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梁栋富治疗周围性面瘫经验撷要
● 黄梅灵 1 梁栋富 2 陈 甦 2▲

摘 要 周围性面瘫是临床常见病，主要表现为患侧面肌瘫痪，可严重影响患者的日常生活及心

理健康。梁栋富认为本病属本虚标实之证，正气不足为本，外邪侵袭、经络不通为标，治疗上重视辨

病与辨证相结合，针药并施，疗效显著。
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梁栋富主任医师系福建中医

药大学附属人民医院主任医师、

教授，历任中国针灸学会理事、福

建省针灸学会会长、名誉会长，是

福建省知名针灸专家。持针六十

余载，精悉经典，造诣精深，尤精

于面瘫、中风后遗症、头痛、顽固

性失眠、面肌痉挛、哮喘、过敏性

鼻炎、男性不育症、男性性功能障

碍、癫痫、胃炎、哮喘、急慢性功能

性疼痛的诊治。余有幸伺诊学

习，聆听教诲，获益颇丰。现试将

梁教授运针疗疾之思路、配穴特

点介绍如下，倘有不当之处，望予

斧正。

周围性面瘫，又称周围性面

神经麻痹，为临床常见病，其发病

率为 4.25‰[1]。其是指由于茎乳

孔内面神经炎所导致的面肌瘫

痪，临床表现为患侧蹙额、皱眉不

能，眼裂增宽，闭目露白睛，鼻唇

沟变浅，口角下垂歪向健侧，食物

残渣遗留齿颊，鼓腮、吹口哨漏气

等，通常为单侧发病，还可伴有味

觉异常、听觉过敏、耳后部疼痛等

症状。关于面瘫，《灵枢·经筋》中

提及：“足阳明之经……其病……

卒口僻，急者目不合，热则筋纵，

目不开，颊筋有寒，则急引颊移

口，有热则筋驰纵缓，不胜则故

僻”[2]。目前对于周围性面瘫的治

疗，西医以激素、维生素 B类、手

术为主。若错过最佳治疗时间或

选择错误的治疗方案，则疗效不

佳，甚至会出现面肌痉挛等副作

用。而中医以针刺与中药相结合

治疗为主，突显其自身优势所在，

适应症广，安全有效，且费用较西

医治疗低，患者接受度高[3]。梁栋

富主任针药并施治疗周围性面

瘫，疗效显著。现将其治疗周围

性面神经麻痹的经验总结如下，

以期分享。

1 病因病机认识

恰如隋代《诸病源候论·卷三

十七·偏风口㖞候》指出：“体虚受

风，风入于颊口之筋也。足阳明

之筋上夹于口，其筋偏虚，而风因

乘之，使其经筋偏急不调，故令口

㖞僻也”。梁栋富主任认为患者

素体亏虚，或劳作过度，正气不

足，则脉络空虚，卫外不固，一旦

外邪侵袭面部经筋，则面部气血

运行失调，经筋失养，筋肉纵缓不

收,则发为面瘫。概言之，外邪侵

袭、经络不通为致病之标，素体正

气不足为致病之本。

2 辨证论治

2. 1 辨寒热虚实 梁栋富主任

认为人体面部为诸阳之会，多气

多血且显露于外，故外邪侵袭，面

部首当其冲。在可致面瘫的邪气

之中，寒邪与热邪最为常见。寒

为阴邪，其性收引，侵袭面部可致

面部气血凝滞，运行不畅，经筋失

其濡养，发为面瘫；热为阳邪，其

性燔灼，血热互结，煎灼津液，致

使血液粘稠不畅，经络不通，亦可
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致面瘫。面瘫初期人体正气尚有

余，故以邪实为突出临床表现，主

要为患侧面肌麻木，蹙额、皱眉不

能，眼裂增宽，闭眼露白睛，鼻唇

沟变浅，口角下垂歪向健侧，食物

残渣遗留患侧齿颊，鼓腮、吹口哨

漏气等表现。若迁延不愈，病程

进展，正气耗伤，则会出现正虚的

临床表现，如肢倦乏力、头晕等

症状。

梁栋富主任强调在临床治疗

过程中需注意区分疾病的寒热、

虚实，并根据患者临床表现将面

瘫分为风寒袭络、风热入络、气血

不足三种证型。《医学纲目》亦云：

“内经治口眼㖞斜，多属足阳明经

筋病。盖足阳明筋结颊上，得寒

则急，得热则驰。左寒右热则左

颊筋急，牵引右之驰者而㖞向左

也，右寒左热则右颊筋急，牵引左

之驰者㖞向右也”。

风寒袭络证通常患者有受凉

史，并伴有恶寒、发热、鼻塞流涕、

肢体沉重疼痛、舌淡红苔薄白、脉

浮紧等表现。针刺时加风池、

列缺。

风热入络证通常伴有发热、

微恶寒、口干口渴、咽痛、舌红苔

薄黄、脉弦滑等表现。针刺时加

曲池、外关、内庭。

气血不足证通常是病久迁延

不愈，伴有面色淡白、肢体乏力、

倦怠、头晕、舌淡白、脉沉细等表

现。针刺时加百会、承浆、足

三里。

2. 2 辨经络 梁栋富主任认为

足太阳经筋为“目上冈”；足阳明

经筋为“目下冈”；口颊部主要为

手太阳和手、足阳明经筋所主。

故面瘫主要系该三条经筋功能失

调所致。亦如《灵枢·经筋》言明：

“足之阳明，手之太阳，筋急则口

目为噼，眦急不能卒视”。故蹙

额、皱眉不能、额纹变浅等额部病

变主取太阳经的穴位，如攒竹、颧

髎等穴；闭目露白睛、耳部疼痛、

听觉过敏等病变主取少阳经穴

位，如翳风、丝竹空、阳白等穴；鼻

唇沟变浅、口角㖞斜、食物残渣遗

留齿颊等面颊部病变主取阳明经

穴位，如合谷、迎香、地仓、颊车

等穴。

梁栋富主任强调在针刺治疗

周围性面瘫过程中，遵循局部取

穴、循经取穴的原则，手法以平补

平泻为主。同时主张本病属本虚

标实之证，扶正祛邪应贯彻始终。

故在治疗过程中，均可加百会、足

三里以升提阳气、调和气血。选

取攒竹、鱼腰、地仓、颊车、颧髎、

下关、合谷为主穴，同时根据临床

症状相应配穴：额纹变浅加阳白；

人中沟歪斜加水沟；鼻唇沟变浅

加迎香；耳后疼痛加翳风；味觉减

退加廉泉；听觉过敏加听宫、中

渚等。

2. 3 治疗分期 梁栋富主任认

为本病属本虚标实之证，扶正祛

邪应作为根本治疗大法。同时将

面瘫的进展过程具体分为三期：

发病后1周内为急性期；2周~3个
月为恢复期；3个月以上为后遗症

期。其强调急性期治疗以祛风散

邪通络为治则；恢复期以疏通经

络、活血化瘀为治则；后遗症期以

扶正补虚、疏经通络为治则。

2. 3. 1 急性期 梁栋富主任主

张早期即可加予电针进行轻微刺

激。尽管对于面瘫急性期是否应

该结合电针进行治疗仍然存在争

议，但梁栋富主任却认为早期针

刺与脉冲电相结合可以促进局部

气血运行，使神经兴奋性增高，促

进神经组织代谢，还能够刺激兴

奋肌肉，更好地修复神经与肌肉。

这一主张与蒋学余[4]等人得出的

在面神经炎急性期使用电针疗效

更好，并且不会增大发生面肌痉

挛可能性的结论相一致。王海

龙[5]等人亦通过临床试验得出电

针对于面瘫急性期疗效显著的

结论。

梁栋富主任认为面瘫急性期

病位尚浅，治疗原则以祛风散邪

通络为主。选取面部1~2对穴位，

接电针仪，波形以疏密波为主，疏

密波能够增加肌张力、消除炎性

水肿[6]。强度以患者能够耐受为

度，根据患者的临床症状选取相

应的穴位进行刺激。每组穴位刺

激 5~10分钟之后，更换另一组穴

位进行刺激，以期达到疏调经筋、

活血通络、驱邪外出的效果。通

常选取阳白与鱼腰、颧髎与迎香。

阳白穴是足少阳胆经中“多气多

血”的穴位，予电针刺激后可加速

局部新陈代谢。鱼腰是经外奇

穴，具有疏风清热通络的作用，阳

白与鱼腰相合，能够改善额纹变

浅的症状。颧髎是手太阳小肠经

与手少阳三焦经的交会穴，具有

疏通调节面部气血的作用。而迎

香则是手阳明大肠经与足阳明胃

经的交会穴，能够祛风通窍。两

者相配能够刺激面颊部肌肉，改

善鼻唇沟变浅、鼓腮漏气等症状。

同时结合内服中药方进行治

疗，治疗原则以疏风通络散邪为

主。方药如下：全蝎、白附子、僵

蚕、蝉蜕、神曲、地龙。若为风寒

袭络证加荆芥、防风、生姜等；风

热入络证加金银花、连翘、板蓝根

等。梁栋富主任强调虫类药在整

个面瘫治疗过程中具有重要的作

用。虫类药善窜，其搜风通络的

作用也是其他植物类药所不可替
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代的，同时虫类药还可以加强其

他风类药的作用。

2. 3. 2 恢复期 梁栋富主任认

为恢复期病位较深，治疗原则以

疏通经络、活血化瘀为主。选穴

于主穴基础上加承浆穴平调阴

阳，局部透刺：攒竹透丝竹空，阳

白透鱼腰，地仓透颊车。透刺法

一针多穴，减少进针次数，而广泛

刺激面神经，有利于面神经功能

恢复[7]。攒竹属足太阳膀胱经，丝

竹空属手少阳三焦经，采用透刺

法加强祛风通络之效；地仓、颊车

皆属足阳明胃经，具有祛风止痛、

舒筋活络的作用。

梁栋富主任认为面瘫至恢复

期，病程较长，气血运行不畅，经

络不通，内生瘀血。故内服中药

方以疏经通络、活血化瘀为治疗

原则。方药如下:鸡血藤、丹参、桃

仁、党参、茯苓、地龙、蝉蜕。若失

眠加酸枣仁、熟地黄；气血两虚加

当归、黄芪等。

2. 3. 3 后遗症期 梁栋富主任

指出，面瘫后遗症期除有面肌运

动障碍之外，常出现联带运动、倒

错、鳄鱼泪、面肌痉挛、面肌萎缩

等症状。其认为面瘫后遗症期，

患者病久不愈，正气虚损，经络涩

滞。故强调手法以补法为主，治

以扶正补虚、疏经通络为主，并针

对局部症状进行治疗。如左侧口

角下垂，施以浅针时将口角部皮

肉上提，可改善局部症状；若倒错

则于主穴基础上加水沟、承浆；若

出现鳄鱼泪则针尖朝上刺入迎

香，通向鼻泪管，针刺水沟时结合

手法使患者眼角湿润等，同时加

取足三里、气海等穴位以扶正。

内服中药治疗则以补气活

血、补养肝肾为主。方药如下：黄

芪、白术、茯苓、当归、甘草、地龙、

山药、党参、白芍、蝉蜕。大便干

结加瓜蒌仁、火麻仁；头晕加天

麻等。

3 重视皮部

在整个面瘫治疗过程中，梁

栋富主任都重视皮部的作用，尤

善使用梅花针、浅针。其认为通

过梅花针叩刺面部，刺激面部的

经络，施行浅针上提肌肉，促进经

络传导，使气行血和。正如《素

问·皮部》所言：“邪客于皮则腠理

开，开则邪入客于络脉，络脉满则

注于经脉，经脉满则入舍于府藏

也”，“凡十二经络者，皮之部也。

是 故 百 病 之 始 生 也 ，必 先 于

皮毛”。

3. 1 梅花针 梁栋富主任认为

梅花针叩刺能改善患者的面部循

环代谢，促进神经功能恢复，从而

更好地达到促进患者面瘫恢复的

效果。在使用梅花针叩刺的过程

中，梁主任尤其强调施术者要集

中注意力、手腕发力、叩刺灵动有

节律，梅花针下落时与皮肤面垂

直、声音清脆，叩刺点排列紧密有

序，可循经叩刺，也可局部叩刺。

第一遍叩刺时力道宜轻，后逐渐

加重，以患者能够耐受、叩刺皮肤

微微泛红为度。

3. 2 浅针 梁栋富主任指出浅

针能够促进经络传导，促进气血

运行，激发调节脏腑经络功能，达

到治疗面瘫的效果，同时可以缓

解患者惧针、畏针的心理。曾丽

莉[8]等人亦通过临床研究发现浅

针结合拔罐放血治疗面瘫效果优

于单纯针刺。具体操作是在穴位

局部垫上薄棉球，以其针尖固定

于穴位表面上，而不刺入穴位，左

手固定局部皮肤及薄棉球，以免

操作过程中浅针滑移误伤其他部

位组织器官。并且可以根据患者

情况，将下垂的口角向上提，起到

刺激局部肌肉功能恢复的作用。

右手拇指固定于浅针头部，食指、

中指由下而上有节律地刮针柄至

浅针头部，再由上而下推至针柄

下端。如此循环往复，在单个穴

位上至少操作 36次，产生舒适的

震颤刺激。浅针接触皮肤又不刺

入皮部，通过“推而致气”和“震颤

致气”刺激皮部穴位及经络，达到

治疗效果。

4 病案举隅

郑某，男，31岁。2018年 11
月 16日初诊。主诉：左面部口眼

歪斜1月余。现病史：患者于1月
余前因熬夜受凉后，出现左面部

口眼㖞斜，左眼裂增宽，左眼闭目

漏白睛，左鼻唇沟浅，鼓腮漏气，

未予重视，未经治疗，上述症状无

改善，现为求进一步诊治，来我科

门诊就诊。辰下：左额纹较右侧

浅，左眼裂增宽，闭目露白睛，左

鼻唇沟变浅，鼓腮漏气，进食后食

物残渣留滞左颊部，左耳后压痛，

舌质淡红苔薄白，脉缓。诊断：面

瘫（风寒袭络证）。治法：祛风通

络、疏调经筋。处方：左侧：攒竹、

鱼腰、阳白、迎香、地仓、颧髎、下

关、翳风。双侧：合谷、外关、太

冲、足三里、百会。操作方法：患

者仰卧位，轻手法，平补平泻。得

气后接电针仪，以断续波刺激 20
分钟。强度以患者能够耐受为

度，同时采用 TDP红外线照射面

部，温度以患者能够耐受为度。

起针后于面部施以浅针，结合梅

花针叩刺，以皮肤潮红不出血为

度。以上治疗，每周2次。配合中

药进行治疗，药用：全蝎 6g，制白

附子 10g，神曲 15g，荆芥 9g，防风
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10g，僵蚕 10g，金银花 15g，连翘

15g，板蓝根 15g，地龙 15g，蝉蜕

6g。共7剂，日1剂。每日2次，水

煎餐后内服。

2019年1月4日二诊：左额纹

较右侧稍浅，左眼裂稍增宽，闭目

稍露白睛，左鼻唇沟变浅，鼓腮漏

气，进食后无食物残渣留滞左颊

部，左耳后压痛较前减轻，舌质淡

红苔薄白，脉缓。处方：针刺取穴

于上方基础上加丝竹空、承浆、水

沟、听宫。操作方法：同前。配合

中药进行治疗，药用：黄芪15g，白
术 10g，茯苓 10g，当归 6g，山药

10g，白芍10g，党参15g，地龙15g，
蝉蜕6g，甘草6g。共7剂，日1剂。

每日2次，水煎餐后内服。

经上法加减治疗2月余，患者

左额纹、鼻唇沟正常，闭目不露白

睛，鼓腮不漏气。门诊随访 1月
余，左面部趋于正常。

按 本案患者属于祖国医学

“口眼㖞斜”。患者过劳耗损正

气，卫外不固，恰受寒邪，侵袭面

部经筋，面部气血运行失调，经筋

失养，眼部筋肉纵缓不收、闭目无

力则眼裂增宽、闭目漏白睛；唇颊

部筋肉失养则鼻唇沟浅、鼓腮漏

气；寒邪凝滞收引，气血运行不

畅，不通则痛，故出现耳后部疼

痛；舌质淡红苔薄白，脉缓皆为风

寒袭络的表现。选穴攒竹、鱼腰、

阳白、迎香、地仓、颧髎、下关、翳

风以疏通经络，激发经气，促进额

肌的恢复。翳风可以祛风散邪，

改善面部循环、消水肿止痛。地

仓透颊车重在调气，矫正口眼㖞
斜。所谓“口眼㖞斜最可嗟，地仓

妙穴透颊车”。合谷与太冲相配

称“开四关”，可通关开窍，熄风止

搐，疏风理血。在治疗上，梁栋富

主任提出要以扶正祛邪为治疗大

法贯彻面瘫治疗始终。选取百

会、足三里以升提阳气、调和气

血，增强患者驱邪外出的能力，同

时根据具体病程分型进行治疗，

针药并施，以达到扶正祛邪、促进

气血运行、疏通经筋、活血通络的

作用。
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国家中医药管理局召开党组扩大会议

专题传达学习习近平总书记对中医药工作的重要指示精神

李克强总理重要批示和全国中医药大会精神

10月25日，国家中医药管理局召开党组扩大会议，专题传达学习习近平总书记对中医药工作的重要指示精神、李克强

总理重要批示和全国中医药大会精神，研究部署有关工作。

会议指出，习近平总书记近日对中医药工作专门作出重要指示，从党和国家事业发展全局的战略高度，充分肯定了中

医药事业取得的历史性成就，深刻阐述了新时代促进中医药传承创新发展的重要意义，对做好新时代中医药工作指明方

向，为我们加快促进中医药传承创新发展提供了根本遵循和行动指南。李克强总理作出重要批示，强调要大力推动中医药

人才培养、科技创新和药品研发，充分发挥中医药在疾病预防、治疗、康复中的独特优势，推动中医药在传承创新中高质量

发展，对做好中医药工作提出了明确要求。

会议指出，这次大会是新中国成立以来第一次以国务院名义召开的全国中医药大会，孙春兰副总理出席会议并发表讲

话。大会贯彻落实《中共中央 国务院关于促进中医药传承创新发展的意见》，深刻阐述了中医药发展的总体思路，系统回答

了中医药传承创新发展的若干关键问题，部署了完善中医服务体系、加强中医药人才培养、加强中药质量监管、推进中医药

科学研究和技术创新、加强中医药系统队伍建设以及加强中医药工作的组织领导等重点任务。中医药系统要深入学习贯

彻习近平总书记重要指示、李克强总理重要批示和孙春兰副总理讲话精神，切实把思想和行动统一到党中央、国务院对中

医药工作的决策部署上来。

（摘自国家中医药管理局网站）
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