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针刺配合放血治疗腰椎间盘突出症33例
霍则军 郭 佳

（北京大学第三医院，北京市海淀区花园北路49号，100083）
  手术治疗腰椎间盘突出症术后并发症约为5％～20％，再
手术率达4.33％。 针灸治疗腰椎间盘突出症有确切的疗效，为
进一步寻找治疗本症更为有效的方法，提高临床疗效，我们分
别采用针刺和针刺结合局部放血治疗腰椎间盘突出症63例进
行观察，报告如下。
1 临床资料

观察病例均符合《中医病证诊断疗效标准》，并经 CT 或
M RI 检查确诊，共63例，按来诊单双日随机分为两组，单日来
诊归入单纯针刺组，双日来诊归入针刺配合放血组。 针刺组30
例，男16例，女14例；年龄35～64岁，平均43.5岁；病程3周～1
年，平均2个月；其中L4～5突出的14例，L5～S1突出的16例；
腰椎间盘右侧突出合并右下肢放射性疼痛的13例，腰椎间盘左
侧突出合并左下肢放射性疼痛的17例，其中两节以上突出的8
例。针刺配合放血组33例，男20例，女13例；年龄27～63岁，平
均41.7岁；病程1周～14个月，平均2.5个月，其中L4～5突出
的18例；L5～S1突出的15例，腰椎间盘右侧突出合并右下肢放
射性疼痛的18例；腰椎间盘左侧突出合并左下肢放射性疼痛的
15例，其中两节以上突出的9例。 两组患者在性别、年龄、病程
等方面差异无统计学意义（ P＞0.05） 。
2 治疗方法
2.1 针刺组

采用循经取穴与局部取穴相结合，腰骶部以大肠俞、关元
俞为主，配臀腿部秩边、环跳、风市、委中、阳陵泉、承山和昆仑
穴，大肠俞、关元俞针刺时要使电传感传到足部，两穴间连以电
针，环跳和阳陵泉连以电针，G －6805电针仪，选用连续波波
型，频率15Hz，强度以患肢肌肉抽动而患者能耐受的最大强度
为准，留针20分钟。
2.2 针刺配合放血组

针刺方法与取穴和针刺组相同，取针后在患侧 L4～5及 L5

～ S1相应节段以旁开脊柱2cm 为中心拔一大号火罐，5分钟后
起罐，在原处用医用采血片均匀点刺12针，再拔一大号火罐，留
罐5分钟，出血约5ml。 以上两组治疗均隔日1次，6次为1个疗
程，共治疗2个疗程。
3 疗效观察
3.1 疗效标准

参照《中医病证诊断疗效标准》中腰椎间盘突出症的疗效
标准拟订。 治愈：腰腿痛完全消失，直腿抬高试验同健侧，腰部
活动正常，休息1个月以上未复发。显效：症状体征基本消失，腰
部活动功能明显改善，直腿抬高＞60°。 好转：腰腿疼痛减轻，腰
部活动功能改善，直腿抬高试验在40～59°之间。无效：治疗2个
疗程后症状无改善。
3.2 治疗结果

针刺组30例，痊愈9例，显效8例，有效5例，无效8例，总有
效率73.3％；针刺配合放血组33例，分别为14例、12例、5例、2
例、93.9％。两组比较，针刺配合放血组疗效明显优于针刺组（ P
＜0.05） 。
4 讨论

现代实验研究证实，针刺可使机体产生内源性吗啡样物质
参与镇痛，对腰椎间盘突出症患者可改善其腰部神经根周围微
循环，促进组织炎性渗出物的吸收，抑制局部血管通透性升高，
减轻炎症水肿，从而减轻局部炎症反应，消除或减轻临床症状，
同时可以缓解局部肌肉组织的紧张性痉挛，恢复腰部肌肉关节
的力学平衡，防止腰椎间盘病变的进一步发展，所以治疗本症
有一定的疗效。 放血疗法具有止痛、消炎、消肿的作用，放血治
疗坐骨神经痛有一定疗效，在腰椎间盘突出节段放血，可以促
进局部气血运行，消散瘀滞，减轻局部炎症反应，减轻临床症
状。 本组观察说明放血和针灸对治疗腰椎间盘突出有协同作
用，可以提高疗效。
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