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摘  要 

中医外治法治疗小儿特发性面神经麻痹效果确切，已广泛应用于临床。本文旨在对目前中医外治法治疗

小儿特发性面神经麻痹的临床研究进展做出简单的概述，通过网络检索近8年内的相关文献，分析对比

针刺治疗、推拿治疗、其他单一外治法、针刺配合其他治疗及各种无创性综合疗法治疗本病的临床疗效，

希望为中医外治法治疗小儿特发性面神经麻痹提供更丰富、更规范、更有效的治疗方案。 
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Abstract 
Traditional Chinese medicine (TCM) external treatment has a definite effect on the treatment of 
pediatric idiopathic facial nerve palsy and has been widely used in clinical practice. The purpose 
of this article is to provide a brief overview of the current clinical research progress of TCM ex-
ternal treatment in the treatment of pediatric idiopathic facial nerve palsy. Through the Internet 
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search of relevant literature in the past 8 years, the clinical efficacy of acupuncture treatment, 
massage therapy, other single external treatments, acupuncture combined with other treatments 
and various non-invasive comprehensive therapies in the treatment of this disease was analyzed 
and compared, hoping to provide richer, more standardized and more effective options for the 
treatment of pediatric idiopathic facial nerve palsy with external treatment of traditional Chinese 
medicine. 
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1. 引言 

特发性面神经麻痹(idiopathic facial nerve palsy)，又称面神经炎(facial neuritis)或 Bell 麻痹(Bell palsy)，
通常被认为是茎乳孔内面神经非特异性炎症所致的单侧周围性面瘫，临床表现为患侧口角歪斜、讲话漏

风，不能作皱眉、闭目、示齿、鼓腮等动作。进食食物时，常滞留于病侧的齿颊间隙中，并常有口水自

患侧流下。泪点随下睑而外翻，使泪液不能按正常引流而致外溢。查体可见患侧面肌瘫痪，患侧额纹变

浅或消失、眼裂增大、鼻唇沟变浅。患侧眼睑闭合不能，闭目时瘫痪侧眼球转向外上方，露出白色巩膜，

称 Bell 现象[1]。任何年龄均可发病，以中青年为主，10 岁以下患病率约为 2.7/10 万，10~12 岁约为 10.1/10
万[2]。 

《灵枢·逆顺肥瘦第三十八》言：“婴儿者，其肉脆，血少气弱。”中医认为小儿气血未充，脏器

全而未成，脾胃虚弱，故气血亏虚，营卫失衡，卫外不固，易受外邪侵袭。研究发现感冒是小儿特发性

面神经麻痹的主要诱发因素，占所有诱发因素的 75% [3]。小儿机体抵御病邪能力差，故面瘫多在小儿感

冒后发作。有学者指出小儿面瘫有其自身的特点：其一是小儿感邪多在浅表，变化迅速，不易发现；其

二是小儿不易配合，众多治疗方法不容易运用[4]。正因小儿的年龄、体质、群体特殊性及面瘫特点等不

同于成年人，所以小儿面瘫及时正确治疗很关键。本病患儿预后一般良好，极少数患儿因诊治不及时或

治疗方法不合理，可遗留部分临床症状。 
中医对治疗本病有一定的优势，本文参阅近年来使用中医外治法治疗小儿面神经麻痹的临床类文献，

根据小儿特有的生理病理特点，从文献中分析总结出最佳治疗方法以减轻病痛、缩短治疗周期，为提高

临床疗效提供新的可选治疗方案。现综述近 8 年中医外治法治疗小儿面神经麻痹的方法如下： 

2. 针刺治疗 

针刺治疗小儿特发性面神经麻痹效果满意、安全性较高，能够促进患者康复，可有效消退局部炎性

反应及水肿，预防面部神经再次损伤[5]。研究报道，针刺疗法可刺激神经系统，使面神经功能恢复及再

生[6]；同时可改善血液循环，减轻面部水肿，促进面部神经恢复[7]。针灸治疗见效快、操作方便、可提

高治愈率，故被 WHO 推荐为治疗面瘫的主要方法之一[8]。李林峰，董宝强等[9]通过纳入 13 个研究，

1196 例患儿进行 Meta 分析，认为现有证据表明针灸疗法治疗儿童周围性面瘫疗效确切，总有效率、治

愈率明显高于西药治疗，对改善临床症状、提高生活质量有较强的作用。 
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《灵枢·经筋》云：“足阳明之筋……其支者，从颊结于耳前……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。有热则筋弛纵缓不胜收，故僻。”指出“阳明经”与面瘫有明确联

系，治当以“在燔针劫刺，以知为数，以痛为输。”周莹莹[10]选取 80 例小儿特发性面神经麻痹患儿采

取从阳明论治针刺法，对比临床减轻神经水肿、滋补神经及抗病毒的常规西医治疗方法，治疗有效率更

高；茅若兰，于新想等[11]通过回顾采用吴旭教授“四边五行”法进行针刺治疗的 162 例面神经麻痹患儿

的临床诊疗资料，发现总体愈显率为 81.5%，认为在早期采取针刺治疗，可明显改善预后，减少后遗症

的产生。 
透穴针刺法是一针两穴或数穴的针刺方法。相较于普通针刺，此法刺激点少、透穴多、刺激深、

刺激量大、反应效果明显。李海天，马建强等[12]通过阳白透刺攒竹、丝竹空、鱼腰三穴，可显著改

善患儿额肌肌力，较普通针刺能更快改善症状；李圣卡，谢晓书等[13]在常规针刺的基础上给予患侧

地仓透颊车穴针刺治疗，检测患儿治疗后微笑时患侧颊肌肌电信号、放松 20 s 后患侧颊肌肌电信号大

于常规针刺效果，发现患健侧颊肌肌电信号差小于常规针刺，不同病情程度 Sunnybrook 面神经评分

更高，认为患侧地仓透颊车穴针刺辅助治疗周围性面瘫口角歪斜患儿可提高针刺疗效、促进面神经功

能恢复。 

3. 推拿治疗 

小儿推拿是以医者双手，借助手法对小儿疾病进行治疗的方法，用不同于成人的手法在小儿面部特

定部位或穴位上施术，可达到有活血祛风、舒筋通络、调和气血的作用，能够提高神经的兴奋性，加速

局部血液循环，增加弛缓面部肌肉力量，加快面神经的恢复。因小儿依从性差，对针刺治疗可能产生恐

惧，配合施术困难者，可选择推拿治疗，更具安抚性[14]。勾宇哲等[15]通过对比针灸治疗，认为在临床

针灸与推拿治疗小儿面瘫效果无明显差异，而推拿手法轻快柔和，操作简单，治疗时间短，易为患儿接

受，且疗效肯定，值得临床推广使用；钱刚[14]对面瘫患儿采用安抚式推拿，以按揉法为主，配合抹法、

擦法、拿法施于相应穴位，治疗总有效率优于点刺治疗。 

4. 其他治疗 

杨佃会[16]在临床治疗过程中在小儿面瘫早期、恢复期多配合使用耳穴压豆法，认为刺激耳穴可作用

于相应的脏腑经络，使局部敏化信号放大并传导至整体，从而治疗相关疾病；恢复期亦可采用拔罐法，

以面部走罐为主，通过带动面部肌肉的运动以疏通经络、运行气血，并通过火罐的温热作用驱散寒邪，

达到扶正祛邪、调节机体阴阳平衡的目的；还可根据患儿病情选取面部功能恢复较慢区域的腧穴或阿是

穴进行穴位注射，发挥针刺和药物的双重作用，营养神经、改善患者面部功能。 
激光针灸是一种新型的无痛治疗方式，是以中医经络理论和中医辨证论治思想为指导，通过低强度

激光束去照射穴位皮肤区域从而有效地刺激穴位，达到扶正祛邪、防治疾病的目的。与传统的针灸相比，

激光针灸具有无痛、无菌、安全、无出血、易控的优点，且激光本身亦能引起生物效应和刺激作用[17]。
王锦平等[18]在西医干预组治疗基础上加以激光针灸，发现面神经功能改善效果更优，治愈时间更短，研

究总有效率为 100%。 
蜡疗在我国有着悠久的历史，具有疏经活络、温经散寒、通络止痛之功，蜡疗的温热效应能使局部

血管扩张，增加血液供应，改善面部微循环，有利于炎性症状的消退、水肿的吸收。而蜡对皮肤及皮下

组织产生柔和的机械压迫作用，既可防止组织内淋巴液和血液渗出，又能促进渗出物的吸收，减轻损伤

组织水肿，使面神经机能尽快恢复。具有无创伤、无痛苦、副作用少、疗效确切、简单易行的特点，值

得临床推广。王栩，杨花芳等[19]通过对蜡疗治疗小儿面神经麻痹进行效果观察，认为蜡疗可明显改善面
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神经功能，并可加快治愈时间。 

5. 综合疗法 

许多学者认为相较于单一治疗方法而言，临床治疗小儿面神经炎应用综合康复治疗，可更好地改善

患儿面神经功能，临床疗效更显著[20] [21]。 

5.1. 针刺配合其他 

研究表明，针灸联合其他疗法治疗儿童周围性面瘫效果更佳[22]。 
刘彬，王冬等[23]在口服药物基础上进行针刺联合推拿治疗，治疗儿童周围型面神经麻痹最终效果优

于单纯针刺治疗。认为针刺可通过穴位选择、调配经络来减轻患儿面神经障碍症状，推拿则可通过推拿

特定的穴位缓解面部肌肉痉挛、改善面神经系统。吴凌云，吴寿桐[24]在药物治疗基础上以“面三针”为

主进行针刺，同时配合推拿手法治疗，总有效率较药物治疗更高，治疗后 FDI、面瘫神经功能、耳后疼

痛及面部对称评分更高，治愈时间更短。 
艾灸通过点燃后产生的艾热可刺激体表穴位或特定部位，通过激发经气的活动来调整人体功能，从

而达到防病治病的目的。临床通过艾灸方式治疗面瘫可活血逐痹、温补气血，并加速患者炎症病灶局部

的血液循环，减少炎性物质的渗出，从而促进其面部神经功能的恢复。狄曼宁[25]在对患儿进行针刺 + 推
拿的基础上施以艾灸治疗，结果显示，采用艾灸配合针刺推拿治疗小儿面瘫可有效提高整体治疗效果，

促进患儿面部神经功能恢复，且缩短治疗时间。 
温针灸是临床常用的外治法，为针法与灸法两种传统外治法的结合，既具有针刺舒筋活络、调整气

血、驱邪外出的特点，又具有艾灸的温中补虚、散寒止痛、活血祛瘀的作用，联合推拿治疗亦可提高儿

童周围性面瘫的疗效。杨青[26]在常规治疗基础上采用温针灸联合推拿治疗，发现较单独使用常规治疗，

此联合治疗可有效提高儿童周围性面瘫病人疗效，改善面神经功能及眼轮匝肌与口轮匝肌的神经传导速

度，提高一氧化氮、降低内皮素-1 水平。 
湿热敷可使药物直接渗透到面部皮肤与深层组织，从而提高药效[27]。高洪桂[28]通过在针灸联合颜

面部按摩治疗基础上加入中药湿热敷，观察发现患儿面瘫症状改善时间、临床症状消失时间及治愈时间

均较短，认为配合中药湿热敷可加快面瘫患儿康复速度。 
曼吉磁贴是通过磁生物透皮吸收机制，发挥药物作用及穴位刺激作用，从而达到消炎、消水肿的效

果，该疗法经济、安全、无明显副作用。钱见见[29]通过将曼吉磁贴贴敷于患儿患侧下关、阳白、地仓、

双合谷、双足三里，联合针刺治疗，发现在针刺基础上联合曼吉磁贴穴位贴敷不但提高了传统针刺治疗

的效果，还可加快患儿面神经运动功能的恢复。 
氦氖激光器是以中性原子气体氦和氖作为工作物质的气体激光器。氦氖激光治疗可促进神经轴突再

生、加速神经元代谢等，对受损的神经纤维起到很好修复作用。张健，翟静波等[30]将针刺联合氦氖激光

与针刺联合药物治疗进行对比，认为针刺联合氦氖激光可缩短疗程，减少该病的康复周期，帮助患儿更

好改善病情。且不良反应少，安全性高。效果优于针药联合治疗。 
揿针是临床皮内针的常见类型，通过刺激皮部，可疏通经气、振奋卫阳而调和气血；中药熏蒸治疗

亦胃临床儿科常用外治法之一，通过熏蒸使中药作用于腠理、孔窍，可直达病灶，不经消化道，减少对

患儿消化系统的刺激，对于脾失健运的患者是非常好的治疗方法。色佳鸿，赵政[31]采用揿针联合葛根汤

外用熏蒸的方法，治疗总有效率为 96.67%，认为揿针配合葛根汤外用熏蒸治疗，重在利用中药熏蒸方法

充分发挥葛根汤解表祛邪、柔筋缓急的作用，加之揿针振奋阳气，调和气血，可祛邪而不伤正气，尤为

适合脏气清灵的儿童。 
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5.2. 无创性综合疗法 

患儿由于心智未成熟，畏惧疼痛，服药及就医积极性差，因而依从性较差。虽然针刺疗法在儿童周

围性面瘫治疗中疗效较好，但是由于儿童年龄小，其对针刺治疗存在一定的畏惧情绪，针刺治疗的疼痛

感影响到治疗的正常开展。针对此类患儿，临床可考虑使用无创性综合治疗。 
中频理疗利用电刺激，可促进神经支配肌纤维的收缩，加快细胞内新陈代谢速度，还可使毛细血管、

小血管有效扩张，促进局部的血液循环[32]。黄海波[33]等认为手法按摩配合中频理疗安全、易行、且操

作简单，临床能改善患儿的 FDIP 和 FDIS 评分，有效地改善患儿的面部残疾、社会生活功能、躯体功能，

增强预后效果。 
电子生物反馈仪可将患儿无法直接感知的肌电生物信号转换成可通过五官直接感觉的信号，不仅有

利于医务人员准确评估患儿面部肌肉功能，也有利于医务人员指导患儿掌握面部锻炼方法；它以适当的

电刺激促进患侧面神经兴奋、增强肌纤维的收缩，在良性循环中逐步促进患儿对面部肌肉张力的自我控

制，从而预防面肌痉挛的发生。王婷婷，尚清[34]通过对电子生物反馈仪配合面部按摩、药物治疗进行疗

效回顾，发现对儿童周围性面瘫效果显著，认为与针刺疗法对比，电子生物反馈仪治疗的舒适度强，患

儿接受度高，可大大减轻治疗过程中的疼痛感，提高治疗依从性。 
浅针源于古代“九针”中的“鍉针”，是通过指甲刮动和按推针柄作用于皮肤浅表，使面部颤动以

行气，通过震动产生的物理刺激促进血液运行，调节经络、脏腑阴阳平衡，从而达到祛邪扶正、治疗疾

病的一种治疗方式。有别于普通针刺，浅针无须直接刺入皮肤，因此患儿更易于接受。肖芳[35]通过临床

观察，认为相较于单纯艾灸治疗，浅针配合艾灸治疗小儿周围性面瘫的疗效更为显著，值得推广。 

6. 讨论 

西医治疗小儿特发性面神经麻痹的主要措施是减轻面神经水肿、改善局部血液循环、促进其功能恢

复[34]临床用药多根据患儿症状及年龄采用适量糖皮质激素、维生素、活血化瘀药物口服或静脉滴注治疗。

相较于中医治疗欠缺个体化、特色化诊疗方案。 
特发性面神经麻痹在中医属“口僻”、“口眼歪斜”范畴，本病的发生多因劳倦内伤、起居失宜、

情绪郁结等导致面部脉络空虚，风寒或风热之邪趁虚而入，筋肉纵缓不收而发为面瘫。小儿脏腑娇嫩，

形气未充，若看护喂养失宜，面部受邪所侵，则可发为此病。 
针刺治疗小儿特发性面神经麻痹具有明确疗效[36]，且研究证实越早干预越好[37]。除普通针刺外，

研究者们不断挖掘、发明出诸多治疗小儿特发性面神经麻痹的新刺法，如毫火针、电针、温针灸、透穴

针刺、经筋刺法、梅花针、体针、皮内针等，均已发挥出明显的康复效果。另外，针刺疗法之间的相互

联合以及针刺与其他中医疗法的结合对面神经炎患者的治疗效果也较为显著，如针刺加电针、针刺加推

拿、针刺加拔罐、针刺加中药熏蒸等。 
针刺治疗方法众多，显效快疗效佳，较其他治疗方法而言往往是临床首选[38]。但囿于小年龄段患儿

配合困难的现实问题，为减轻患儿痛苦、缓解家长焦虑，许多无创性中医外治法均可根据临床实际情况，

因时、因地、因人进行选择。 
通过总结归纳文献，中医外治法治疗小儿特发性面神经麻痹疗效确切；从治疗效果上看，单纯针刺

即可显效；治疗方案需根据本病的病程特点及患儿接受度进行分期论治、具体评估、个体化制定；总体

而言综合疗法优于单一治疗方法。 
综上所述，中医对小儿特发性面神经麻痹有一定优势，但由于临床论述小儿面神经麻痹的相关文献

较少，研究多侧重于临床，以经验总结类为多，对于相关机制的研究缺乏；在已有的治疗方法中，缺少

标准的治疗方案，治疗方法的选择受多种因素影响，如何能有效缩短病程、加速促进病情康复，并找到
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临床行之有效的统一化治疗方案，依然需要学者们开展进一步的研究和挖掘。 
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