
中医杂志 ����年 �月第 ��卷第 �期 ·

���
·

�例
、

�例
，

总有效率为 ��
�

���
，

两组 比较差异有显著性 �尸�

�
�

�� �
。

此外
，

治疗组椎动脉血流速度改善明显优于对照组 �相

关资料略 �
。

� 讨论

通过针刀术后配合手法治疗
，

其一使针刀施术后残留的粘

连和疤痕达到完全彻底的松解
�
其二使因疤痕挛缩所造成的关

键部位的椎体旋转移位
、

关节错缝等病症在针刀松解的基础上

再用手法补充复位
，

疗效会有很大的提高
，

从本研究的结果中

也可看出治疗组总有效率为 ��
�

���
，

表明小针刀配合旋牵手

法治疗椎动脉型颈椎病具有简便
、

快捷
、

价廉
、

效验等特点
，

有

利于临床推广应用
。

瘫速康喷雾剂治疗中风后

肩手综合征 �� 例
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肩手综合征 ����� 又称反射性交感神经营养不 良综合症
，

是脑卒中等疾病并发肩痛性运动障碍与同侧手肿胀的一组病

症
，

其发病率高达 ��
�

��一���
。

本课题组于 ����年 �� 月�

����年 �月采用瘫速康喷雾剂
，

结合心理治疗
、

正确体位
、

患肢

适 当的活 动等综合康复方法
，

治疗 中风后 ����� 例
，

取效甚

千仁
，

现报道如下
。

� 临床资料

�
�

� 一般资料
�

全部患者均根据 ����年全国第二届脑血管病

会议拟定的诊断标准和头颅 �� 检查确诊
。

��例中风后 ���

均为我中心住院患者
，

男 �� 例
，

女 �� 例
�发病年龄 ��一�� 岁

，

平均 ��
�

�� 岁 �
病程��个月 �� 例

，
�一 �个月 �� 例

，
��个月 �

例
。

中风后 ���的原发病为脑出血 �� 例
，

脑梗死 �� 例
。

按照

中风后 ���的分期标准进行评估
，

�� 例均符合诊断标准
，

人院

时 �期 �。 例
， �期

、
皿期 �� 例

。

�
�

� 分期与临床表现
� 工期 �早期�肩和手 出现疼痛性运动障

碍
，

以后出现弥漫性肿胀
，

皮温升高
，

发红发纷
，
被动运动时引

起疼痛为本期的特点
。
� 线检查多见手肩部骨质有局部脱钙改

变
。

本期可持续 �一 �个月而进人 �期 �后期 �
，

这 一期肩手疼痛

和肿胀消失
，

但肩关节功能障碍逐渐加重
，

手指可 出现屈 曲性

挛缩和僵直
，

肌肉萎缩
。
� 线检查可见明显的骨质疏松

。

此期亦

持续 �一 �个月
，

如不进行治疗
，

则进人第 皿期 �后遗症期�
，

此

期皮肤
、

肌 肉萎缩更加明显
，

手指诸关节完全挛缩
，

患手畸形
，

运动功能丧失
，

肩部呈冻结肩
。

� 治疗方法

��例患者随机分为治疗组和对照组各 �� 例
，

治疗组在常

规治疗原发病的基础上
，
用我中心研制的瘫速康喷雾剂 �����

�批准文号
�

国药准字 �����一�� 号
，

由河南省百泉制药有限公

司提供�喷涂
、

擦洗患肢
，

每 日 �一 �次
，

然后用温热毛 甲敷住患

肢 �� 分钟
，

�� 天为 �个疗程 �对照组外用双氯芬酸钠 �扶他林

乳胶剂�����外涂患肢
，

每 日 �� �次
，
�� 天为 �个疗程

，

亦配

合局部热疗或热敷
。

� 治疗结果

�
�

� 疗效标准
�

显效
�

患侧肩手疼痛
、

肿胀消失
，

皮肤颜色正

常
，

患肢除瘫痪因素外活动不受限制
，

无手肌萎缩
。

有效
�

上述

症状有明显改善
，

无明显手肌萎缩
。

无效
�

上述症状无改善或加

重
，

有手肌萎缩
。

�
�

� 治疗结果
� 工期治疗组 �� 例

，

显效 �� 例
，

有效 �例
，

无效

�例
，

有效率为 ���� �对照组 �� 例分别为 �例
、
�例

、

�例
，
有

效率为 ��
�

���
。
�

、
�期治疗组 �例分别为 �例

、

�例
、

�例
，

有

效率为 ��
�

���
�对照组 �例分别为 �例

、

�例
、
�例

，

有效率为

��
�

���
，

差异有显著性 ����
�

���
。

说明瘫速康喷雾剂在 ���

的各期均有较好疗效
。

在患肢疼痛
、

肿胀
、

主动�被动活动受限

等显性症状的复常天数上
，

治疗组较对照组差异有显著性 ���

。
�

���
，

相关资料略
。

� 讨论

中风后 ���是 由于脑血管病急性发作
、

冠心病等影响运

动中枢前方的血管中枢
，

直接引起患肢交感神经兴奋性增高及

血管痉挛反应
，

这与中医学络病理论不谋而合
。

本病病位在脑
，

多属气虚血痕
，

络阻不通
�或久病人络

，

窟血阻滞
�或因风痰流

窜经络
，

血脉闭阻
，

气不能行
，

血不能濡所致
。

故本病治宜温通

经脉
，
活血通络

，

健脾利水
。

本方中桑枝为君
，

秦芜
、

桑寄生
、

山

禁祛风湿
、

舒筋络
，

白芷散风止痛
，

乳香
、

没药
、

红花养血活 血
，

诸药合用
，

共奏活血通络之功
。

风湿灵水针穴位注射治疗风湿痹 ��� 例

中国针灸学会 ��������
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� 临床资料

治疗组 ��� 例中
，

男性 ��例
，

女性 �� 例
�
病程 �一巧 年

，

年

龄 ��一�� 岁
。

其中风寒偏胜型 �� 例
，

湿热偏胜型 ��例
，

气滞

血疲型 �� 例
，

肝肾亏损型 �� 例
。

对照组 �� 例
，

男性 �� 例
，

女性

�� 例 �病程 �个月一�� 年 �年龄 ��一�� 岁
。

所有患者四肢关节

肌肉均有不同程度的红
、

肿
、

重着
、

疼痛等典型的临床表现
。

� 治疗方法

�
�

� 选穴
�

以病因辨证取穴和循经局部取穴为原则
。

主穴
�

大

椎
、

风池
、

风门
、

隔俞等
。

局部选穴
�

上肢取肩偶
、

肩艘
、

尺泽
、

手

三里
、

外关
、

腕骨
、

八风等
�下肢取环跳

、

秩边
、

风市
、

血海
、

阳陵

泉
、

绝骨
、

三阴交
、

昆仑
、

太冲
、

八邪等
�
腰背部取夹脊

、

肝俞
、 ’

肾

俞
、

脾俞
、

腰 阳关等
。

随证补泻
。

�
�

� 药物
�

风湿灵 工
、
亚

、

皿
、
� 针剂系列

。
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