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灵龟八法针法结合普通针法治疗颈型颈椎病的临床效果研究
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摘
!

要"目的
!

探讨采用灵龟八法针法结合普通针法治疗颈型颈椎病的临床效果$方法
!

将
*'&(

年
)

月

至
*'&,

年
)

月经该院治疗的
-*

例颈型颈椎病患者选择为研究对象!根据治疗方式不同随机分成两组$对照组

(&

例给予普通针法治疗!观察组
(&

例在普通针法基础上采用灵龟八法针法进行治疗$比较两组治疗总有效

率&疼痛评分&生活质量评分&日本骨科协会"

2̂$

#评分以及复发情况$结果
!

观察组视觉模拟评分"

V$"

#为

"

&4&,5'4(+

#分!

2̂$

评分为"

&14*-5(4&&

#分!治疗总有效率为
)14&*]

!复发率为
*4((]

!躯体健康为

"

-'41,514++

#分!心理健康为"

-&4')5(4,,

#分!明显优于对照组的
V$"

疼痛评分%"

+4&+5'4*(

#分'&

2̂$

评

分%"

&*41,5(4**

#分'&治疗总有效率"

0-4'1]

#&复发率"

+&40&]

#&躯体健康评分%"

0*40*514*-

#分'&心理健

康评分%"

0+4-05(4(+

#分'!差异均有统计学意义"

"

$

'4'1

#$结论
!

采用灵龟八法结合普通针法方法治疗颈型

颈椎病患者!能够显著改善患者出现的症状!提高临床治疗效果!减轻患者痛苦!减少复发情况!改善患者预后$

关键词"针灸)
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颈型颈椎病是颈椎病的早期阶段#同时也是临床

常见类型#是一种以颈部酸痛)肢体麻木等为主要体

征的临床疾病#除此之外#患者还会出现一系列肩部

发沉)头痛)颈部及其周围肌肉发紧等表现&

&

'

*多种

因素可导致其发生#如风寒)颈肌劳损)头颈姿势不

良)枕头高度不适等#该疾病迁延不愈#若忽视治疗#

将严重影响患者生活质量以及心理和精神健康&

*

'

*

临床针对颈型颈椎病患者常采用非手术治疗方案为

主#如针灸)牵引)手法推拿等#其中以针灸治疗最为

常见#以往临床对患者疼痛部位进行针刺取穴#但疾

病易反复发作#治疗效果不理想#为此寻求一种安全)

效果显著的治疗方案十分重要&

+

'

*近年来随着医疗

+

'*,

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
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期
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事业的发展与进步#针灸治疗方案中灵龟八法受到的

关注逐年增多*本次试验为了探讨治疗颈型颈椎病

的最佳方式#改善患者生活质量#特选择经本院收治

拟进行治疗的
-*

例患者作为研究对象#分别给予不

同的治疗方案进行诊治#对其临床资料整理分析后#

现将结果报道如下*

$

!

资料与方法

$4$

!

一般资料
!

将
*'&(

年
)

月至
*'&,

年
)

月经本

院临床确诊后进行治疗的
-*

例颈型颈椎病患者作为

研究对象#根据治疗方式不同随机分为对照组和观察

组#每组
(&

例*纳入标准!$

&

%经过实验室)影像学等

检查#并结合病史)临床症状及体征符合颈型颈椎病

诊断标准及治疗的全部适应证&

(

'

($

*

%无血液系统疾

病($

+

%其他各项生命体征平稳*排除标准!$

&

%严重

过敏体质者($

*

%肾)肝功能严重损害($

+

%感染)心肌

梗死等其他急性并发症($

(

%肿瘤等消耗性疾病($

1

%

严重精神疾病及认知功能障碍($

,

%有其他家族遗传

病者*观察组中男
&&

例#女
+'

例(年龄
*&

"

,(

岁#

平均$

+)4+)5*4'0

%岁(病程
1

"

&)

个月#平均

$

&(41+5&4')

%个月(平均体质量指数 $

[R%

%为

$

*+4(,5&4*(

%

S

8

"

9

*

*对照组男
&*

例#女
*)

例(年

龄
**

"

,1

岁#平均$

+)4&&5*4*&

%岁(病程
,

"

&-

个

月#平均$

&(4(,5&4&*

%个月(平均
[R%

为$

*+40*5

&4'*

%

S

8

"

9

*

*本研究通过本院医学伦理委员会批准#

所有研究对象及家属均知晓试验细节#临床资料不公

开#保证了其隐私性#主动签署了知情同意书#且配合

度较好*两组患者一般资料比较#差异无统计学意义

$

"

%

'4'1

%#具有可比性*

$4/

!

方法
!

对照组患者给予普通针法治疗#针刺部

位主要为颈夹脊)风池)后溪)天柱)外关)肩井以及合

谷等#再根据患者实际情况加其他穴位辅助*下针需

准确)沉稳#需掌握好针刺的方向及角度#不能向内深

刺)斜刺#针刺宜使用平补平泻的手法#在针刺得气后

需留针
+'9?:

#每日施针
&

次*观察组患者采用灵龟

八法联合普通针法治疗#普通针刺法操作手法)取穴

与上述一致#同时联合针刺取穴#其中以开穴为主#针

刺部位为足临泣)申脉)列缺)内关)后溪)外关)照海

以及公孙穴#每日施针
&

次#每次留针
+'9?:

#治疗
0

J

为
&

个疗程*两组患者均连续治疗
&

个月(治疗期

间医务人员应随时监测患者一般状态#注意观察有无

针灸治疗的不良反应出现(分别记录并评价患者治疗

前以及治疗结束时的各项指标评价*

$4'

!

观察指标
!

观察两组日本骨科协会$

2̂$

%评

分)治疗总有效率)复发率)疼痛评分以及生活质量评

分*颈椎
2̂$

评分!包括运动)感觉)膀胱功能#总分

&0

分#数值高表明颈椎功能趋近正常*疼痛评分标

准!采用视觉模拟评分$

V$"

%对疼痛进行评价#将疼

痛程度分为
'

"

&'

分#分数越高#疼痛程度越大*治

疗总有效率评价标准&

1

'

!根据
2̂$

对改善情况进行

判断#改善率
6

$治疗前分值
Y

治疗后分值%"$

&0Y

治

疗前分值%

i&'']

*显效!颈部以及周围组织疼痛)

肌肉僵麻等症状基本消失#改善率大于
,']

(有效!颈

部以及周围组织症状好转#改善率为
*1]

"

,']

(无

效!颈部以及周围组织症状无明显改善甚至加重#改

善率小于
*1]

*总有效率
6

$显效例数
h

有效例数%"

总例数
i&'']

*生活质量评分标准!包括躯体健康

评分及精神健康评分#由医务人员制作调查问卷对患

者进行调查评估并记录#每项总分
&''

分#分值越高#

表明患者生活质量越好*

$41

!

统计学处理
!

采用
"\""*'4'

统计学软件对数

据进行分析#计数资料采用百分数表示#组间比较采

用
!

* 检验(计量资料采用
I5?

表示#组间比较采用
!

检验#多组间比较采用方差分析*以
"

$

'4'1

为差异

有统计学意义*

/

!

结
!!

果

/4$

!

两组患者治疗效果以及复发情况比较
!

观察组

治疗总有效率高于对照组#复发率低于对照组#差异

有统计学意义$

"

$

'4'1

%#见表
&

*

表
&

!!

两组患者治疗效果以及复发情况比较%

+

#

]

$&

组别
+

显效 有效 无效 总有效 复发情况

对照组
(& &-

$

(+4)'

%

&(

$

+(4&1

%

)

$

*&4)1

%

+*

$

0-4'1

%

&+

$

+&40&

%

观察组
(& *+

$

1,4&'

%

&,

$

+)4'*

%

*

$

(4--

%

+)

$

)14&*

%

&

$

*4((

%

!

*

14&1 &*4('

"

$

'4'1

$

'4'1

/4/

!

两组
V$"

评分)

2̂$

评分比较
!

治疗后两组

V$"

评分)

2̂$

评分改善程度显著#且观察组治疗后

V$"

评分低于对照组#

2̂$

评分高于对照组#差异有

统计学意义$

"

$

'4'1

%#见表
*

*

表
*

!!

比较两组
V$"

评分)

2̂$

评分变化#分'

I5?

$

组别
+

时间
V$"

评分
2̂$

评分

对照组
(&

治疗前
04-+5*4&* )4-*5*40,

治疗后
+4&+5'4*(

,

&*41,5(4**

,

观察组
(&

治疗前
04-)5*4&( )4(+5*411

!

治疗后
&4&,5'4(+

,

"

&14*-5(4&&

,

"

!!

注!与对照组比较#

"

"

$

'4'1

(与治疗前比较#

,

"

$

'4'1

/4'

!

两组生活质量评分的比较
!

治疗后两组生活质

量评分改善程度显著#且观察组治疗后得分高于对照

组#差异有统计学意义$

"

$

'4'1

%#见表
+

*

表
+

!!

比较两组生活质量评分#分'

I5?

$

组别
+

时间 躯体健康评分 心理健康评分

对照组
(&

治疗前
1(4&-514', 114(05(4(0

治疗后
0*40*514*-

,

0+4-05(4(+

,

观察组
(&

治疗前
1(4((514&* 114(*5(4+,

治疗后
-'41,514++

,

"

-&4')5(4,,

,

"

!!

注!与对照组比较#

"

"

$

'4'1

(与治疗前比较#

,

"

$

'4'1

+

&*,

+

检验医学与临床
*'&-

年
+

月第
&1

卷第
1

期
!

.<LR;JUG?:

!

R<=BF*'&-

!
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'

!

讨
!!

论

!!

近年来#随着人们对健康生活习惯重视程度逐渐

降低#同时又受多种因素影响#我国颈型颈椎病发病

率逐年增高*此类疾病患者颈部痛反复发作#次数较

为频繁#同时伴有肢体麻木)背部僵硬)头痛等体征#

给患者日常生活及工作带来极大影响#若不及时治

疗#任其肆意发展#有导致患者出现更加严重的问题#

降低其生活质量&

,

'

*因此及早进行有效治疗#抑制病

情进一步加重对颈型颈椎病患者尤为重要*

中医学认为颈型颈椎病主要由慢性劳损所致#同

时又受到风寒湿邪的侵袭&

0

'

#导致患者机体气血瘀滞

以及脉络阻塞#进而患者出现疼痛及肢体麻木等一系

列临床症状及体征*治疗方向应以温经止痛)活血通

络为主*因此本次试验中所选的施针穴位主要可使

气血运行流畅)解除疼痛以及疏通经络等*中医常规

应用普通针刺法进行选穴治疗#根据常规头部与足部

取穴的原理选取后溪穴(根据经脉走行选择颈夹脊)

天柱)外关)肩井以及合谷等穴#风池穴可以疏散内)

外风邪#具有通经宣气等效果#由于普通针刺法仅根

据症状常规取穴#治疗范围受到限制#临床应用虽取

得一定成效#但仍存在一些不足之处&

-/)

'

*灵龟八法

是根据机体奇经八脉#随着时间变化按日选取穴位#

有助于调和阴阳气血#能够使用气流血柱盛衰之间的

转变#可以协调脏腑器官#改善血流情况#同时足临泣

及外关与胆相通#对于少阳疼痛有针对治疗的效果#

可将精气汇聚于头两侧&

&'

'

(后溪以及申脉穴属太阳经

脉#可将精气汇聚于头顶)后)枕部#在联合另外四穴

既可以治疗正经症状#又有可以奇经体征#治疗范围

更加广泛&

&&

'

*本次研究结果显示#观察组治疗总有效

率)复发率)

2̂$

评分)

V$"

评分以及生活质量评分

均明显优于对照组#差异有统计学意义$

"

$

'4'1

%*

结果表明与普通针刺法治疗相比#颈型颈椎病患者采

用灵龟八法联合治疗后#临床治疗效果确切#颈部各

项功能评分提高#有利于控制颈型颈椎病病情进一步

发展(治疗范围更加广泛)全面#促进气血运行#改善

血液瘀滞所导致的一系列症状(患者
V$"

疼痛评分

以及生活质量评分改善显著#说明联合治疗方案可以

明显减轻患者痛苦#满足患者期望值&

&*

'

*

综上所述#颈型颈椎病患者应用灵龟八法联合普

通针法治疗#能够有效控制病情发展#改善患者颈部

各项评分#显著减轻临床症状#减少复发情况#提高临

床治疗效果*
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