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摘要 针灸
、

中药
、

针灸加中药疗法治疗本病的疗效均

明显高于 西药
,

尤其是针灸加中药疗程短
,

无副作用
,

远期疗效稳定
。

主题词 G il le s d e l a T o u r e t t e 病 /中医药疗法

G il l
e s d e l a T o u r e t t e 病 /针灸疗法

抽动一秽语综合征又称多发性抽动症
,

以

多发性不 自主运动
、

口出秽语和抽搐为特征
,

多

见于儿童和少年期
。

病程持续时间长
,

可 自行缓

解或加重
。

我们分别用针灸
、

中药
、

针灸加中药
、

西药对比观察 1 05 例
。

现将结果报告如下
:

1 临床资料

10 5 例患儿病程均在 1 年以上
,

随机分为 4

组
。

针灸组 28 例
,

男 18 例
,

女 10 例
;
平均年龄

8
.

8 岁
;

平均病程 2
.

4 年
。

中药组 29 例
,

男 17

例
,

女 12 例
;
平均年龄 8

.

9 岁
;
平均病程 2

.

1

年
。

针灸加中药组 31 例
,

男 19 例
,

女 12 例
;
平

均年龄 8
.

6 岁
;
平均病程 2

.

2 年
。

西药组 17

例
,

男 n 例
,

女 6 例
;
平均年龄 7

,

8 岁
;
平均病

程 2
.

1 年
。

1 05 例中 57 例无特殊病史
,

48 例可询问出

如下病史及情况
:

分娩时窒息史 9 例
,

高热惊厥

史 10 例
,

头部轻度外伤史 7 例
,

惊吓史 4 例
,

父

母离异 8 例
,

亲人突然死亡 3 例
,

其他精神创

伤史 4 例
,

有家族史 3例
。

病情反复常与生病
、

疲劳
、

学习紧张
、

遭打骂及精神因素有关
。

临床表现为喉内发出奇特叫声及胸闷叹息

48 例次 ( 45
.

7% )
,

表现为点头
、

摇头
、

伸颈
、

歪

颈
、

眨眼
、

耸鼻
、

嗽嘴
、

鬼脸
、

摆臂
、

扬手
、

握拳捶

胸
、

大腿弯曲或外展
、

蹬足等 55 例次 (5 2
.

刁% )
,

发出声响或叹息与抽动并见 41 例次 ( 39
.

。% )
。

1 中国中医研究院针灸研究所
,

北京东直门内北新仓

18 号 ( 1 0 0 7 0 0 )

2 北京同仁医院

3 北京中医药大学附属东直门医院

收稿日期
:
1 9 94一 0 8一 2 4 ;修回日期

: 2 9 9 5一 0 3一 2 0

神经系统检查均未见异常
。

1 05 例患儿做

血沉
、

抗链球菌 O 试验均正常
。

有 6 9 例做脑电

图检查
,

正常 59 例
,

轻度不正常 7 例
,

广泛中度

异常 3 例
。

69 例做心电图检查
,

65 例正常
,

2 例

轻度 s T 一 T 改变
, 1 例窦性心动过速

,

1 例窦性

心律不齐
。

2 治疗方法

4 个治疗组分别予以不同的治疗方法
。

中药组予基本方
:

获荃 1 09
,

半夏 g6
,

陈皮

6 9
,

钩藤 1 09
,

全蝎 3 9
,

元参 1 0 9 ,

苍耳 1 0 9
,

辛

夷 1魄
,

甘草 3 9
。

加减
:
痰火内扰加胆南星 1 0 9

,

凌霄花 1 0 9 ,

竹茹 1 0 9
,

以化痰清火
;
肝风 内动

加郁金 1 0 9
,

天麻 69
,

白芍 1 0 9 ,

石决明 1 0 9
,

以

平熄肝风
;心脾不足加太子参 10 9

,

白术 1 2 9
,

远

志 10 9
,

当归 10 9
,

五味子 6 9
,

以健脾养心
。

每日

1 剂
,

3 。 剂为一疗程
。

针灸组予体针和耳穴压丸治疗
。

体针
:

主

穴
:

腹中
、

章门
、

中院
、

肝俞
、

大陵
、

阳陵泉
、

廉泉
、

筋缩
。

痰火内扰加阴陵泉
、

丰隆
、

风府
、

大椎
,

以

清热化痰
;
肝风内动加行 间

、

太冲
、

中封
、

期门
,

以平肝息风
; 心脾不足加 内关

、

神门
、

脾俞
、

巨

胭
,

以健脾养心
。

每 日针刺 1 次
,

30 次为一疗

程
。

耳穴压丸
:

主穴
:

取耳穴肝
、

脾
、

心
、

肾上腺
、

皮质下
、

脑点
、

内分泌
、

丘脑及相应部位
。

痰火内

扰加肺
、

交感
、

神门
、

耳尖放血
;
肝风内动加结节

下
、

耳中
、

艇中
;心脾不足加三焦

、

脑干
、

胰胆
。

每

周于上述耳穴处贴压王不留行籽 3 次
,

每穴每

日按压 3 次
,

每次 2 ~ 3 分钟
,

隔日重新埋丸 1

次
,

15 次为一疗程
。

两耳交替
。

中药加针灸组予上述两法合并治疗
。

西药组
:

予氟呱吮醇 0
.

05 m g k/ g /日
,

分 2

次 口服
。

3 疗效分析

3
.

1 疗效标准
:

痊愈
: 1 个疗程后症状消失

,

追

踪半年以上无复发
;
有效

: 1 个疗程后症状消失
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或减轻
,

停止治疗半年以后或因特殊原因如患

病
、

疲劳
、

紧张等后仍有复发 者
;
无效

: 1 个疗程

后症状无明显改善者
。

3
.

2 治疗结果
:

表 1 示
,

针刺组
、

中药组
、

以及

针 刺加中药组疗效均高于西药组 (P < 0
.

0 5 )
。

其中以针刺加 中药组疗效最好
,

比单纯针刺组

及中药组疗效显著
。

表 1 四组疗效比较

组 别 例数
痊愈 无效

针 刺

中 药

针刺加中药

西 药

2 8

2 9

3 1

1 7

例 ( 写 )

8 ( 2 8
.

6 )

9 ( 3 1
.

0 )

1 6 ( 5 1
.

6 )

2 ( 1 1
.

8 )

有效
例 (写 )

1 5 ( 5 3
.

6 )

1 4 ( 48
.

3 )

1 3 ( 4 1
.

9 )

9 ( 52
.

9 )

例 (% )

5 ( 1 7
.

9 )

6 ( 2 1
.

7 )

2 ( 6
.

5 )

6 ( 3 5
.

3 )

3
.

3 各组获效病例与疗程的关系
:

表 2 示针刺

组
、

针刺加中药组及西药组疗效 出现早
,

治疗

10 次左右半数以上病例即获效
;
中药组疗效出

现较晚
,

半数以上病例在治疗 20 次方有疗效
。

表 2 四组有效病例疗程比较

组 别 例数
1 0 次

例 (% )

2 0 次
例 ( % )

30 次
例 (% )

针 刺

中 药

针刺加中药

西 药

2 3

2 3

2 9

1 1

1 3 ( 5 6
.

5 )

4 ( 1 7
.

4 )

1 9 ( 6 5
.

5 )

9 ( 8 1
.

8 )

6 ( 2 6
.

1 )

1 1 ( 4 7
.

8 )

8 ( 2 7
.

6 )

1 ( 9
.

1 )

4 ( 17
.

4 )

8 ( 34
.

8 )

2 ( 6
.

9 )

1 ( 9
.

1 )

3
.

4 随访情况
:

为进一步了解本疗法的远期效

果
,

在停止治疗 1 年后
,

对所有有效病例进行

了随访
,

结果 66 例有随访结果
。

针灸组 19 例
,

15 例有效
;
中药组 17 例

,

14 例有效
;
针刺加中

药组 21 例
,

20 例有效
;
西药组 9 例

,

3 例有效
。

以西药组远期疗效最差
。

4 讨论

本病是一种遗传性神经精神疾病
,

遗传方

式倾向于常染色体显性遗传
,

伴不完全外显率
,

其病理基础尚不十分清楚
,

可能与多种神经递

质功能障碍
,

导致第二信使系统异常所致
,

并与

精神因素关系密切
。

据临床症候分析
,

本病病机多为脾虚痰扰
,

肝脉失调
,

病变主要在脾
、

肝
、

心
。 “

脾为生痰之

源
” ,

水湿储留
,

聚液为痰
,

痰气互结
,

上扰咽喉

而出现喉内异常声响
;
风痰流窜经络

,

则见不 自

主多发性抽搐
;
肝主筋

,

主疏泄
,

肝气失调则肢

体筋脉润动
;
肝主风

,

风善行而数变
,

故患儿抽

搐部位多变
。

西医治疗此病
,

常用神经阻断剂
,

首选氟呱

陡醇
,

有效率在 50 ~ 74 %左右
,

但有锥体外系

或巴 金森 氏样反应
,

如震颤
、

流涎
、

强硬等副作

用
,

不易被患儿及家长长期接受
,

并且易产生耐

药性
,

使病情反复
,

远期疗效不理想
。

中医常采用清热化痰
、

平肝息风
、

扶土抑

木
、

健脾养心等法治疗此病
,

疗效比较满意
。

我们分别用针灸
、

中药
、

针灸加中药与西药

4 种方法对 比观察
,

结果表明
,

无论是单纯用

针灸或中药
,

尤其是针灸加中药
,

疗效明显高于

西药疗法
。

中医治疗此病副作用小
,

易于被患儿

及家长接受
,

且远期疗效稳定
。

在治疗过程中
,

还要注意患儿生活调理
,

少

食寒凉厚味食品
,

以免找伤脾胃
。

同时要注意患

儿心理卫生
,

不要过度劳累
,

学习上适度要求
,

防止精神过度紧张
。

瑟蔚筹琴幕
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