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针灸治疗精神分裂症

的临床文献报道越来越多，

笔者就近20余年来有关针灸

(包括针刺、电针、针药结

合、头针、激光针、穴位埋

线等)治疗精神分裂症的临

床特点归纳及评述如下。

1临床特点
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症某些靶症状(如幻听等)

和抗精神病药不良反应(如尿潴留等)的文献，得到针

灸治疗精神分裂症的文献98篇，概括其临床特点，有

以下几个方面。

1．1特定穴治疗一些专著、专家经验及临床报

道中指出，针灸某些特定穴对精神分裂症有较好的疗

效。报道最多的是“十三鬼穴”[11，取穴方法或全取，

或取其中几穴，有留针者，有不留针者；其它有用五俞

穴针刺治疗者；用百会穴者；用丰府穴者；用独创的金

钟、锁喉、通海3穴者12】，等等。

1．2辨证施针据文献报道，精神分裂症的辨证

施针治疗有较好疗效，未提及需配合西药治疗。典型的

报道有：(1)史正修【3l将500例精神分裂症分为躁狂、

抑郁和妄想3组，躁狂组取督脉穴位为主，多以大椎、

强间、人中、鸠尾为主，配以后溪透劳宫或间使透支

沟，或用合谷透劳宫、太冲透涌泉等，神庭、曲池、足

三里也常配用；抑郁组取任脉穴位为主，痰迷心窍者多

用巨阙、膻中、神庭、大陵、丰隆、劳宫、涌泉，肝气

郁结常用中脘、百会、间使透支沟、太冲透涌泉或合谷

透劳宫等；妄想组常用中脘、膻中、神庭、神门、三阴

交或内关、公孙等穴位，总有效率88．4％。(2)邬继

红Ⅲ对精神分裂症(中医属癫狂者)进行辨病与辨证结

合，主穴取人中、哑门、大椎，临证辨证配穴取百会、

四神聪、内关、神门、中脘、丰隆、太冲等，总有效率

95．45％。

I．3 针药结合针药结合是文献报道中最多见
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的，占到60％以上。报道都无一例外地提示了针药结合

的良好疗效或中西医结合的优势，有的是减小西药用

量，降低不良反应。提高依从性；有的是降低不良反

应，提高患者生活质量。针药结合主要是针灸与西药结

合，有少数是与中药结合，或针灸与中药及西药同时使

用。针灸主要是辨证施针，少数使用特定穴。典型的报

道有：(1)针灸配合西药。笔者15l曾采取辨病与辨证

结合，使用针刺配合小剂量抗精神病药物治疗，疗效与

足量西药相当，而且不良反应较单纯西药小。主要穴

位为水沟、百会、内关、三阴交。结合中国中西医结合

学会精神疾病委员会对精神分裂症的辨证分型标准161，

痰火内扰型配中脘、丰隆、行间，痰湿内阻型配丰隆、

阴陵泉、足三里，气滞血瘀型配血海、膈俞，阴虚火旺

型配神门、复溜，阳虚亏损型配太溪、关元(加灸)，

其他型如心脾两虚型配安眠、神门。特定症状用特定穴

位，如幻听用中渚、听宫，幻视用鱼腰，兴奋躁动用合

谷、劳宫。(2)针灸配合中药。赵永厚【7l用针药结合

治疗精神分裂症，取水沟、少商、隐自、风府、大陵、

曲池、丰隆7个穴位，每Et 1次针刺，同时配合使用自

制纯中药制剂复元康胶囊，疗效优于对照组足量西药利

培酮，不良反应也明显较小。

1．4 电针治疗 电针治疗相对操作便捷，近年来

报道越来越多。文献报道中，既有单独以电针治疗的，

也有配合药物治疗的，均取得了较好的临床效果，相对

西药治疗而言，不良反应大大减轻。典型的报道有：张

本等【81用智能电针仪治疗精神分裂症。选两组穴位交替

使用，一组取印堂、百会，另一组取神庭、哑门，取得

了与药物大致相等的疗效，因无副作用而提高了临床疗

效总评量表(CGI)的疗效指数。诸葛冬伊等【9l采用电

针百会和双侧太阳穴合并氯丙嗪治疗，电针组用药剂量

小于或等于对照组一半用量，但疗效相似。

1．5头针及其他(激光针灸、穴位埋线、经络氧疗

法) 作为传统针灸的补充，除电针外，头针、激光针

灸、穴位埋线、经络氧疗法等也逐渐在治疗精神分裂症

上发挥着一定的作用，在为数不多的文献报道中，都提

示有较好的临床结果。典型的报道有：(1)何旭鹏110I以

运动头针，取额中带、顶中带、顶枕带上l，3、额顶带中

1／3、额旁l带，取得满意效果。(2)张本等111l以激光针

灸治疗仪隔日交替取穴：大椎、神庭，或双侧太阳；贾
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云奎掣12】以激光针灸取哑门穴，不合并任何抗精神病药

物。二者均取得良好疗效。(3)吕雅芝1131用“区域全息

埋线调神法”，在华佗夹脊穴第l胸椎至第7胸椎，第4、5

腰椎至第l骶椎两旁的夹脊穴埋线治疗精神分裂症，疗效

满意。(4)张跃坤等【141用经络氧疗法联合抗精神病药物

治疗精神分裂症阴性症状，较单用抗精神病药物疗效显

著，并能在一定程度上改善抗精神病药物的不良反应。

2评述

根据文献报道。针灸的不同临床方式对治疗精神

分裂症均有一定疗效。此外，针对精神分裂症的某些靶

症状，诸如幻听、失眠、特定妄想、认知功能等，以及

抗精神病药不良反应，诸如便秘、流涎、头痛、闭经、

肥胖、尿潴留等，针灸均起到了较好的效果。但综合所

查阅的文献看，存在不少问题，大致如下：

2．1文献证据等级低从循证医学角度来看，按

证据等级划分1151，在所查阅的针灸治疗精神分裂症的文

献中，几乎没有1篇具备I级证据的临床研究文章。在

文献的构成上，临床随机对照研究不到10％，多数为非

随机研究、临床报道、个案报道及专家经验等。多数临

床研究的设计与统计学使用方法存在较严重的错误与漏

洞，有的l艋床报道数据存在自身前后矛盾或与临床基本

规律相矛盾等等，令所报道文献的可靠性与真实性大打

折扣。国际Cochrane协作组织进行“针灸治疗精神分裂

症”系统综述，也指出“结果表明针灸配合抗精神药物

有显著优势，尽管这些结果都来自单个的小型试验，而

且同样在一个单独小型试验中，针灸配合抗精神药物的

治疗组治疗突发不良事件评分明显低于其他组”。然而

得出结论却是：我们发现的证据不足以推荐针灸用于治

疗精神分裂症患者【l6】。同时指出：现有试验的样本量以

及针灸的盲法都不充分，因此我们需要设计更全面更高

质量的试验来测定针灸治疗精神分裂症的疗效。

2．2可操作性、可重复性不强综合看来，一些

文献报道的方法可操作性、可重复性不强，具体主要表

现在以下两方面。一是取穴庞杂，可重复性不强。在一

些辨证分型雷同的文献中，治疗取穴却大相径庭，用针

取穴庞杂散乱，无规律可循，使人莫衷一是；再就是取

一些生僻的经验穴，虽可能是经验所获，然而再无他处

文献提及，只能认为是“孤证不立”。二是文献报道的

可操作性不强，甚至不符合实际临床特点。如有些文献

中的取穴同时包含背部、腹部、头部、上肢及下肢的穴

位，这在精神科的临床实际操作中是有相当难度的，特

别是对于那些无自知力不配合治疗的精神分裂症患者；

此外一些文献记录的实际操作是模糊或无法实施的，比

如一篇“电针辅助治疗精神分裂症的近期疗效观察”的

文献f17】，提出“直刺百会、丰隆、后溪、肝俞穴，在针

柄上通电针仪”，文中没有交代如何连接电针仪，如果

每个穴位都接上电针仪的话，实际是行不通的。

2．3 相关标准不统一或不明确 在查阅的文献

中，半数以上文章存在这类问题。主要有：(1)临床

诊断没有遵循统一的标准，有些可能非精神分裂症者被

纳入；(2)临床中医分型不统一；(3)一些文章提

出随机分组，但如何做到随机，却未能介绍；(4)疗

效的标准不一致，在结果评价上存在出入。

3展望

虽然问题种种，但可以看出，针灸对精神分裂症

是有一定疗效的，为了更好地推广针灸在精神分裂症方

面的应用，我们需要注意下几个方面。

3．1 精心科研设计好的临床研究，不仅需要好

的治疗方案，更需要合理、严密的科研设计。临床医生

需多加强科研设计能力的学习，结合临床实际情况，参

考借鉴同类设计中的先进经验。

3．2深化临床研究 临床上之所以选穴庞杂，相

信除了针灸方式的多元化，患者临床特点多样化外，没

有成熟的临床方案是根本原因之一。既然同为“精神分

裂症”，即便临床证型有别，还是有某些共同内在规律

的，相信经过众多的临床工作者不断地深入研究，应该

能探索出一条成熟的路子，经得起各家重复检验。如石

学敏院士在治疗脑中风方面探索出“醒脑开窍”针刺理

论一样，在不同的时间，不同的地点，均能验证其临床

的有效性。

3．3尝试实验研究 目前文献中，尚未见到关于

针灸治疗精神分裂症的现代神经生理生化或影像学方面

的研究，也未见动物实验研究。建议对临床有确切疗

效，可操作性强的针灸疗法，可尝试进行相关实验研

究，以现代理论阐释针灸治疗精神分裂症的机制。这

样，更利于针灸治疗精神分裂症的良性发展。
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