
DOI: 10． 13288 / j． 11-2166 / r． 2019． 02． 019

* 通讯作者: rla8849@ hotmail. com

毫火针联合温针灸治疗特发性面神经麻痹
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［摘要］ 针对特发性面神经麻痹的病因，结合针灸治疗疾病的特点，在普通针刺治疗的基础上，使用毫火

针可更好地祛风散寒、消肿散邪，有效消除局部炎症水肿; 配合温针灸可有效地温经通络、畅通气血，改善
局部循环，促进受损面神经修复，激发人体正气。认为毫火针联合温针灸治疗特发性面神经麻痹较常规毫针
针刺起效更快、疗程更短、疗效更佳，并可有效降低后遗症发生率。
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特发性面神经麻痹是由茎乳孔内面神经非特异

性炎症所致的周围性面神经麻痹［1］。西医一般给
予皮质激素及 B 族维生素进行治疗，但疗效并不
理想［2］。该病是世界卫生组织认定的适合针灸治
疗的 43 种疾病之一［3］。但是我们在临床工作中发
现，要想使患者瘫痪的面部肌肉更快地恢复正常，

使受损的面神经尽快得到修复，单独依靠普通毫针

针刺获效不够理想。我们在普通针刺的基础上配合
使用毫火针及温针灸治疗，借助毫火针及温针灸的

温热之力以鼓舞气血、疏通经络、驱邪扶正，使病
症得解，现将体会介绍如下。

1 急性期尽早治疗

对于针刺治疗特发性面神经麻痹的时机选择，

中西医之间目前存在不同的见解。西医认为针灸治
疗应该在发病 1 周后进行，考虑早期的针刺会加重
面神经水肿，促使疾病进一步发展［1］。而在临床
试践中，我们已多次通过临床试验对特发性面神经

麻痹应尽早治疗的观点进行论证，证实了特发性面

神经麻痹在急性期 ( 炎症高峰期，即发病 72 h 内)
毫火针或针灸治疗介入，较在急性期之后治疗恢复

快、痊愈率高［4 － 5］。由于疾病初发，病位尚浅，病
在络，应及时治疗，驱邪外出，疏通局部经络气

血，使病情及时得到控制，阻止病邪进一步破坏面

神经，而且能促进受损面神经的修复，使面神经损

伤的愈合率大大提高，并缩短其病程、降低后遗症
的发生率。

2 阳经取穴与局部取穴相结合

本病病位在面部，根据 “腧穴所过，主治所
及”的取穴规律，手足阳经均上行于头面，故在
治疗时应重视阳经取穴及局部取穴，以疏通局部经

络气血，使得面部的气血循环畅通，促进疾病恢

复。合谷属循经远端取穴，为治疗面部疾病的经验
穴，与以上取穴配合使用可增强治疗效果。因此，
我们治疗特发性面神经麻痹的常规经验选穴为患侧

太阳、丝竹空、阳白、四白、颧髎、迎香、下关、
承浆、地仓透颊车、翳风穴，以及双侧合谷穴。气
血不足者，加用双侧足三里穴培补气血; 外感风邪

者，加用双侧风池穴祛风通络; 阳气不振者，加用

大椎穴通阳疏风。

3 改良毫火针以助阳扶正

火针疗法是将特制的针具用火烧红针体后，按

一定刺法瞬间刺入腧穴或特定部位的治疗方法［6］。
气血不足、脉络空虚是本病发病的基础，通过对针
体的燃烧加热，火针疏通之力及激发气血运行之力

得到加强，对于风寒侵袭所致的特发性面神经麻痹

具有温热作用，可助阳扶正、温经通络。《针灸聚
英》云: “人身之处皆可行针，面上忌之”，且由
于传统火针制作工艺复杂，取材特殊，如采用钨制

作、采用钨锰合金制作［7］，针体粗大，在使用时
会让患者产生畏惧感［8 － 9］。因此，我们临床以规格
为 0. 35 mm ×25 mm的毫针替代传统火针，通过临
床观察认为其具有以下优点［10］: 1) 针体细，在治
疗过程中可减轻患者的疼痛感觉; 2 ) 针身短，进
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针深浅易掌控，针体烧红使用时间短，可缩短操作

时间; 3) 遗留针孔细小，减少了留瘢的可能，并
可降低伤口感染概率; 4) 如果病变面积较大，可
使用多支毫针 ( 约 3 ～ 5 针) 治疗; 5 ) 外表与普
通毫针无差异，患者易于接受，减轻了恐惧心理;

6) 使用一次性毫针可避免交叉感染; 7 ) 容易获
得，价格低廉。
以毫火针作用于颜面部，既具有毫针的特性，

又具有温热之力以振奋阳气，可激发面部阳气，使

面部经络气血运行通畅，驱邪外出，固护卫表。对
于感受风热之邪致病者也可以使用毫火针治疗，以

其温热之力，行温通、散结、行气之效，激发经
气、振奋气血津液，使瘀阻于面部的经络气血得以
畅通运行，同时还可濡养面部筋肉; 另外，使用毫

火针点刺患侧颜面部，可以借助火针的热力开启门

户，透热转气，引热邪随火而出，使面部气血运行

得以恢复正常，可促进面神经麻痹的修复。现代临
床研究也证实了使用毫火针针刺治疗特发性面神经

麻痹较单纯使用毫针针刺治疗有效率更高［11］。
在临床中我们对毫火针的操作进行了改良，嘱

患者选取舒适的体位，行常规针刺后再行毫火针治

疗。具体操作方法: 医者左手持止血钳夹持 95%
酒精棉球，将其点燃，右手拇指、食指、中指夹持
毫针，将毫针下 1 /3 置于火的外焰燃烧，烧至通红
或发白，快速垂直刺入腧穴，并疾速出针。点刺穴
位: 阳白，翳风，完骨，瘈脉，风池，牵正，迎

香，地仓。点刺深度 1 ～ 3 mm。火针治疗产生的局
部刺激非常强烈，但经络感传并不明显，而点刺所

产生的内在传导感应可以持续 2 ～ 7 天［10］。特发性
面神经麻痹患者前 3 天每日行 1 次毫火针治疗，治
疗 3 次后大多数患者的病情可以得到控制，之后便
可隔日行 1 次毫火针治疗，对于疼痛耐受力差的患
者可以隔周行 1 次治疗，而对于病情还有发展的患
者可以继续每日行 1 次治疗，直到病情控制为止。

4 结合温针灸以温经散寒

在针刺及毫火针点刺治疗后可对局部腧穴进行

温针灸，取下关、颧髎、翳风、太阳穴。以上 4 个
穴位是我们治疗特发性面神经麻痹的要穴，可 4 穴
均取，亦可每次取 2 ～ 3 个穴位，4 个穴位交替行
温针灸。具体操作: 将长约 2 cm、直径约 1. 7 cm、
可以燃烧 20 min 左右的艾段点燃，置于刺在穴位
的针灸针针柄之上，将燃烧的部分朝向颜面部，距

离皮肤约 3 ～4 cm。注意将艾柱置于针柄之上时应对
艾柱进行挤压，确保艾柱稳固，以免烫伤患者。另

外，因为艾柱距离皮肤较近，若患者感觉难以忍受，

医者可将准备好的小纸片置于针灸针之上，将燃烧

的艾柱热量与皮肤做出隔断，减轻患者的不适感。
颜面部行温针灸治疗避免了直接灸在颜面部遗

留瘢痕的可能性，又可以借助艾灸的温热之力，深

入刺激肌肤组织细胞，使局部皮肤充血、局部血管
得以扩张，加强局部皮肤组织的代谢，缓解肌肉痉

挛，并且增强机体的免疫力，改善局部气血循环，

从而促进特发性面神经麻痹的恢复。 《本草从新》
曰: “以之艾火，能透诸经而除百病”，艾叶制作
成艾绒后更易于燃烧，温热之力持久，而这种温热

作用可以穿透皮肤，直达肌肤组织深部［12］。无论
古代医家经验还是现代临床研究，都认为艾灸治疗

疾病与其点燃后的温热刺激有关。如杨华元等［13］

研究认为，艾灸燃烧过程中会释放大量热能，产生

光热的辐射作用。艾灸所产生的辐射能具有远红外
辐射和近红外辐射，峰谱在 1. 5μm，故近红外辐
射占主要地位，而近红外辐射可穿入较深的组织，

被照射的组织内会产生活性成分进入血管内部，并

随血液循环至相应部位，使组织器官产热和代谢速

度加快，为机体细胞的代谢和免疫功能提供能量，

为病态细胞提供活化能，从而纠正机体在病理状态

下的能量信息代谢紊乱。现代药理学研究亦显示，
艾灸可提高机体对氧自由基的清除力，减轻细胞的

损伤，起到消炎、抗氧化、保护细胞的作用，可提
高机体的免疫力［14］。

5 典型病例

患者，女，28 岁，妊娠 20 周，2017 年 8 月 5
日初诊。主诉: 右侧口角漏水、右侧口眼歪斜 7
天。刻诊: 右耳后疼痛，右侧面部发紧、抬眉不
能，额纹消失，右侧眼睑闭合不全、睑裂约 1 cm，
右侧鼻唇沟变浅，口角歪向左侧，鼓腮漏气，漱口

漏水，纳食尚可，眠安，二便正常，舌尖红、苔黄
腻，脉弦滑。西医诊断: 特发性面神经麻痹; 中医
诊断: 面瘫，属风热袭络证。治宜疏风透热、散邪
温经通络。取穴: 右侧太阳、丝竹空、阳白、四
白、颧髎、迎香、下关、承浆、地仓透颊车、翳风
穴，双侧合谷穴，加用双侧风池、足三里穴。以平
补平泻为法，各穴位有得气感为度。针刺完成后，
以毫火针 2 支点刺右侧阳白、翳风、完骨、瘈脉、
风池、牵正、迎香、地仓穴。在针刺及毫火针点刺
完成后，在翳风、太阳、颧髎、下关穴行温针灸，
在以上针刺穴位毫针针柄上放置约 2 cm × 1. 7 cm
艾段，从近皮肤端点燃，留针 20 min。前 3 天毫火
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针点刺每日 1 次，3 天之后隔周 1 次，针刺及温针
灸前 7 天每日 1 次，之后隔日 1 次。
治疗至 2017 年 8 月 9 日，患者诉耳后疼痛消

除，右侧口眼歪斜较前无明显变化，但自觉面部僵

硬、发紧较前好转。继续按上述方法治疗至 2017
年 8 月 16 日，患者面瘫症状已有好转，右侧颜面
部抬眉时可见额纹，闭目时睑裂大约 6 mm。继续
治疗至 2017 年 8 月 28 日复诊时患者右眼可以闭
合，但闭合力差，受凉或受风后面部发紧，针灸治

疗后面部紧张感可消失。治疗至 2017 年 9 月 13
日，患者做皱眉、龇牙、噘嘴等动作时双侧对称，
临床痊愈。2017 年 12 月随访，患者未复发。
按语: 此例患者患病之时正值夏季，易受风热

之邪，据患者舌脉考虑为风热袭络，另外考虑患者

处于妊娠状态，气血不足，免疫力低下，容易感受

外邪，故在常规选穴基础上加用祛风通络的风池穴

及补养气血的足三里穴，诸穴合用，共奏疏风清

热、通经活络、益气补血之效; 同时使用毫火针及
温针灸温经通络，激发经气，温养容颜，以改善局

部血液循环，促进受损面神经的恢复。
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腰痛宁胶囊临床研究与应用征文通知
腰痛宁胶囊是颈复康药业集团有限公司生产的治疗腰腿痛的首选药品之一。为了总结腰痛宁胶囊多年来研究及临床应

用经验，更好地指导临床用药，中医杂志社与颈复康药业集团有限公司联合主办此次有奖征文活动，现将有关事项通知如下。
一、征文内容
1. 腰痛宁胶囊治疗腰椎间盘突出症、坐骨神经痛、腰肌劳损、腰肌纤维炎、风湿性关节痛，症见腰腿痛、关节痛
及肢体活动受限等病症的临床经验、体会与分析; 2. 腰痛宁胶囊临床用量、用法的研究与经验总结; 3. 腰痛宁胶囊组
方研究、药理研究与探讨; 4. 腰痛宁胶囊临床扩大应用范围的探讨与研究; 5. 名医名家应用腰痛宁胶囊治疗腰椎间盘
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医杂志》《中国医药报》《中国中医药报》等媒体上公布。主办单位将邀请部分获奖者免费参加颁奖大会及学术交流会
与知名专家现场交流。颁奖大会具体时间、地点另行通知。
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