� 例

，
�级 �� 例

，
�级 �

例
，
�级 �例

，

下肢 五级 �� 例
，
皿级 �例

，
�级 �例

。

两

组资料经统计学处理
，

在性别
、

年龄
、

瘫痪侧别
、

病变性

� 北京师范大学资源科学研究所
，

北京市新街口外大街 �� 号

��������

� 北京中医药大学东直门医院脑病科

� 中国中医研究院

收稿日期
�����一��一 ��，

修回日期
�����一��一��

质
、

病变病位分布及病情程度分布上差异均无显著性

�尸��
�

���
。

�
�

� 评价方法
�

采用评价表格
，

按统一格式填写 �每项

评定项 目在康复前和康复后均进行 �次评定 �每次评

定在 �天的同一时间进行 �排除评定时的各种干扰因

素 �测定需做 �次
，

然后求其平均值
。

� 治疗及观察方法

�
�

� 中医疗法
�
���中药

�
口服舒筋缓痉饮煎剂

，

每次

�����
，

每日 �次
。

共服药 �� 剂
。

���针刺
�

取痉挛肌的

拮抗肌侧经穴为主
。

每次取 ���穴
。

手法以泻为主
。

每 日 �次
，

每次留针 �� 分钟
。

连续针刺 �天
，

休息 �

天
，

共治疗 �周
。

���熏洗
�

以复元通络液煎汤外洗
，

每

次 ������
，

熏洗时间 �� 分钟
，

共熏洗 �周
。

�
�

� 康复训练
�

运用现代康复技术
，

以抑制上肢痉挛
、

手指屈曲痉挛
、

下肢痉挛及躁关节背屈训练为主
，

根据

患者的具体情况
，

选择不同的训练方法
，
强调个体化治

疗
，

采用
“
一对一

”
方式

，

并根据患者功能状态的改善情

况随时调整治疗方法
。

每次每个病位选择 ���种训练

方法
，

每次训练时间为 �� 分钟
，
�周训练 �次

，

共训练

�周
。

治疗组采用中医疗法十康复训练 �对照组采用康

复训练
。

�个月为 �个疗程
，

观察 �个疗程
。

� 治疗结果
�

�

� 疗效标准
�

痉挛程度用 �������� 分级 。 � �级

评定
。

上肢以肘关节
，

下肢以膝关节为观测对象
，

显效
�

降低 �级肌张力 �有效
�

降低 �级肌张力
�好转

�

降低半

级肌张力 �无效
�

无改善
。

运动功能用简式 ����一

���
��
评 价 �����

。

日常 生 活 能力 的评 定 采 用

�������氏 ���指数法
，

��� 分为完全或大部分依赖

他人 ���一�� 分为部分依赖他人 �》 �� 分为生活自理
。

�
�

� 两组痉挛程度疗效比较
�

治疗组 �� 例
，

上肢有效

�例
，

好转 �� 例
，

无效 �� 例
，

总有效率为 ��
�

�� ，下肢

有 效 �例
，

好 转 �� 例
，

无 效 �� 例
，

总 有 效 率 为

��
�

��
。

对照组 �� 例
，

上肢有效 �例
，

好转 �例
，

无效

�� 例
，

总有效率为 ��� �下肢有效 �例
，

好转 �例
，

无

效 �� 例
，

总有效率为 ��
�

�纬
。

治疗后两组上
、

下肢疗

效比较
，

差异有显著性�尸��
�

���
。
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� 两组治疗前后 ����一����� 评价疗效 比较
�

治

疗组 �� 例
，

上肢痊愈 �例
，

显效 �� 例
，

有效 �� 例
，

无

效 �例
，
总有效率为 ��

�

�纬 �下肢痊愈 �例
，

显效 ��

例
，

有效 �� 例
，

无效 �例
，

总有效率为 ���
。

对照组 ��

例
，

上肢痊愈 �例
，

显效 � 例
，

有效 �� 例
，

无效 �例
，

总有效率为 ���
�下肢痊愈 �例

，

显效 �� 例
，

有效 ��

例
，

无效 �例
，
总有效率 ���

。

治疗后两组上
、

下肢疗

效比较
，

差异无显著性�尸��
�

���
。

�
�

� 两组 �������指数分级比较
�

治疗组 �� 例
，

治疗

前���分 ��例
，

疗后 ��例
，�����分 ��例

，

疗后 ��

例
，

��� 分 �例
，

疗后 �例
�
对照组 �� 例

，

治疗前簇��

分 ��例
，

疗后 �例
，
�����分 �例

，

疗后 ��例
，

妻 ��

分 �例
，

疗后 �例
。

两组治疗前后 �������指数分级均

有明显提高 �尸��
�

���
，

两组治疗后相 比
，

差异无显著

性����
�

���
。

� 讨论

舒筋缓痉饮是王永炎教授临床经验方
，

主要用于

中风偏瘫痉挛状态
，
具有养血柔肝

，

舒筋缓急的作用
，

方由白芍
、

甘草
、

木瓜
、

草薛等组成
。

方中白芍具有平抑

肝阳
，

敛阴养血之功
，

能柔肝缓急以止痛
，

可用于拘挛

疼痛等症
。

甘草具有清热解毒
，

补脾益气
，

缓急止痛
，

调

和诸药等功效
。

两药共为君药
，
以养血柔肝

，

从本治疗
。

现代研究表明
，

白芍含芍药贰
、

牡丹酚
、

靴质
、

�一 街醇

等
，

其中芍药贰有肌松弛作用
，

且不被新斯的明拮抗
。

木瓜具有祛湿舒筋而活络
，

对中风引起的肢体挛急后

遗症疗效尤著
。

草薛具有利湿浊
、

祛风湿
、

舒筋通络的

作用
，

可治疗中风偏瘫尤其是下肢为重者
。

历代针灸治疗偏瘫
，

多数遵从
“
治痪独取阳明

” ，

取

穴以阳明经穴为主
。

通过我们研究
，

对中风偏瘫痉挛状

态的传统体针选穴主张取痉挛肌对侧经穴为主
，

对缓

解肌痉挛有明显的作用
。

由于中风偏瘫的肌张力增高

程度在各肌群是不一致的
，

上肢的屈肌比伸肌张力高
，

下肢的伸肌比屈肌张力高
。

因此
，

一般上肢取阳经穴
，

下肢取阴经穴
，

这种针刺方法与传统选经取穴的方法

不同
，

它是在传统经络理论的基础上
，

结合了现代神经

生理学理论及现代康复学理论
。

中医学认为
，

针刺治病

的物质基础是经络
，

经络不仅是气血运行的通路
，

更主

要的是沟通机体表里
、

内外
、

脏腑之间联系的通路
，

属

于人体的调节系统
。

通过针刺可以疏通经络
，

调整脏

腑
，

起到整体与局部兼治的作用 �现代神经生理学认

为
，

以毫针深刺偏瘫侧抗痉挛肌肉�拮抗肌�肌腹部穴

位
，

通过本体感觉神经启动牵张反射引起相应的拮抗

肌收缩
，

使痉挛侧亢进的肌张力降低
，

达到抑制痉挛的

目的
。

神经生理学研究表明
，

一种反射性反应会因为一

个强刺激或伤害性刺激而加强
，

即反射的敏感化
，
它包

括一般激醒系统的激活
，

从而影响反应强度
，

包括一系

列分子水平的变化
，

从而增加递质的释放
，

改变突触功

能
。

在行为水平上
，

影响患者的运动和学习能力
。

显然
，

针刺和本体促进法都能使反射敏感化
。

因此
，

我们认为

针刺和运动疗法有相同或相似的神经生理学基础
，

其

疗效取决于外周和本体感受器传人冲动有效性
，

并形

成有功能的突触联系
。

针刺通过牵张反射不断向高级

中枢输入促通信号
，

可望实现功能再塑
，

从而抑制低级

中枢控制的异常活动
，

实现高级中枢控制的独立活动
。

复元通络液是王永炎教授外洗方之一
。

以伸筋草
、

白芍
、

木瓜
、

桃仁
、

红花
、

鸡血藤
、

桑枝
、

桂枝
、

川乌等组

成
，

具有疏通经络
，

活血散疲
，

行气止痛
，

缓解拘挛
，
滑

利关节
，

通利筋脉作用
。

适用于中风后肢体拘孪不舒
。

现代医学认为
，

熏洗疗法的温热作用可有效地抑制痉

挛
。

从神经生理学分析
，

其解痉的机制可能是���活化

������键器
����抑制 下纤维活性 ����增加软组织弹

性
����减轻疼痛

，

缓解因疼痛而引起的反射性肌紧张
。

肌肉痉挛状态 �����������
，

表现为肌肉对被动关

节运动的阻力增加
，

它继发于上运动神经元损伤后
，

是

脊髓和脑干反射活动亢进的表现
。

����
�
和 ������

认为���
，

肌张力可以分成静止性肌张力
、

姿势性肌张力

和运动性肌张力 �类
。

脑卒中偏瘫患者肌张力的增高

以运动性肌张力为主
，

通常用不同速度被动运动的阻

力大小来评价
。

修改的 �������� 痉挛评定级是 目前

广泛采用的一种评价痉挛程度的量表阁
。

现代康复医

学对中风偏瘫痉挛状态的治疗主要采用防止有害刺

激
、

运动治疗
、

物理治疗及药物治疗等
。

以促通技术为

核心
，

通过调节各种反射对运动的影响以求打破痉挛

模式
，

是运动治疗的关键
。

在运动疗法中
，

缓慢而持续

地牵张痉挛肌使肌张力下降是常用的一种手法
，

其机

制是持续缓慢地牵张兴奋该肌 ��纤维
，

抑制了相应的

前角细胞
。

另外
，

在应用牵张技术的同时结合姿势反射

以抑制痉挛
，

或应用 ��� 的松弛技术
，

均可使痉挛得

到暂时缓解
，

并通过反复训练
，

逐渐建立持续效应
。

这

种痉挛的缓解为偏瘫患者体验正确的运动模式提供了

可能性
。

中枢神经系统中
，

高级的中枢控制较低级的中枢
，

后者又控制原始反射或运动
，

正常情况下可以进行多

种回路
、

多种模式组合的神经元向骨骼肌传导兴奋
。

脑

损伤后
，

高级中枢的抑制或控制功能减弱或消失
，

出现

异常的运动模式
，

所以治疗的中心应是重新建立高级

中枢的抑制性控制功能
，

以促进正常运动模式的恢复
、
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抑制异常运动模式为原则
。

促进技术田是以神经生理

学为基础
，

根据神经发育规律
，

应用促进或抑制技术
，

改善脑损伤后运动控制能力的一种治疗方法
。

合理选

择应用促通技术
，

可以有效地促进大脑功能重组
，

控制

肌痉挛
，

促进自主
、

分离
、

协调运动的出现
。

其机理可能

是脑损伤后中枢神经系统形成新的连接和修改原有的

神经通路
，

动员其它部位的神经组织承担病变组织原

来所承担的某些功能
。

而要做到这一点
，

神经系统需要

重新学习
。

通过主动运动方式的学习
，

熟悉并保持所承

担的某些功能要优于被动运动
。

由于痉挛是影响运动功能恢复的主要因素之一
，

能否有效地抑制痉挛状态是康复成功的重要环节
。

通

过上述疗效分析
，

治疗组在痉挛程度改善上
，

较之对照

组的效果为好
，

说明中医疗法中的中药
、

针刺
、

熏洗的

综合使用具有舒筋缓急的作用
，

可以有效地减轻痉挛

程度
，

对上运动神经元损伤造成的痉挛状态有明确的

治疗效果
。

中医康复疗法在较好地缓解痉挛的基础上
，

为分离运动的出现提供物质条件
，
因此运动功能的恢

复较对照组为优
。

另外大量的研究表明
，

中药
、

针刺本

身具有改善中枢神经系统的功能的作用
，

对于脑损伤

后功能重塑有积极的作用
。

偏瘫康复医疗的最终目的在于克服残疾造成的障

碍
，

提高生活的质量
，

在治疗的中后期
，

侧重于功能代

偿及 日常生活活动能力的提高
。

通过研究结果分析
，

治

疗组与对照组的 �������指数改善无明显差异
，

说明

日常生活能力的提高与生活技能的再学习有直接的关

系
。

这是现代康复学中十分强调的内容
，

因此运动训练

在偏瘫康复过程中有不可替代的优势
。
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�

中国康复医学杂志
，
����

，
�

���
���一 ��

�

� 石坚
，

王椒英
，

黄玉珊
，

等
�

促进技术对中风运动功能的疗效观察
�

中

国康复医学杂志
，
����

，
����

��一 �
·

中药治疗顽 固性大疙性类天疙疮 �例

贾 清 华
’

张某某
，
男

，

�� 岁
，

工人
。

因周身红丘疹样损害 �个月
，

大疙

糜烂 �天
，

伴痛痒
，

于 ����年 �月 �� 日入院
。

患者于 ����年

�� 月份全身皮肤痰痒陆续出现红丘疹
，
逐渐扩展成红斑

，
抓后

糜烂
，
当地对症给予 口服抗组织胺及外用药效果不明显

。
�周

前
，

头面
、

躯干
、

四肢广泛地出现大疤性损害
，
口腔内也有损害

，

外阴部无损害
，

出现大疤及糜烂后
，

体温即升高每 日在 ���℃左

右
，
进食尚可

。
�周来当地医院给强的松 ������

，

皮肤损害不

能控制
，

入 院检查
�

体温 ��℃ ，

脉搏 ��� 次�分
，

血 压 ��。�

������
，

发育正常
，
营养良好

，

神志清
，

上下眼睑轻度肿胀
，
皮

肤科检查全身广泛的黄豆至鸡蛋大小的水疤
，
初起的水疙疤液

清凉
，

陈旧的水疤疙液混浊
，

水疙的基底均为正常的皮肤
，

疤壁

较薄易破
，
破后的水疤为融合或散在的鲜红色的糜烂面

，

易出

血
，
部分创面有少许的纤维素样的物质附着

，

水疙为群集的
，

上

聘部有甲盖大小的溃疡
，
无水疤

。

龟头及其它粘膜部未见水疙

及糜烂面
，
肛门周围也有与其它部位相同的水疙

，
尼氏征�十�

。

入院诊断
，
���天疤疮����类天疤疮�给予强的松 ������

，

及维

生素
、

抗生素等其它辅助药物
，
病情不能控制

，

于 �月 � 日加大

激素用量
，
强的松 �������

。

组织病理检查
�

表皮下水疤
，

表皮

内可见一嗜酸性白细胞小脓疡
，

真皮内漏满散在的嗜酸性白细

胞为主的细胞浸润
，
杂以淋巴样细胞及中性白细胞

。

诊断为类

天疙疮
。
�月 �� 日强的松增至 �������

，
病情仍未彻底控制

，

并

且出现激素性糖尿病
，

尿糖�� � � � �
，

遂请中医会诊
。

初诊
�

山东省东营胜利石油管理局胜利医院老年病科������的

收稿 日期
�����一��一��

症见患者精神委靡
，

痛苦面容
，

周身乏力
，

站立困难
，

四肢躯千

仍有散在的新起的水疙
，
旧的水疤大部分已破裂

，

水疙破裂处

糜烂面渗液较多
，

有腥臭味
，

身热
、

心烦 口渴
，
舌红

、

苔黄腻
，

脉

细
。

证属脾虚湿盛
，

兼有热毒
。

治宜健脾除湿
，

佐以清热
。

处方
�

获等 ���
，

白术 ���
，

扁豆 ���
，

惹苗仁 ���
，

泽泻 ���
，
车前子

���
，

牡丹皮 ���
，

黄等 ���
，
蒲公英 ���

，
天花粉 ���

，

沙参 ���
，

山药 ���
，

金银花 ���
，
�剂

。
�月 �� 日复诊

�

患者服药后病情减

轻
，

守原方再进 �剂
。

�月 � 日患者精神好转
，

体力渐增
，

水疤消

失
，

糜烂面渗液明显减少
，

身热除
，
心烦 口渴减轻

，

舌淡红
、

苔微

黄
，

原方去牡丹皮
、

蒲公英
、

车前子
，
�剂

。
�日后病情明显好转

，

糜烂 面渗液已很少
，

改方
�

获等 ���
，

白术 ���
，

扁豆 ���
，

慧芭

仁 ���，
黄琴 ���

，

天花粉 ���
，
山药 ���

，

沙参 ���
，
党参 ���

，
玉

竹 ���
，
�剂

。

药后患者心烦 口渴消失
，

微感乏力
，
糜烂面全部结

痴
，

有的痴皮已脱落
，
舌淡红

、

苔白
，

脉平缓
，
上方去玉竹

，

加黄

蔑 ���
，
�剂

，
以巩固疗效

。
�月后病情无反复

，

于 ����年 �月 ��

日出院
。

半年后随访未见复发
。

按
�

类天疙疮是一种慢性全身泛发性表皮下大疙性皮肤

病
，

水疙是张力性大疙
，

与中医学文献中记载的
“
天疤疮

” 、 “
火

赤疮
”
相类似

。

如《外科大成 》记载
�“
天疙疮者初来白色燎浆水

疤
，

小如芡实
，

大如棋子
，

延及遍身
，

疼痛难忍
” 。

本例患者由脾

虚湿盛
、

热毒内蕴所致
，
治宜选用健脾除湿

、

清热解毒之药
。

方

中山药
、

白术
、

扁豆
、

获等
、

惹苗仁健脾利湿
，
黄筝

、

金银花
、

蒲公

英清热解毒
，

牡丹皮清热凉血
，

泽泻
、

车前子
、

清利湿热
，

夭花

粉
、

沙参养阴清热生津
，

使湿热清而阴不伤
，

全方共奏健脾除

湿
、

清热解毒之效
，

药后脾健湿除热清而病愈
。
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�����������������������

�������去��
，

��� �
���

，

�
���� �

������
，
����

��� ������� ��� ������� ����� �� ��������� ����� ����
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，
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，
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�
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