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引言：1

神经根型颈椎病（CSR）亦称痹痛型颈椎病，属于

脊柱退行性疾病类，普遍认为是由于随着年龄的增长，

颈椎间盘出现不同程度的退行性改变，因而出现了相应

的神经根受压迫症状。神经根型颈椎病作为各型中发病

率最高、临床上最为多见的颈椎病，主要症状表现为颈

项部单侧局限性疼痛，颈根部呈电击样放射痛，放射痛

范围受被压神经根的影响，皮肤可有麻木、过敏等感觉

异常，严重时可有上肢无力、手指动作不灵活等表现 [1]。

一、祖国传统医学对于CSR的认识

神经根型颈椎病是现代医学名称，祖国传统医学中

并无颈椎病的病名记录，亦无神经根型颈椎病这一分型，

但古代文献中已有诸多关于该病症状的描述。首见于

《灵枢·经脉》提到的“……肩似脱、臑似折……”，随

后发现在《素问·逆咳论》《伤寒杂病论》《针灸甲乙经》

和《针灸大成》等经典古籍中也有相关描述。后世通过

总结研究发现古人对该病症状的描述主要有颈肩上臂疼

痛、麻木、僵硬或活动受限等临床表现，故祖国传统医

学将神经根型颈椎病主要归属于“痹症”“项背痛”“痉

症”等范畴。

二、现代中医对CSR的认识

国医大师刘柏龄依据多年临床辨证经验，将CSR主

要分为3种疾病类型：由于体内外邪入侵所致的风寒湿

型；由于经脉阻滞所致的气滞血瘀型；由于脏腑功能减

弱所致的肝肾功能亏虚型。其他学者也多用同种方法对

神经根性颈椎病进行分型。参照了经脉痹阻病因学说，

认为CSR分型还包括经脉麻痹型。
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三、中药饮片及中成药治疗

中药治疗神经根型颈椎病，包括饮片治疗和中成药

治疗。用加味葛根汤治疗60例该病患者，药用：葛根

30g，川桂枝15g，白芍药30g，鸡血藤30g，熟地黄30g。

水煎服，1剂/d，早晚各200mL，饭后服用，疗程为1个

月。对照组常规给予布洛芬缓释胶囊0.3g，口服，2次/d，

连服5d；甲钴胺片0.5mg，3次/d，疗程为1个月。结果：

治疗组临床症状和体征积分疗效优于对照组（P<0.05）。

饮片治疗以养血祛风、通络除痹为主，临床长期治疗时

中成药使用较多。将136例气滞血瘀型神经根型颈椎病

患者随机分为治疗组和对照组各68例。对照组采用常规

西药治疗，治疗组在对照组基础上采用调气破血汤联合

痛点揉拨手法治疗，调气破血汤组成：葛根15g，骨碎

补15g，白芍药12g，赤芍药12g，桂枝10g，黄芪10g，

川芎10g，延胡索10g，甘草9g，莪术6g，三棱6g，红

花5g。水煎服，1剂/d，早晚分服。结果：研究组治疗

总有效率95.59%高于对照组的82.35%（P<0.05）；2组

视觉疼痛模拟量表（VAS）及SF-36评分均优于治疗前，

且研究组VAS评分低于对照组，SF-36评分高于对照组

（P<0.05）；2组前屈、后伸、左侧屈及右侧屈等长肌力

均高于治疗前，且研究组高于对照组（P<0.05）。将64例

患者分为治疗组和观察组各32例，对照组仅以颈椎牵引

治疗，治疗组在颈椎牵引的基础上配合三步五法推拿治

疗，经过3周治疗后，治疗组简化McGee疼痛标尺数值

与对照组存在差异 [2]，治疗组疗效优于对照组（P<0.05）。

用加味逍遥丸治疗36例女性神经根型颈椎病患者，疗效

满意。本研究将选择的70例神经根型颈椎病患者随机分

为2组，每组35例。2组均给予相同基础治疗，包括中

药热敷散外敷、曲安奈德封闭、口服通络止痛药物治疗。

治疗组加用颈痛消胶囊每次4粒、每日3次，口服。10d

为1疗程，期间间隔1周，2组均治疗2~3个疗程。结果：

2组治疗后患者症状均较治疗前明显改善，且治疗组总体
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疗效优于对照组（P<0.05）。结论：颈痛消胶囊治疗神经

根型颈椎病有显著疗效。用根痛合剂治疗神经根型颈椎

病患者100例，并将其与60例电针治疗组进行疗效观察，

结果显示治疗后2组患者在总有效率、疼痛及症状体征

改善方面均无明显差异，提示根痛合剂口服与电针均可

作为临床治神经根型颈椎病的有效方法之一。治疗神经

根型颈椎病初次发作的患者82例，其41例用痹祺胶囊治

疗作为观察组，其余为对照组，在治疗后第3、7、14天

神经根型颈椎病症状积分、VAS评分，并评定2组临床

疗效，结果显示观察组神经根型颈椎病症状积分较对照

组为优（P<0.05），提示神经根型颈椎病初次发作服用痹

祺胶囊，可以改善疼痛、麻木、冷胀等症状，促进受损

的脊髓神经功能恢复，并有效的维持疗效。用壮骨伸筋

胶囊治疗神经根型颈椎病与西医常规疗法对比，结果显

示观察组有效率高于对照组，症状评分均较前改善，得

到结论壮骨伸筋胶囊可缓解肝肾两虚型神经根型颈椎病

患者的疼痛感 [3]。

四、外用推拿疗法

推拿手法等通过力学相互原理作用于人体，进而

达到舒经通络、活血化瘀、理筋整复治疗神经根型颈椎

病的目的。依据每位患者错位类型选择相应的一种或多

种龙氏正骨手法治疗神经根型颈椎病50例，痊愈率达

42.0%，总有效率达96.0%。运用手指点穴治疗神经根型

颈椎病的临床效果显著，总有效率82%。

五、中医综合疗法

综合疗法定义为临床上各种疗法中的2种或2种以上

的方法同时相间或相继用于同一患者称为综合疗法。

1.针灸结合中药治疗

本研究将72例患者随机分为针药组36例和西药

组36例。针药组给予电针及桂枝加葛根汤化裁方治疗，

西药组先给予甘露醇静滴，后给予甘油果糖静滴。针

药组的总有效率为91.67%，高于西药组的80.56%（P

＜0.05），针药组在躯体功能、躯体疼痛、情感角色、活

力及社会功能等维度评分的改善优于西药组（P＜0.05）。

针药并用治疗CSR急性期（风寒阻络证）的临床疗效优

于单纯西医常规治疗，能缓解患者的症状、体征，降低

负面情绪，恢复日常生活和工作能力 [4]。

2.针灸结合牵引治疗

本研究将60例中老年CSR随机分为对照组30例和

治疗组30例。对照组采用单纯中药治疗，治疗组患者在

对照组基础上结合牵引治疗，观察2组患者的治疗结果。

治疗组的治疗有效率为96.67%高于对照组的80.00%，治

疗组的复发率3.33%低于对照组23.33%，治疗组的瘫痪

率低于对照组13.33%，均具有统计学意义（P＜0.05）。

中药结合牵引在中老年CSR的治疗中具有较好的临床治

疗效果。将确诊54例CSR患者随机划分为对照组27例

（采用中医综合治疗方法）和观察组27例（在对照组基

础上采用补肾活血方治疗）。观察组的治疗总有效率显著

高于对照组（P＜0.05），观察组的复发率低于对照组（P

＜0.05）。采用补肾活血方治疗CSR患者效果显著。将

480例CSR患者随机分为观察组和对照组，2周疗程结

束后评价疗效。2周疗程结束后观察组愈显率、有效率

分别为53.61%和96.17%；对照组愈显率、有效率分别

为12.93%和79.31%。治疗结束后1、3、6个月随访，观

察组复发率分别为3.85%，6.92%和8.46%，对照组复发

率分别为6.90%，20.69%和22.41%。中医综合疗法治疗

CSR疗效显著，复发率较低，仍有患者需后续治疗，接

受手术治疗比例相对较低 [5]。选取84例CSR患者，按照

治疗方法不同分为对照组42例与研究组42例。对照组

单纯采用颈椎牵引治疗，研究组采用颈椎牵引、温针灸

夹脊穴、中药热敷、中药内服的中医综合疗法治疗。研

究组临床治疗总有效率为95.2%，明显高于对照组的

78.6%，对比差异具有统计学意义（P＜0.05）。中医综合

疗法CSR的疗效显著，可快速缓解疼痛，值得推荐并应

用。中医骨伤治疗CSR患者临床疗效显著 [6]。

六、结束语

临床上需要发挥中医的辨证论治理论优势，取其长

处，根据不同的证型制定科学的治疗方案，在挑选各种

治疗方法时，要以措施简单、收效快、安全的方法为首

选，探索各种疗法相互配合以达到最佳疗效，但需要一

个完善的理论体系作为支撑。通过阅读相关文献发现目

前关于治疗CSR无明确统一疗效评价标准，大多是主观

指标，客观指标少，无法进行量化、客观化，使之具有

科学性。同时要发挥中医的“治未病”理论，未病先防、

已病防变、愈后防复。防病于未然是治病的最高境界；既

病之后防其传变；预后防止疾病的复发。中医综合疗法在

规范化、系统化方面，仍有许多地方需要改进和完善。
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