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摘  要 

面肌痉挛是神经系统常见病，其病程长，治愈率低，不仅影响患者形象，严重时会使患者出现焦虑抑郁

状态。针灸疗法可以改善面肌痉挛的症状，且创性小、绿色安全、治疗费用低。本文对近5年来中医针

灸中的特殊针法，如传统针刺法中的毛刺、深刺、多针刺、透刺、缪刺及焠刺，和现代针刺法中的耳针、

电针、皮肤针、针刀、穴位注射以及综合疗法，治疗面肌痉挛进行综述。 
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Abstract 
Facial spasm is a common disease of the nervous system. Its long course and low cure rate not only 
affect the image of the patient, but also make the patient anxious and depressed when it is serious. 
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Acupuncture therapy can improve the symptoms of facial spasm, with less invasive, green safety, 
low treatment cost. In this paper, special acupuncture methods such as traditional acupuncture 
(shallow needling, deep needling, multiple needling, penetrating needling, contralateral shallow 
collateral needling and fire needling) and modern acupuncture (ear acupuncture, electric acu-
puncture, skin acupuncture, acupotomy, acupoint injection) and comprehensive therapy for facial 
spasm are reviewed. 
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1. 引言 

面肌痉挛(hemifacial spasm)又称“半面痉挛”，主要表现为一侧面部肌肉呈阵发性、不自主、不规则

的抽动，无其他神经系统阳性体征。初起多为眼轮匝肌阵发性痉挛，后可逐渐扩散到同侧面部、口角，

痉挛范围不超过面神经支配区。本病中医属于“面风”、“筋惕肉瞤”、“痉证”等范畴，其发生常与

外邪侵入、正气不足等因素有关，病位主要在面部经筋。基本病机是外邪阻滞经络，壅遏筋脉，经筋功

能失调或阴血亏虚，面部肌肉经络失去濡养[1]。西医主要以手术治疗、辅助药物和脉冲电流刺激为主[2]，
治疗创伤性大，且容易复发，常增加患者经济负担。中医针灸在治疗本病上有独特的优势，除普通针刺

外，一些特殊的针刺法在临床治疗时也会被广泛使用。 

2. 传统针刺法 

2.1. 毛刺 

《灵枢·官针》记载：“毛刺者，刺浮痹皮肤也。”即针尖刺入表皮，针体悬垂于所刺部位而不脱

落，以祛除在表之邪。其特点是浅且轻、多而密。蔡圣朝[3]治疗 1 例血虚风动的面肌痉挛患者时运用毛

刺法，选取患侧地仓、颊车等穴位，针尖刺入皮下，不求得气，3 个疗程后，痉挛消失，随访期间未见

复发。王明明等[4]认为毛刺法可改善面部血液循环，提高机体免疫力，达到扶正祛邪的效果，故采用毛

刺法治疗本病，取攒竹、阳白、鱼腰、翳风和合谷等穴，治疗组有效率为 97.1%，对照组有效率为 76.5%。

王云等[5]认为面肌痉挛是由于面神经异常放电导致的，故选用毛刺法减少局部刺激，取患者阿是穴、合

谷、太冲浅刺，总有效率为 92.11%。杨利等[6]采用毛刺法，主穴选取双侧风池、合谷、太冲，眼周跳动

配承浆、太阳等，口角部痉挛配地仓、颊车等穴，治疗本病总有效率为 91.7%，且半年后对 120 例本病

患者进行随访，未见症状加重，表明毛刺法治疗面肌痉挛疗效明确，特异性强。 

2.2. 深刺 

有研究表明，适量的进针深度和刺激量可发挥抑制面肌兴奋性的作用[7]。黄闪闪[8]在临床中治疗一

例面肌痉挛患者时，采用深刺刺激面神经干疗法，翳风穴向内前下方深刺 40 mm，下关穴闭口取穴垂直

深刺 50 mm，余穴常规针刺，3 疗程后患者症状消失。孙燕等[9]采用深刺法配合调神二穴(百会，印堂)
治疗 30 例本病，其认为深刺能加强针刺刺激，促进局部气血通畅，配合针刺督脉二穴，督脉乃脑之经络，
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可起到调神止痉的作用，故翳风、下关深刺，刺激深部神经，百会、印堂常规针刺，结果显示治疗组总

有效率 90%明显高于口服西药组 86.67%。 

2.3. 多针刺 

包括扬刺、齐刺、傍刺。《灵枢·官针》十二刺法“四曰齐刺，齐刺者，直入一，傍入二，以治寒

气，小深者；或曰三刺，三刺者，治痹气，小深者也。五曰扬刺，扬刺者，正内一，傍内四而浮之，以

治寒气之搏大者也……十一曰傍针刺，傍针刺者，直刺傍刺各一，以治留痹久居者也”。孙钰等[10]认为

多针针刺可以增强针感，疏通经络，运行气血，扶正祛邪，故将 62 例本病患者分为多针针刺组和普通针

刺组，多针针刺组根据面肌痉挛患者的 Cohen Albert 分级即 4 级，3 级，2 级、1 级分别采用扬刺、齐刺、

傍刺刺法，选取百会和患侧阿是穴、翳风、牵正穴等，结果显示，多针针刺组的治疗效果优于普通针刺

组。王玉琳[11]认为本病属于筋急，筋急一定会导致痹阻，而齐刺法尤善于范围小，位置深的痹症，故采

用齐刺法配合电针治疗本病，穴取翳风、颈部阿是穴，并配以电针，对照组常规针刺并接电针仪，结果

显示治疗组痉挛改善程度优于对照组。徐宏杰[12]采用齐刺安眠穴、颈部阿是穴治疗原发性面肌痉挛，其

观察到面肌痉挛患者常常伴有颈部压痛感，且颈部不适感出现时间较面肌痉挛早，经过治疗，颈部压痛

减轻，面肌痉挛的症状也会随之减轻。多针针刺可扩大针刺范围，增强针刺局部刺激量，故针对较顽固

的面肌痉挛可选用此刺法。 

2.4. 透刺 

透刺法是一针多穴，透穴而刺的针法，此法刺激量大，可提高针刺效应。李林俊[13]认为面肌痉挛的

范围与少阳经走形有所重合，故采用少阳透刺法治疗本病，取患侧头维透率谷，得气后再取率谷透完骨，

并配以其他穴位常规针刺，临床效果显著。透刺患侧少阳经穴，可使患侧部位的经气得以通畅，肌肉经

络得以濡养，面部痉挛症状随之改善。董建萍[14]采用头部透穴结合揿针治疗本病，认为透刺头部腧穴一

来可以调节全身气机，使全身气血运行通畅，缓解患者焦虑；二来透刺可以刺激相应的大脑皮层，改善

大脑皮质的血液循环，从而缓解血管压迫痉挛症状，改善面肌痉挛。应聪[15]采用透刺结合艾灸、刮痧治

疗面肌痉挛治疗 10 例本病，透刺取穴为面部局部取穴，总有效率为 90%，他认为透刺治疗不仅有两穴位

作用，还可增加刺激量，使相表里的两个脏腑经气相通。透刺法治疗时针下得气，气至病所，疗效佳，

又因其针刺量少，故多数患者易接受。 

2.5. 缪刺 

《素问·缪刺论》中提到：“缪刺，以左取右，以右取左。”指人体一侧络脉有病，不针刺本侧，而

针刺对侧络脉的刺法，用于治疗邪客络脉的证候。马宁[16]认为面肌痉挛属脉络典型病证，所以缪刺法可

祛络中之风而调理气血，故取健侧穴太阳、地仓、四白、颧髎等穴常规针刺；对照组取患侧穴位针刺，缪

刺组总有效率 87.9%高于对照组 69.7%。孟蕊[17]认为面肌痉挛患者的痉挛部位属于挛缩抽动，强刺激此处

会导致抽动加重，故将 30 例面肌痉挛患者采用缪刺法治疗，取健侧瞳子髎、鱼腰等穴位，对照组常规针刺

(取患侧相同穴位)，结果显示缪刺组有效率为 86.67%，高于常规针刺组 63.33%。曹艳辉[18]采用缪刺法治

疗 40 例本病患者，其认为针刺健侧穴位可调节面部肌肉达到平衡，穴取健侧风池、太阳、太冲等，总有效

率 95%。缪刺法中针刺健侧穴位，可起到调和气血、补虚泻实、调整阴阳作用。故缪刺法尤其适应于因刺

激量大从而难以接受针刺这一治疗方法导致疾病的延误、或者由于刺激量大而加重痉挛症状的本病患者。 

2.6. 焠刺 

又称火针法，《灵枢·官针》：“焠刺者刺燔针则取痹也”将特制针具的针尖烧红，快速刺入人体
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一定部位或穴位，并快速退出以治疗疾病。雷哲[19]认为面肌痉挛治疗原则主要为温经散寒，疏经通络，

故用火针治疗本病 30 例，局部痉挛部位为主，对照组予以口服卡马西平和甲钴胺治疗，结果显示，治疗

组总有效率为 90%，对照组有效率为 66.67%。孙师静等[20]将 20 例本病患者采用火针联合中药治疗，火

针穴取瞳子髎、太阳、颧髎、四白和局部阿是穴(痉挛部位轮流取穴，均选取患侧穴位)，意在改善局部供

血，治疗结束后，火针联合中药组总有效率为 90%。付雅楠[21]认为本病患者属于虚实夹杂，火针治疗

可“借火助阳”以补虚，又可“开门祛邪”以泻实，其单纯运用火针治疗 1 例双侧面肌痉挛伴有耳鸣患

者，穴取长强、大椎、百会疏通督脉，双侧肝腧、脾腧疏肝健脾，膈俞活血散风以及面部痉挛点，12 次

治后患者症状消失，随访无复发。火针治疗面肌痉挛临床疗效显著且持久，其借火助阳刺激穴位激发出

人体阳气，从而推动人体经络气血运行，改善面肌痉挛症状。 

3. 现代针刺法 

3.1. 耳针 

当人体内脏或躯体发生疾患时，往往会在耳廓的某些部位出现反应，如压痛、结节、皮肤颜色改变

等，研究表明，刺激这些反应点对相应的疾病有一定的治疗作用，因此耳穴既是疾病的反应点，又是疾

病的调治点。盘雪娇[22]采用不同时间进行耳穴压豆治疗治疗本病，结果显示，在面部运行经络(胃经和

膀胱经)气血流注最盛的时刻按压此经在耳穴上相应部位，治疗率更高。叶晓波[23]单纯运用耳穴压豆治

疗本病，治疗效果较好。其认为耳穴压豆较针刺刺激小，不易加重痉挛症状，刺激时间长，可持续发挥

作用。张丽丽等[24]将患者随机分为耳针组、针刺组和西药组，耳针组主穴为眼、心、肝、皮质下、垂前

等，治疗后耳针组疗效优于其他两组。王玲琳等[25]将面肌痉挛患者随机分为单纯针刺组和前者基础上加

挂线和揿针组，对照组取穴为患侧攒竹、地仓、四白、合谷(双)、太冲(双)，常规针刺，观察组在以上穴

位基础上加阿是穴，对局部痉挛严重进行揿针埋针治疗，结果显示针刺加挂线和揿针组有效率为 97.83%。

其认为揿针持续且稳定的刺激能疏通经络，使经络气血运行，激起机体的正气，起到驱邪扶正的作用。

采用耳穴治疗面肌痉挛，施术者操作上简单方便，绿色安全；患者依从性好，疗效佳。 

3.2. 电针 

张威[26]采用电针断续波治疗本病，针刺风池、颧髎、地仓、合谷、太冲及阿是穴后加用电针治疗，

电针组痉挛症状改善更加明显。葛瑞英[27]认为电针密波主要为浅刺，不伤及深层肌肉组织，并结合生物

电刺激的帮助，有利于神经的恢复，将伴有面肌痉挛的特发性面神经麻痹患者随机分为 2 组，对照组常

规针刺治疗，观察组采用电针疏密波治疗：穴取阳白、太阳、四白、颧髎、地仓、颊车，得出电针组面

神经麻痹和面肌痉挛疗效总有效率高于传统针刺组的结论。郭锦华[28]采用电针结合卡马西平治疗本病，

选取四百、太冲、颅息、颊车等经过面神经的穴位，电针连续波治疗，总有效率为 86.67%，高于单纯口

服西药组 61.67%，其认为卡马西平通过其药理作用能很好地抑制症状，但长期服用可产生耐药性，因此

结合高频电针抑制肌肉活动的作用，可以有效的缓解疾病进展。综上所述，电针不论是断续波还是密波

都可以直接抑制面部肌肉兴奋，可快速的改善痉挛症状。 

3.3. 皮肤针 

皮肤针法是用皮肤针轻叩人体某一部位或腧穴来达到治疗的作用。张仁[29]在治疗面肌痉挛患者时，

常配合皮肤针叩刺患侧面部以疏通经络气血，调节脏腑功能，起到促进面肌痉挛恢复的作用。 

3.4. 针刀 

曾强等[30]采用针刀治疗面肌痉挛，于诱发痉挛的敏感点进针，刀口与肌肉走向垂直，多点横行切割，
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行减压治疗，4 次治疗后痉挛症状明显好转，其认为针刀通过切断部分肌肉组织、微血管，减少血管、

肌肉对神经的压迫，达到抑制过多的神经冲动的作用，从而矫正不规律的神经兴奋冲动的传导。雷鹏鹏

等[31]在临床总结出本病患者常伴有颈部僵硬不适，故在颈部僵硬处选取针刀进针点，通过针刀松解枕项

部肌群，致使枕项部两侧力线达到平衡，从而减轻或消除局部肌群对面神经的刺激，缓解肌肉紧张、改

善局部血液循环。许振南等[32]运用扶突穴针刀爪按法治疗本病，对照组常规针刺，结果表明，针刀组临

床效果高于对照组。张利多[33]采用针刀配合针刺治疗本病，在翳风、天容穴行针刀治疗，风池、地仓、

颊车、下关常规针刺，5 次治疗后其总有效率为 90.6%，其认为针刀透过肌肉可刺到骨面，可松解骨面筋

膜，改善局部供血情况。故针刀可以通过松解局部痉挛点和僵硬点，来改善深部组织肌肉甚至骨面的供

血，快速而有疗效的治疗面肌痉挛。 

3.5. 穴位注射 

程娇[34]采用穴位注射联合针刺治疗本病，对照组常规针刺治疗，选取双侧合谷、太冲、风池等穴，

观察组在对照组基础上加用患侧神经点 1 穴位注射，观察组总有效率为 84.4%高于治疗组 68.9%，其认为

观察组是经络腧穴、药物作用、神经解剖三者联合作用，从而缓解痉挛症状。周由锋等[35]认为穴位注射

药物可缓慢持久发挥药效，从而延长抑制痉挛的时间，故选取太阳、四百、地仓、颊车、合谷、足三里

等进行穴位注射治疗面肌痉挛，治疗 1 疗程后，总有效率为 92.42%。赵颂等[36]为观察穴位注射对本病

的治疗效果，治疗时采用穴位注射，远近配穴的治疗方法。① 远取穴：双侧合谷、足三里、曲池、行间； 
② 近取穴：双侧巨髎、鱼腰、头维、四白、本神、翳风及神庭、风府；注射治疗时每组选取 2~3 穴位，

对照组予以常规针刺，结果显示观察组治疗总有效率明显高于对照组，其认为穴位注射疗法拥有针刺和

药物对穴位的双重调节，并有自身的药物作用，可对机体产生综合效应。故穴位注射治疗面肌痉挛临床

效果显著，并可缩短治疗时间。 

4. 综合疗法 

在临床治疗中，为改善患者症状，常常选用两种或两种以上的治疗方法。杨绍华[37]用患侧毛刺与健

侧交替针刺配合头针治疗本病效果明显，且其改善面肌痉挛的症状较对照快。王世广[38]采用火针深浅刺

治疗本病疗效显著，火针与针刺深浅相配合，面肌轻微颤动无功能障碍的采用火针配合浅刺治疗，痉挛

较重或伴有功能障碍则采用火针配合深刺治疗；高锋等[39]采用浮针联合揿针埋刺治疗 32 例面肌痉挛患

者，总有效率为 93.8%，其认为浮针通过局部扫散，可使患肌反复多次舒张收缩运动，改善局部供血供

氧。夏粉仙等[40]将 47 例本病患者采用高频电针加穴位埋线治疗，对照组口服卡马西平治疗，经 3 个疗

程治疗及治疗后 6 个月的随访表明，高频电针联合穴位埋线治疗面肌痉挛有疗效且疗效有一定的持续性。

叶兰欣等[41]在临床跟诊过程中发现电针联合揿针治疗面肌痉挛在较短的时间内可以改善患者的症状，缓

解患者焦虑情绪，有利于患者的愈后。赵惠等[42]将 30 例老年面肌痉挛患者采用巨刺法联合穴位注射治

疗，连续治疗 3 个疗程后，患者症状有明显改善，巨刺法通过调动健侧经气来疏通患侧经气，改善患侧

气血。吴晓强[43]治疗一例本病患者时采用透刺联合缪刺，治疗时在其健侧针刺，远部取穴，选取劳宫透

后溪，太冲透涌泉，平补平泻，治疗 6 周后面肌已无痉挛。随访未复发。其认为本病属虚实夹杂，上盛

下虚之征，故滋水涵木，平肝熄风。 

5. 小结 

目前面肌痉挛的发作机制还没有准确的定论，假说认为位于面神经根部出口区的受损面神经纤维之

间发生了“伪突触”短路传递现象[44]。西医主要通过口服卡马西平、A 型肉毒毒素注射、微血管减压术
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等方式治疗，但治疗后易复发，手术后并发症严重。现代临床医学表明，针刺可以通过其疏通经络、调

和气血、扶正祛邪的作用来改善局部血流供应、抑制神经冲动、松弛肌肉，从而改善痉挛症状。但除了

传统针灸治疗外，本文中一些特殊的针刺疗法在治疗该病上也具有它们独特的优势，从针刺深浅(毛刺、

深刺)、多针针刺(扬刺、齐刺、傍刺)、特色针刺法(透刺、缪刺、焠刺)、针具以及综合疗法等多方面探究

上都取得了良好的临床疗效，为以后针灸在治疗此病上提供多种思路。 
面肌痉挛有诸多的诱发因素如：劳累、情绪、精神紧张，更有甚者吃饭、正常与人交流时也会发生。

为减少局部的刺激，临床医生常常选用浅刺、少刺、缪刺，或者局部弱刺激，远端强刺激等治疗方法，

但正如《经法·道法》所言：“正奇有位”，意思是对事物的恒常状态，可“以正相御”；当事物超出

常规变化时，则“以奇相御”。临床上如遇到面肌痉挛症状较顽固时或者病人因刺激量小而达不到较好

的疗效时，根据患者体质及其症状特点酌情考虑以上刺激量较大的疗法如：深刺、多针刺及透刺等。虽

然特殊针刺法对治疗此病有一定的疗效，但是仍存在一些不足：① 大多都是临床研究，缺乏大样本的实

验室随机对照研究。② 在查阅的文献中，一些临床实验疗效评定标准模糊，且疗效评定标准中以患者自

我感觉为主，缺乏严谨性。③ 缺乏针刺深浅、多针刺法、特色针刺法等这些组内对照相关性的研究，未

来可结合上述思考进一步增加关于组内对照的横向研究。 
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