
针治口眼斜验案

蒋　传　义∗

　　齐某某�男�53岁�农民。体魁梧而颜黑�患口眼斜
之疾�急于2005年4月21日求针。刻下症见：患者口眼
歪斜向右侧�左口角不能闭合�时有涎水溢出。左目外眦
开裂�目尾下垂。人中沟偏向右侧�言笑斜尤甚。病
史：近1月间常感左半面耳前麻木�未引起重视。晨起即
感左脸麻木�涎水增多�并从左口角流出�口眼明显歪向
右边�不能鼓腮吹气。食量、味觉无变化�精神、舌苔、手
足基本正常。

辨证：经络痹阻�口眼斜。治则：祛风散结�舒筋活
络。

初诊取穴：人中、承浆、地仓左、颊车左、合谷双、内庭
双、后溪双、外关双、太冲双�九穴均用泻法�强刺激�留针
30ｍｉｎ�行针5～6次。起针后�患部不适顿感轻松。嘱令
患者配口罩以避风邪�每日针刺1次。效不更方�二至四
诊�取穴施术均同初诊。4月26日五诊�患者颜面、口眼、
人中沟基本趋于正常�左面部麻木不舒已十减八九。左
眼闭合完整�目尾已不下垂。饮食不漏饭、漏水�能正常
鼓腮吹气。取穴人中、承浆、合谷、内庭、太冲施术一同初
诊。另取神门、太白、三阴交、太溪、阳陵泉均双取补法�
留针30ｍｉｎ�行针4～5次�以壮精神、清头目。4月28日
六诊�患者症状尽消�取穴施术全同五诊。2年后偶遇询
及�未曾复发。

按：本例患者之病为风寒诸邪痹阻于经络所致�其受
病一侧经络呈松弛状态�健侧则血气正常运行�故口、眼、
人中沟均歪向健侧。此患又称面瘫�现代医学谓之面神
经麻痹。为中医学中风疾患中较为轻浅之症�虽与风中
脏腑、神志昏愦、语言蹇涩、半身不遂之类迥然有异�却也
给患者造成苦不堪言之局面。余临斯案�详加揣摩�谨慎
再三�认定经脉之所过�为主治之所及。细思面部之经

络�以手足阳明为最�而口眼斜之疾�多责之阳明。手
阳明经从镇骨窝上颈过颊入下齿�出口旁地仓�左右相交
于人中�上夹鼻旁迎香而交足阳明经。足阳明经则起于
沿中沿鼻外侧目下入上齿�还出夹口环唇左右相交于承
浆。下颌出大迎沿颊车行耳前上抵额角之头维穴处。其
面之中央�口唇之上督脉之所循�口唇之下任脉之所行。
其承浆、人中二穴虽系任督�又分别交会于阳明。又且位
于唇口上下之正中�如钳之枢轴。地仓、颊车、合谷、内庭
4穴均系阳明�为古今治疗此患必用之穴。太冲是厥阴
肝经原穴 （五脏有疾当取之十二原 ）�该经上行环唇入目
系上行于巅�经云 “诸风掉眩皆属于肝 ”。斯穴与手阳明
大肠经原穴合谷配合行泻为开四关�乙 （肝 ）与庚 （大肠 ）
合主疏通畅达。针灸歌赋中有 “太冲泻唇于速愈 ”和
“面口合谷收 ”之语�皆言其治疗此疾之力。后溪、外关分
属于手太阳小肠和手少阳三焦�太阳主表�各种风寒外邪
之入袭�首犯太阳经�其经上达耳前面颧。三焦经则循行
耳前眉梢。以上诸穴用泻�祛风散结�通经透络�且兼配
口罩避风温通。又患质壮�耐受攻泻�医治又十分及时�
故病愈之快已如上述。笔者深知邪气加诸身�应以速攻
速去为上策�断不能揽而留之。 《内经》云 “盛则泻之 ”�
本案始终以攻泻为主�且刺激量亦大�其意即寓于此。

本案所用俞穴较多�涉及脏腑经络亦复不少�尽属有
的放矢�无不与攻邪养正息息相关。取穴远近有机配合�
治疾标本兼顾。针刺补泻泾渭分明。整个治疗过程努力
做到诊断、治则、选穴、组方、攻补既合乎法度�又中含至
理。遂使患者难堪之疾�数日之内既获良愈。

∗　江苏省丰县赵庄镇赵庄集北头 （221723）

浅刺运动法治疗膝关节骨性关节炎62例临床观察
孙　化　斌∗

　　膝关节骨性关节炎是中老年人的常见病和疑难病�
因其发病率高�病程长�治疗不当可造成患者的生活不
便。自2007年3～12月�我们采用浅刺运动法治疗膝关
节骨性关节炎62例进行观察�现总结报告如下。
1　临床资料
1∙1　一般资料

随机选取62例门诊患者�其中男28例�女34例；年
龄37～71岁�平均52∙3岁；病程1个月～20年�平均7∙8

个月。
1∙2　诊断标准

根据美国风湿病学会2001年制定膝骨关节炎诊断
标准制定。
2　治疗方法
2∙1　主要治疗

采用浅刺运动法治疗�不服用任何药物�每日针灸治
疗1次�每次60ｍｉｎ�10天为1个疗程�疗程间隔1天。①
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