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取神根穴为主治疗中风偏瘫10 1 例

太原市南郊区人民医院( 山西 。30 0 3 ) 2梁 栋

山 西 省 人 民 医 院 赵玉林

摘婆 以取神根穴为主
,

采用透刻手法治疗中佩偏瘫

1 01 例
,

总有效率为 96
.

04 %
。

与同期西医常规治疗的

38 例比较
,

在疗效
、

疗程和其他主要观察指标上均以

针刺治疗者为优
。

主题词 中风 (中医 )/ 针灸疗法 循经取大

O 穴
,

神根

中凤瘫 痪多发 而常见
,

且病程长
,

致残

多
。

中医针刺治疗该病多以循阳经取穴法
,

我

们 自 19 7 9 年以来采用循 阴经取穴法
,

以针刺

神根穴为主治疗 该病 1 01 例
,

并与 38 例西医

常规治疗者做对比
,

获得了较好的效果
。

一
、

临床资料

1
.

病例选择 及分组
:

治疗组 1 01 例中
,

经

C T 证实 76 例
,

余 25 例经详细询问病史
,

根

拐临床表现及腰穿
、

脑脊液化验等检查
,

符合

! 98 6 年中华医学会 第二次全国 脑血管 病分类

又诊断要点 ; 对照组 38 例均由 C T 明确诊断
。

两组病例全部在发病后 1~ 3 天进行治疗
。

2
.

一般资料
:

治疗组 1 01 例
,

男 60 例
,

女 4 1 例
;
年龄 2 2~ 7 6 岁

,

平均 5石
.

3 0 岁
; 诊

断为脑出血者 45 例
,

脑梗塞者 56 例
。

对照组

3 3例
,

男 2 7 例
,

女 一1 例
;
年龄 2 0~ 7 6 岁

,

平均 55
.

79 岁
; 诊断为脑出血者 18 例

,

脑梗塞

者 , 例
。

两组性别
、

年龄分布无显著性差异
。

在临床症状及体征方面
,

治疗组呈现意识障碍

弓6例
,

失语 29 例
,

构音不良 16 例
,

面瘫 46 例
,

吞咽障碍 4 例
,

半身感觉障碍 72 例
,

肢体左

仅lj瘫痪 46 例
,

右侧瘫痪 55 例 ; 对照组呈现意

识障碍 18 例
,

失语 9 例
,

构音不良 3 例
,

面瘫

1 7 例
,

吞咽障碍 1 例
,

半身感觉障碍 12 例
,

左侧肢体瘫痪 17 例 打侧肢体瘫痪 21 例
。

按 1 9 8 6 年第二 仄全国脑血 管病学术会议

通过的神经功能缺损评分
,

轻型 。~ 15 分
,

中型

1 6~ 3 0 分
,

孟卫 5 1~ 4 5 分
,

治疗组属轻型 6 5

例
,

中型 29 例
,

重型 7 例
,

平均积分 1 7
.

6 3

分
;
对照组轻型 27 例

,

中型 9 例
,

重型 2 例
,

平均积分 1 6
.

5 4 分
。

经 C T 检查
,

两组脑内病

灶分布相似
,

均以底节区为最多
。

治疗组脑出血

t s ~ 6 3 毫升
,

梗塞灶 0
.

3 厘米 ~ 。
.

5 厘米 x

4
.

6 厘米~ 5
.

0 厘米
;
对照组 出血量 2 毫升~

4 0 毫升
,

梗塞灶 0
.

2 6 厘 米 ~ 0
.

6 厘米
X 3

,

8

厘米 ~ 4
.

7 厘米
。

治疗组辨证为中经络 68 例
,

中腑 26 例
,

中脏 7 例 ;
对照组辨证为中经络

2 6 例
,

中腑 10 例
,

中脏 2 例
。

二
、

治疗方法

治疗组均循阴经取患侧穴位
,

以针啊神根

穴为主
,

下肢配三阴交
、

阴陵泉
,

上肢 配鱼际
、

内关
、

尺泽 (或少海 )
。

神根穴位 于足厥阴肝

经行间至太冲连线中点上
,

为笔者经验穴
。

针

刺神 根
,

用 28 号 2
.

5~ 3 寸毫 针
,

与皮肤成

15 ~ 30
。

角斜刺
,

透过涌泉
,

直达足心
。

针刺

三阴交
,

先上透鑫沟
,

再下透内跺
,

最后直透

悬钟
。

针刺阴陵泉
,

边搓边摇
,

直透阳陵泉
。

针刺鱼际
,

平透劳宫
,

或从合谷刺入
,

直透劳

宫
,

抵手心
,

再达后溪 (意取劳宫
,

但不直刺

劳宫
,

以减少病员 疼痛 )
。

针内 关
,

边提边

插
,

直透外关
。

针尺泽 (或少海 )
,

要一针三

穴
,

即尺泽
、

曲泽
、

少海 (或少海
、

曲泽
、

尺

泽 )
,

要求平补平泻
。

对于面瘫者
,

以针后听

会为主
,

辅以地仓透颊车
; 假性球麻痹者

,

针

后听会 (双 )和神根 (双 )
。

以上穴位每次留针 30

分钟
。

对于失语者配上廉泉
,

直刺 1 一 1
.

5 寸
,

不提插
,

不留针
。

隔 日治疗一次
,

10 ~ 1 5次为

一疗程
,

一般以治疗 1 ~ 2 个疗程为宜
。

对照组

按神经内科常规治疗
,

并让患者辅以康复功能
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锻炼
。

三
、

疗效分析

1
.

疗效标准
:

墓木治愈
:

肌力提高至 n l

级以上
.

瘫痪肢体基
一

本恢复
,

神经系统症状基

本消失
,

能胜任一般的工作或 家 务
。

显 著 好

转
:

精神状态
、

语言功能
、

瘫痪肢体等明显恢

复
,

肌力提高至 11 级以上
,

生活能基本自理
。

好转
:

神经系统症状有改善
,

肌力提高至 I级

以上
,

但生活不能 自理
。

无效
:

病情无任何改

答
。

2
.

总疗效比较
:

治疗组疗程最短 加 天
,

最长 76 天
,

平均 3 4
.

1 天 ;
对照组疗程最短 10

天
,

最长 13 3 天
,

平均 4 2
.

4 天
。

治疗后神经

系统症状的消失
、

患肢肌力的恢复
、

实际生活

能力的改善以及康 复水平的提高等
,

治疗组均

明显优于对照组
。

从附表中的两组疗效比较看

出
,

治疗组的基本治愈率为 3 5
.

6%
、

总有效率

为 9 6
.

0% ;
对照组分别为 15

.

8%
、

79
.

0%
。

两组

疗效
,

统计学处理有极显著差异 ( P < 0
.

0 0 1 )
。

附表 两组疗效比较

组侣11 例数
墓本治愈
例 (% )

显著好转
例 (% )

好 转
例 (% )

无 效
例 (% )

治疗组 10 1 3 6 ( 3 5
.

6 ) 5 4 ( 5 3
.

5 ) 7 ( 6
.

9 ) 4 ( 4
.

0 )

对照组 3 8 6 ( 1 5
.

8 ) 1 1 ( 2 9
.

0 ) 1 3 ( 3 4
.

2 ) 8 ( 2 1
.

0 )

3
.

两组神经 功能缺损 的疗效比较
:

治疗

前神经 功能缺损 平均 积分
,

治疗组 1 01 例为

17
.

63 上 9
.

33 分 (均值 士标准差
,

下同 )
,

对照组

38 例 为 1 6
.

5 4 土 8
.

74 分
,

两组 无 显 著 性差

异 (尸 > 0
.

0 5 ) ;
治 疗后 治 疗组 平均 积 分为

8
.

6 4 土 7
.

0 6 分 ( P < 0
.

0 1 )
,

对照组为 1 2
.

2 6士

8
.

48 分
。

经统计学处理两组有明显差异
。

4
.

两组瘫痪肢体 的疗效比较
:

治疗前患

侧上肢肌力在 H l 级以下者
,

治疗组 90 例
,

对

照组 27 例 ;
治疗后上肢肌力提高到 H l 级以上

(含 1 11级 )者
,

治疗组 5 8 例 ( 9 7
.

5% )
,

对照组

22 例 ( 81
.

5% )
。

治疗前患侧下肢肌力在 H l 级

以下者
,

治疗组 83 例
,

对照组 29 例
;
治疗后

下肢肌力提高到 H l 级以上 (含 11 1级 )者
,

治疗

组 7 9 例 ( 9 5
.

2% )
,

对照组 2 5例 ( 7 9
.

3% )
。

患侧上肢和下肢的肌力提高率
,

治疗组均明显

高于对照组 (尸 < 0
.

01 和尸 < 0
.

0 5 )
。

5
.

两组意识障碍的疗效比较
:

治疗前有程

度不同意识障碍者
,

治疗组 56 例
,

对照组 18

例
。

经治疗后
,

治疗组恢复 正常者 49 例
,

占

8 7
.

5% ;
对照组 9 例

,

占 5 0
.

0%
。

经统计学

处理有显著性差异 ( p < 0
.

0 1 )
。

6
.

两组语言障碍的疗效 比较
:

治疗前有语

言障碍者
,

治疗组 45 例 (失语 29 例
,

构音不

良 16 例 )
,

对照组 12 例 (失语 9 例
,

构音不

良 3 例 ) ;
治疗后语言障碍墓本 洲

、

复正 常者
,

治疗组 30 例
,

占 66
.

7%
,

对 照 组 5 例
,

占

41
.

7%
。

两组比较无显著性差异 (尸 > 0
.

0 5 )
。

7
.

两组面瘫和吞咽 障碍的 疗效比较
:

治

疗前伴有面瘫者
,

治疗组 46 例
,

对照组 17 例
;

伴吞咽障碍者
,

治疗组 4 例
,

对照组 1 例
, 、

治

疗后 面 瘫 恢 复正 常 者
.

治疗 组 39 例
, ,
片

8 4
.

8%
,

对照组 8 例
,

占 47
.

1%
;

两组比较差

异显著 ( P < 0
.

0 1 )
。

f味屯吞 日I了i卜书碍者
,

治疗爹11全

部治愈
,

对照组 1例经治疗后仍有吞咽障碍
。

8
.

两组半身感觉障碍的疗效比较
:

治疗 前

伴半身感觉障碍者
,

治疗组 72 例
,

其中感觉减

退者 68 例
,

感觉消失者 4 例
; 对照组 12 例

,

其中感觉减退者 n 例
,

感觉消失者 1 例
、

治疗

后半身 感觉 恢复正 常者
,

治疗 组 引 例
.

:片

8 8
.

9%
,

对照组 7 例
,

占 58
.

3写
。

两组比较有

显著性差异 ( p < 0
.

0 5)
。

四
、

讨论

神根穴
,

位于足厥阴叮经行 问
一

与大冲联线

中点上
,

针刺行间穴疼痛较剧
,

患者不易接受
,

太冲穴位高
,

透达不畅
,

l石宜针刺神根穴
,

针感

呈线状循经传导
,

直达巅顶入脑
,

气至病所患

肢立即出现抽动和弹跳反应
,

甚至抬高离床
,

出

现即刻效应
。

本疗法以针刺神根穴为主
,

务必一针贯二
、

三经
,

透数穴
。

下肢针刺神根穴
,

斜刺
.

透过涌

泉穴
,

直达 记心
,

以交通肝肾
。

上 lk) 全卜刺鱼际

(或从合谷上刺入 )
,

平刺立透劳宫
,

于吸手心
,

再达后溪
,

意求透过手足心
,

提高经
:

`

余少六 :专坟

应
。

但手法宜轻
、

缓
、

舒
,

不可过于粗暴
。


