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针刺治疗早期脑瘫儿坐姿异常的

多中心'随机对照研究
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摘要$目的$观察基于婴幼儿发育理论的针刺方案治疗早期脑瘫儿坐姿异常的临床疗效! 方法$将

#!"

例早期脑瘫患儿随机分为治疗组及对照组"每组
9"

例"均采用针刺结合康复训练的治疗方法"治疗组采

用基于婴幼儿发育理论的针刺方案"对照组采用头针方案! 通过粗大运动功能评估量表对不同组别#不同脑

瘫类型的患儿治疗前后的坐位功能进行疗效评价$采用表面肌电仪记录坐位相关大肌肉%背阔肌#竖脊肌#腹

直肌&表面肌电信号%

G+H

&变化$并应用尼莫地平法评价两组患儿疗效! 结果$与治疗前比较"治疗后两组

患儿坐位功能得分均明显提高%

I J"

!

"#

&$且治疗组坐位功能得分高于对照组%

I J"

!

"#

&$治疗组痉挛型和

肌张力低下型患儿坐位功能得分的进步幅度明显高于其他类型%

I J"

!

"#

&$坐位主要相关大肌肉
G+H

信号

变化为'随着坐位的完成"背阔肌
G+H

信号逐渐减弱"竖脊肌信号逐渐增强"腹直肌信号稍减弱! 与对照组

比较"治疗后治疗组背阔肌
G+H

信号明显降低"竖脊肌
G+H

信号明显升高%均
I J"

!

"#

&! 治疗组总有效

率(

<;

!

!;K

%

$"F$9

&)高于对照组(

::

!

:<K

%

8!F$8

&)"两组比较"差异有统计学意义%

I J"

!

"$

&! 结论$

基于婴幼儿发育理论的针刺方案可以有效提高
<

个月
L#

岁坐姿异常的早期脑瘫患儿背侧伸肌肌力"从而

改善坐姿"有利于患儿坐位的完成!

关键词$针刺$脑瘫$坐姿异常$表面肌电$ 随机对照试验
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$$脑性瘫痪$简称脑瘫%是自受孕开始至婴儿期非

进行性脑损伤和发育缺陷所导致的综合征!主要表现

为运动障碍及姿势异常( 坐位功能是婴幼儿运动能力

发展过程中一个非常重要的阶段( 研究表明!

#< L!8

个月有坐位功能是脑瘫患儿能独走的一项重要预测指

标)

#

*

( 无论何种类型的患儿!独坐越早!坐+走间隔

时间越短!独走年龄越小)

!

*

( 而坐姿异常多见于脑瘫

早期各个类型!可影响脑瘫患儿的脊柱发育'粗大运动

及精细运动发育'协调能力及日常生活能力等( 本研

究采用基于婴幼儿发育理论的针刺方案治疗坐姿异常

的早期脑瘫儿!通过多中心'临床随机对照试验$

/1Q

#

U4>?@-U C4QN/455-U N/?15

!

G&)

%观察针刺方案治疗坐

姿异常的早期脑瘫儿的康复效果(

资料与方法

#

$诊断标准$脑瘫诊断参照
!""8

年全国小儿脑

性瘫痪专题研讨会纪要制订的标准)

%

*

#脑瘫为出生前到

出生后
#

个月内各种原因所引起的脑损伤或发育缺陷

所致的运动障碍及姿势异常( 诊断标准#$

#

%引起脑瘫

的脑损伤为非进行性&$

!

%引起运动障碍的病变部位在

脑部&$

%

%症状在婴儿期出现&$

8

%有时合并智力障碍'

癫痫'感知觉障碍及其他异常&$

$

%除外进行性疾病所致

的中枢性运动障碍及正常小儿暂时性的运动发育迟缓(

临床分型分为
$

型#痉挛型'不随意运动型'共济失调

型'肌张力低下型和混合型( 其中坐姿异常包括不能独

坐'坐姿不正确'坐姿不稳或不能持久等表现(

!

$纳入'排除'剔除及脱落标准$纳入标准#符合

脑瘫和坐姿异常的诊断标准&年龄
<

个月
L#

岁&粗大

运动功能分级系统评定为
!

级或
"

级&凝血功能正常&

监护人签署知情同意书( 排除标准#施针部位有破溃

或其他皮肤疾病( 剔除标准#纳入后未接受过试验方

案所规定的治疗措施者( 脱落标准#未完成试验而中

途退出者&未按规定方案治疗!或合并使用其他疗法或

药物而无法判定疗效者&出现不良事件或不良反应者(

剔除及脱落病例处理#符合剔除标准而剔除者!不计入

统计&对未完成试验而中途退出者!若因无效而退出

者!计入疗效$判无效%统计!因其他原因退出者!不计

入疗效统计!而计入意向性分析&对未按规定方案治

疗!或合并使用其他疗法或药物而无法判定疗效者!计

入意向性分析&对出现不良事件或不良反应者!不计入

疗效统计!而计入不良反应统计&对设计方案或试验中

出现重大问题而中止者!不计入统计(

%

$一般资料$本研究采用多中心'随机'对照'单

盲设计!并通过重庆医科大学附属儿童医院临床试验

伦理委员会批准!设立
%

个试验分中心#重庆医科大学

附属儿童医院康复科'川北医学院附属医院儿科康复

部及重庆市綦江中医院康复科( 采用完全随机设计!

处理编码由
HOH

软件产生!并将随机方案隐藏$将随

机方案装入按序列编码'密封'不透光的信封中%!采

用分中心负责人控制分组!为比较治疗组早期治疗坐

姿异常脑瘫儿是否具有优势!以临床脑瘫常用针刺治

疗手段头针干预的患儿作为对照组!各组病例按
#

'

#

设立&基于针刺治疗操作的固有特性!本研究采用单盲

法!即治疗操作'观测记录分离!盲法分析评价&采用

I4S-/ 1QU H1>P5- H?@- &15C051N?4Q %

!

"

软件进行

样本量估算!其中
#

"

#

设定为
"

!

<

!估算所需样本量

为
#"!

例!考虑约
!"K

的脱落率!预计需纳入
#!!

例(

!"#!

年
<

月+

!"#%

年
#!

月
%

个分中心按照
#

'

#

'

#

的比例共纳入
#!"

例脑瘫患儿!分为治疗组和对照

组( 患儿年龄
<

个月
L#

岁!平均$

#"

!

#

(

#

!

:

%个月(

治疗 组
9"

例! 男
%8

例! 女
!9

例! 平 均 月 龄

$

#"

!

!

(

#

!

9

%个月!痉挛型
%8

例!不随意运动型
<

例!

共济失调型
!

例!肌张力低下型
#8

例!混合型
!

例!

其中
!#

例合并继发性癫痫!

%<

例有缺血'缺氧病史(

对照组
9"

例!男
%!

例!女
!<

例!平均月龄$

#"

!

"

(

#

!

<

%个月!痉挛型
%%

例!不随意运动型
<

例!共济失



中国中西医结合杂志
!"#$

年
!

月第
%$

卷第
!

期
&'()*+

!

,-./01/2 !"#$

!

3456 %$

!

74

!

!

"!"&##"

调型
%

例!肌张力低下型
#$

例!混合型
#

例!其中

!8

例合并继发性癫痫!

%9

例有缺血'缺氧病史( 两组

患儿性别比'年龄'脑瘫类型等一般资料比较!差异无

统计学意义$

I e"

!

"$

%(

8

$治疗方法$两组均采用针刺结合康复训练的

治疗方案!其中康复训练的内容'强度等均相同( 治疗

组采用基于婴幼儿发育理论制定的针刺治疗方案!对

照组采用目前国内常用的国际标准头针治疗方案)

8

*

(

所有治疗方案参与人员均经过统一组织的人力培训!

其中康复训练均由专业儿童康复治疗师完成!针刺治

疗均由取得中级资质的针灸医师完成( 两组均使用

"

!

%" >>

)

!$ >>

的一次性毫针$苏州天协针灸器

械有限公司生产!生产批号#

#!"!9!

%!每日
#

次!每周

$

次!

#"

次为
#

个疗程!共治疗
8

个疗程!同时接受相

关基础治疗!包括高压氧'水疗及对症治疗等( 治疗组

选穴方法#坐位功能障碍者取双侧膀胱经的脾俞'肾俞

及督脉的命门'脊中&肘及手不能支撑者取双侧手阳明

经的曲池'外关'合谷&爬行时双下肢力量不足'不能站

立者取双侧足阳明经的伏兔'梁丘'足三里&足太阴脾

经的阴陵泉'血海和胆经的悬钟( 操作方法#患儿选取

合适体位进行固定!穴位皮肤常规消毒!术者手持毫针

直刺进针!采用捻转进针法!进针深度
#"

*

!" >>

!

得气后加电针仪$

X9<"$

#

(c

型治疗仪!青岛鑫升实业

有限公司!生产批号#

#!"%%!$

%!频率
% L $ W@

!强度

以患儿能忍受或以出现针身抽动为度!一般将强度输

出旋钮调节至,

# L%

-档!留针
%" >?Q

!出针时常规压

迫针孔!以防出血( 对照组选穴方法#选用国际标准化

头针中的顶颞前斜线'顶旁
#

线'顶旁
!

线'颞前线'枕

下旁线!每次选
8 L $

个针刺线!两侧穴位交替使用!

所有患儿均取顶颞前斜线( 操作方法#患儿取卧位!固

定头部!避开囟门未闭合区域!穴位皮肤常规消毒!术

者手持毫针与头皮呈
#$

+平刺进针!采用捻转进针法!

一般进针深度为
#" L #$ >>

!针刺在头皮下或肌层

均可!达到该区应有的深度后!医者针下有沉紧感!留

针
9" >?Q

!出针时常规压迫针孔!以防出血(

$

$评价指标$$

#

%粗大运动功能评估量表
<<

项

$

T/4RR >4N4/ M0QCN?4Q >-1R0/- <<

!

X+,+

#

<<

%

)

$

*

#在康复治疗前及疗程结束后均通过
X+,+

#

<<

中坐位功能区
!"

项对坐姿异常脑瘫儿的坐位功能进

行评估!其中坐位功能区
!"

项包括仰卧位转换坐位

$

%

项%'坐于垫子上各种姿势保持$

##

项%'左右横坐

保持$

!

项%'落座凳子及保持$

8

项%(根据患儿表现采

用
8

级评分法!

"

分表示完全不能完成运动&

#

分表示

能完成运动的
#"K

&

!

分表示能完成运动的
!"K L

;"K

&

%

分表示能完成运动的
#""K

$顺利完成%( 采

用坐位功能区得分作为具体评价指标!坐位功能区得

分
f

$坐位功能区得分之和
F

最大评分数% )

#""K

!进

步幅度
f

治疗后坐位积分 "治疗前坐位积分&$

!

%表

面肌电图$

R0/M1C- -5-CN/4>24T/1PA2

!

R=+X

%

)

9

*

#

在康复治疗前及疗程结束后均通过
c?4X/1PA (QM?Q?N?

H4MNS1/-

表面肌电图仪对脑瘫坐位主要相关肌肉$双

侧背阔肌'竖脊肌和腹直肌%的表面肌电信号$

/44N

>-1Q R`01/-

!

G+H

%变化进行评估( $

%

%疗效判定

采用尼莫地平法)

:

*

#疗效率$

K

%

f

)$治疗前积分"治

疗后积分%

F

治疗前积分* )

#""K

( 显效#疗效率
e

$"K

&有效#疗效率
!"K L $"K

&无效#疗效率
J

!"K

( 总有效率
f

显效率,有效率(

9

$不良反应评价$包括晕针$晕厥&面色苍白'

汗出'烦躁'肢厥&心悸&恶心'呕吐%'滞针'断针'血肿

等( 以上指标的分级评定方法如下#轻度#略有不适!

可耐受!不必处理!计
#

分&中度#有不适!较难耐受!需

对应处理!计
!

分&重度#严重不适!难耐受!应停止试

验并进行及时处理!计
%

分(

:

$统计学方法$采用
HIHH #:

!

"

软件进行统

计学分析( 计数资料采用
$

! 检验及秩和检验&计量

资料以
]

(

R

表示!组间比较采用
N

检验或秩和检验!

组内治疗前后比较采用配对
N

检验或配对秩和检验(

其中不同类型患儿坐位区功能评分比较采用单因素方

差分析!两两比较采用
_HD

法(

I J"

!

"$

为差异有统

计学意义(

结$$果

#

$两组脱落及剔除病例情况$表
#

%$本试验共

入组
#!"

例!治疗组与对照组各
9"

例( 研究结束时

共有
##"

例完成全部研究!其中治疗组
$9

例!对照组

$8

例( 有
#"

例脱落和剔除( 其中脱落
9

例$失访

8

例!自动退出试验
!

例%!治疗组
!

例!对照组
8

例&

剔除
8

例$治疗期间未按计划接受针刺治疗%!两组各

!

例&剔除和脱落病例数占病例总数的
<

!

%%K

!治疗

组和对照组剔除率均为
%

!

%%K

!脱落率分别为

%

!

%%K

和
9

!

9:K

( 两组脱落率与剔除率比较!差异无

统计学意义$

I e"

!

"$

%(

表
#

#两组脱落与剔除病例比较

组别
入组病例数

$例%

纳入统计

$例%

脱落

)例$

K

%*

剔除

)例$

K

%*

治疗
9" $9 !

$

%

&

%%

%

!

$

%

&

%%

%

对照
9" $8 8

$

9

&

9:

%

!

$

%

&

%%

%
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$两组治疗前后坐位功能区得分比较$治疗组

及对照组治疗前坐位功能得分分别为 $

#%

!

%<

(

9

!

#<

%'$

#8

!

;#

(

9

!

<;

%分!治疗后分别为$

%"

!

8"

(

$

!

;9

%'$

!%

!

8$

(

9

!

:!

%分( 与治疗前比较!两组患儿

治疗后坐位功能得分明显提高!且治疗组坐位功能得

分优于对照组$均
I J"

!

"#

%(

%

$治疗组不同类型患儿治疗前后坐位区功能

得分比较$表
!

%$与治疗前比较!治疗后各类型脑

瘫患儿坐位功能区得分均明显改善$

I J "

!

"#

%( 对

各类型脑瘫患儿坐位功能区得分进步幅度$治疗后

得分 "治疗前得分%进行两两比较!痉挛型与肌张力

低下型脑瘫儿进步幅度明显高于其他类型的脑瘫儿

$

I J"

!

"#

%!而痉挛型进步幅度高于肌张力低下型(

表
!

#治疗组不同类型患儿治疗前后坐位区

功能得分比较$$分!

]

(

R

%

分型 例数 治疗前 治疗后 进步幅度

痉挛型
%! #8

&

%!

(

9

&

!!

%8

&

:8

(

$

&

;<

!

!"

&

8!

(

"

&

!8

"

肌张力低下型
#8 #!

&

;%

(

$

&

;<

%#

&

$9

(

9

&

"!

!

#<

&

9%

(

"

&

"8

"

其他类型
#" #"

&

;<

(

9

&

%#

#8

&

<:

(

$

&

<%

!

%

&

<;

(

"

&

8<

$$注#与本组治疗前比较!

!

I J"

&

"#

&与其他类型比较!

"

I J"

&

"#

8

$两组治疗前后坐位相关肌肉
G+H

比较

$表
%

%$两组治疗前相关肌肉
G+H

比较!差异无统

计学意义$

I e"6 "$

%( 与治疗前比较!治疗组治疗后

背阔肌和腹直肌
G+H

降低$

I J"6 "#

%!竖脊肌
G+H

增高$

I J "

!

"#

%&对照组治疗后竖脊肌
G+H

亦增高

$

I J"

!

"#

%&背阔肌
G+H

稍有增高!腹直肌
G+H

稍

有降低!但差异无统计学意义$

I e"

&

"$

%&与对照组比

较!治疗后治疗组背阔肌
G+H

明显降低$

I J"

!

"#

%!

竖脊肌
G+H

明显升高$

I J "

&

"#

%!腹直肌
G+H

稍

低于对照组!但差异无统计学意义$

I e"

!

"$

%(

表
%

#两组治疗前后坐位相关肌肉
G+H

比较$$分!

]

(

R

%

组别 例数 时间 背阔肌 竖脊肌 腹直肌

治疗
$9

治疗前
%%

&

<%

(

#:

&

#! ;

&

8:

(

$

&

<$ #8

&

!;

(

9

&

;!

治疗后
!$

&

<#

(

#9

&

%"

!"

!"

&

#8

(

#%

&

$!

!"

;

&

"<

(

8

&

$8

!

对照
$8

治疗前
%!

&

$!

(

#9

&

;# ;

&

:<

(

9

&

"8 #%

&

$<

(

9

&

%8

治疗后
%%

&

!9

(

#$

&

8$

#%

&

#8

(

;

&

8!

!

##

&

!<

(

$

&

"#

$$注#与本组治疗前比较!

!

I J"

&

"#

&与对照组同期比较!

"

I J"

&

"#

$

$两组患儿疗效比较$表
8

%$治疗组总有效率

高于对照组!差异有统计学意义$

I J"

!

"$

%(

表
8

#两组患儿疗效比较#)例$

K

%*

组别 例数 显效 有效 无效 总有效

治疗
$9 !!

$

%;

&

!;

%

!<

$

$"

&

""

%

9

$

#"

&

:#

%

$"

$

<;

&

!;

%

!

对照
$8 #;

$

%$

&

#;

%

!%

$

8!

&

$;

%

#!

$

!!

&

!!

%

8!

$

::

&

:<

%

$$注#与对照组比较!

!

I J"

&

"$

9

$不良反应$所有入组病例均无不良反应发生(

讨$$论

正常婴幼儿在
8 L;

个月龄时将完成坐位这一里

程碑式的大运动发育)

<

*

! 而不能按时完成坐位发育的

即为坐位发育迟缓( 良好的坐位能力对于婴幼儿学习

爬行'站立'行走有重要影响!对于坐位发育迟缓和坐

姿异常的脑瘫儿来说更是如此( 脑瘫儿的坐姿异常包

括坐位能力落后'不能独坐'坐姿不正确'坐姿不稳或

不能持久等)

;

*

( 该类患儿的坐位功能与其头部'躯干

及双上肢的控制力有关)

#"

*

!其中痉挛型脑瘫患儿坐位

功能差与其腰椎不稳也有一定关系)

##

*

(

国内外学者对脑瘫儿坐姿异常也采用了许多的治疗

方法(

X/12 7

等)

#!

*利用持续鞘内注射巴氯芬治疗严重

痉挛型脑瘫儿坐姿异常!结果发现该方法对患儿的坐位

功能无明显影响(

HCA-SNRCA?d O&

等)

#%

*通过对标准轮

椅的改造!如加合适的坐垫和靠背等方式使躯干弯曲度

保持
;"

+!发现物理治疗的同时结合该方法可以有效改善

脑瘫儿轮椅上的坐姿(

*1U- *

等)

#8

*让脑瘫患儿坐在

一个能感受压力变化的坐位平台上!通过上半身的变化

倾斜来控制计算机游戏!从而提高神经运动功能障碍患

儿的坐位能力( 赵勇等)

#$

!

#9

*采用捏脊疗法和节段性按

摩'针刺督脉经穴结合
c4.1NA

疗法等治疗手法均可有

效改善痉挛型脑瘫患儿的坐位能力( 罗锦怡等)

#:

*采用

头皮针治疗小儿脑瘫取得了较好的疗效!有效率达

$#

!

$K

( 傅晓燕等)

#<

*采用针刺$头针为主%和推拿配合

神经发育疗法治疗痉挛型脑瘫患儿!结果表明患儿粗大

运动功能显著提升( 本课题组前期研究采用针刺结合坐

位训练的方法可提高脑瘫患儿的坐位功能得分!加快坐

位能力的获得!同时发现上述诸多临床研究存在一些问

题#如研究样本量偏小&缺乏客观评价方法&缺乏高质量的

多中心
G&)

临床研究等)

#;

*

( 本研究针对上述问题!采用

针对坐位发育异常脑瘫儿而制定的补脾益肾'强健督脉

的针刺方案$脾俞'肾俞'命门'脊中%!通过多中心'随机

对照试验!利用表面肌电图这一客观评价手段!证实了基

于坐位发育阶段的针刺方案的有效性和优越性!同时发

现对于痉挛型和肌张力低下型的脑瘫疗效更佳(

X+,+

#

<<

项是针对脑瘫儿童粗大运动评估中最

常用的评估量表(

W4UTd?QR4Q _

等)

!"

*认为
X+,+

评

估方法已被认可!由于它排除了年龄给运动发育迟缓婴

幼儿评估造成的误差!因此在运动发育迟缓婴幼儿的评

估中!它提供了一个有价值的疗效评估和指导制订治疗

目标的方法( 但它对于轻度和极重度患儿评估中的灵

敏度仍较欠缺!如程度较轻!能完成某项动作!但在速
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度'协调和流畅性上仍属异常&或程度较重!粗大运动功

能分类$

T/4RR >4N4/ M0QCN?4Q C51RR?M?C1N?4Q R2R

#

N->

!

X+,&H

%

"

级等!

X+,+

的敏感性均较差)

!#

*

(

因此!近年来越来越多的学者开始采用
R=+X

信

号来评价脑瘫患儿神经肌肉系统的功能状态( 通过潜

在的肌电信号改变!不仅可以确定脑瘫患儿肌肉功能

障碍的严重程度)

!!

*

!而且可以观察治疗前后神经肌肉

功能的进步情况(

R=+X

是通过表面电极从肌肉表面

引导和记录肌肉活动时神经肌肉系统生物电变化的一

维时间序列电信号!并经计算机处理为对肌肉功能状

态具有特异性'敏感性和依赖性的时'频变化值!其振幅

约为
" L$ """ %3

!频率
%" L%$" W@

( 与传统的针式

肌电图相比!

R=+X

具有操作方便'无创伤性'探测空间

较大'可动态进行较长时间探测和重复性好的优点( 竖

脊肌在躯干的抗重力伸展运动中是重要的主动肌!卫杰

等)

!%

*研究证实!采用
R=+X

检测腰背部竖脊肌的肌电

信号值重复性及稳定性较好!在量化评价患者脊柱功能

状态方面具有一定的可靠性( 除竖脊肌外!与坐位最相

关的大肌肉还包括背阔肌以及相拮抗的腹直肌!它们对

于坐位的维持以及前后平衡的建立均具有重要意义(

因此!通过表面肌电记录坐位主要相关肌肉的信号变化

可以客观评价坐位能力的进步实质(

本研究治疗组采用基于婴幼儿发育理论的针刺方

案治疗早期脑瘫儿坐姿异常!发现患儿
X+,+

量表

<<

项中坐位功能得分显著提高!且优于头针对照组!

此结果与本研究团队的前期研究结果一致)

#;

*

( 治疗

组中痉挛型和肌张力低下型较其他类型进步明显!考

虑主要是由于其他类型包括不随意运动型和共济失调

型!二者都存在平衡障碍使得坐位平衡不容易建立所

致&坐位主要相关大肌肉的表面肌电信号变化说明以

下事实#对于脑瘫儿不能完成坐位主要是由于背侧主

动肌力不足而非腹侧肌力过强!在坐位完成过程中背

阔肌最先收缩!然后竖脊肌收缩!腹直肌则逐渐放松&

另外!两组治疗后治疗组总有效率优于对照组( 结合

以上!本研究通过针对
<

个月
L#

岁坐姿异常的早期

脑瘫儿!通过多中心的
G&)

研究!发现基于婴幼儿发

育理论的针刺方案可以有效提高患儿背侧伸肌肌力!

从而改善坐姿以利于患儿坐位的完成(
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