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[摘要] 　 总结赵瑞成教授运用灯火灸结合中药治疗小儿癫痫之风痫证经验。 赵教授认为该病主要病位为脑,由神机失司

所致。 风痫证较为常见,治疗以息风止痉为主,临床采用定痫丸加减,配合灯火灸疗法,收效颇佳。 并附验案 1 则,以资佐证。
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　 　 小儿癫痫,又称为“羊儿风”,主要症状为惊厥,
通常伴随抽搐、意识丧失以及情感异常等。 其发病

机制为脑功能紊乱,主要由神经系统障碍所引起,
当幼儿大脑皮层感受外界刺激时,容易导致疾病发

作。 赵瑞成主任医师为全国第四批名老中医张崇

泉教授学术经验继承人,具有三十多年的临床经

验,擅长运用针灸治疗癫痫。 笔者(第一作者)有幸

跟师学习,收获颇多,现将赵教授运用灯火灸结合

中药治疗小儿癫痫经验介绍如下。
1　 病因病机

 

　 　 癫痫属于中医学“痫证” 范畴。 《素问·奇病

证》载:“人生而有癫疾者……此得之在母腹中……
故令子发为癫疾也。” 《丹溪心法》载:“无非痰涎壅

塞,迷闷孔窍”。 古代学者认为“无痰不作痫”,主要

与心、肾、脾、肝、脑等病变相关。 《灵枢·海论》载:
“髓海有余……髓海不足,则脑转耳鸣……懈怠安

卧。”脑为髓海,当脑部发生病变时可造成髓海空

虚。 王清任认为,小儿癫痫会导致元气大失,而成

人癫痫会产生气厥,均是由于脑中无气所致。 一般

情况下,瘀、热、虚等均易造成元气损伤,而一旦脑

部元气不足,则进一步引发脑脉失健,最终造成癫

痫发作。 故赵教授认为,小儿癫痫主要是由神机失

司所引起,临床上风痫证较为常见,治疗当从脑脉

失健入手,以息风止痉为主要治法。
2　 临证经验

2. 1　 用药经验 　 赵教授认为,定痫丸治疗小儿癫

痫疗效颇佳。 基础方:茯苓、茯神各 8
 

g,胆南星、僵
蚕、天麻各 5

 

g,石菖蒲、陈皮各 4
 

g,蚕沙、琥珀、甘
草、法半夏各 3

 

g,全蝎
 

1
 

g。 该方需要与姜汁合用。
方中琥珀镇静,全蝎、僵蚕止痉,半夏、茯苓和陈皮

合用化痰祛瘀,胆南星清热化痰,甘草调和诸药。
姜汁可增强药效,同时防胆南星的寒凉之性。 上药

合用,共奏祛痰止痉之效。 便秘、胃肠发热者,加大

黄等;持续抽搐者,加羚羊角、钩藤等。 收效后,患
儿在服用定痫丸的同时可加服河车丸,以达到调节

心神的目的。
2. 2　 针灸经验　 赵教授在用药的同时配合针灸治

疗。 《素问·骨空论》载:“督脉……上额,交巅上,
入络脑”,督脉对于协调机体阳气具有重要作用。
督脉和手足等阳经在大椎部交会,与诸多带脉从第

二腰椎汇集。 由于督脉最终在脑部汇集,而脑部为

元气汇集地,因此督脉在很大程度上关系着脑部元

气。 此外,背俞穴与人体脏器相连,与督脉经气关

系密切,因此督脉与脏腑功能亦有联系。 赵教授从

督经穴入手,辅以针灸脾胃经,常选三阴交、百会、
足三里、合谷等穴。 三阴交疏肝,足三里、合谷等疏

通经络,提高人体免疫力。 赵教授临床上通过借助

燃烧灯心草来刺激穴位,从而疏通人体脉络,补充

元气,祛除湿热,最终达到调节五脏六腑以及镇静

等作用。 《黄帝内经》中强调,人体气血与诸多因素

有关,随着气候以及时令的变化而不断变化,通过子

午流注针法可以疏通经脉。 当季节交替时,人体气
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[摘要] 　 介绍周昭辉教授治疗儿童伸直型肱骨髁上骨折的临床经验。 周教授强调在手法复位治疗本病患儿前应先熟悉

病情,把握细节,结合影像学检查,手摸心会,轻柔复位,复位后还需进行密切观察。 运用孙氏正骨手法复位后采用湖南中医

药大学第二附属医院自制的单后托夹板固定,根据骨折三期辨证原则予口服中药以活血化瘀、消肿止痛,促进骨折愈合。
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　 　 周昭辉系国家中医药管理局第二批全国名老

中医孙达武教授学术经验继承人,现任湖南中医药

大学第二附属医院骨伤科主任。 周教授潜心钻研

骨伤科疾病近 30 年,对保守治疗四肢闭合骨折有

着丰富的经验,尤其在治疗儿童伸直型肱骨髁上骨

折方面,其擅长运用手法复位加单后托夹板固定,
疗效肯定。 笔者自跟师以来,学习和总结了周教授

治疗儿童伸直型肱骨髁上骨折经验,现介绍如下。
1　 本病概况

　 　 肱骨髁上骨折系肱骨远端内外髁上方 2 ~ 3
 

cm

处的骨折,其中伸直型占 91%左右[1] ,是儿童最常

见的骨折,约占儿童肘部骨折的 75%。 人体肱骨远

端向两侧明显增宽,分为内、外侧柱,称为髁。 髁上

处于松质骨与皮质骨交界之处,前侧有冠状窝,后
侧有鹰嘴窝,二者间仅有一层薄弱骨质相连,前后

扁薄而内外宽,是一薄弱点,且肱骨干轴线与肱骨

髁轴线之间有 30° ~ 50°的前倾角,所以当跌倒时很

容易导致肱骨髁上骨折。 儿童肘关节韧带松弛,发
育尚不完善,因此本病以 5 ~ 12 岁儿童多发,男童发

生率约为女童的 2 倍。 该病若治疗不及时或处理
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血会有所变化,身体免疫力低下者容易出现气血亏

虚等症状,从而产生一系列病理反应。 若能及时发

现并治疗,就可以有效缓解该疾病对机体造成的损

伤,故赵教授根据时令进行灯火灸,以达到预防癫

痫的目的。
3　 典型病案
　 　 向某,女,10 岁,2017 年 10 月初诊。 主诉:癫痫半年。
家长诉患儿半年前感寒发热后出现癫痫,最初发作频率较

低,通常为每半个月发作 1 次,发作时患儿全身抽搐、意识丧

失、呕吐白沫,同时眼球上翻,持续 2 ~ 3
 

min。 随后每隔 3 ~
5

 

d 发作 1 次,且发作时间逐渐延长至 30
 

min 左右。 每次发

作均为无征兆发作,伴有抽搐、四肢强直、口吐白沫以及眼

睛上翻等症状,停止后精神状态不佳,舌淡红。 中医辨证:
风痫证。 治法:息风止痉。 处方:茯神、茯苓各 8

 

g,僵蚕、胆
南星、天麻各 5

 

g,石菖蒲、陈皮各 4
 

g,蚕沙、甘草、法半夏各

3
 

g。 每天 1 剂,用温水煎煮,同时配合针灸治疗。 取督脉

(背侧穴位)、百会、三阴交、足三里和合谷等穴位,依据节气

施灯火灸。 服药 1 个月之后进行复诊:患儿发作时长变短,
但频率未改善,故继上方加刺蒺藜、钩藤各 5

 

g,同时联合应

用灯火灸。 半年之后复诊:患儿发作频率和发作时间显著

降低,精神状态明显改善,但出现夜寐不安等症状,故在上

方的基础上加酸枣仁 5
 

g,继服用 1 年,并联合应用灯火灸,
直至未发作,则可停止服药。 经过 2 年治疗,该患儿癫痫未

再复发,并且精神状态良好。
按语:患儿身体虚弱,体弱幼小,感寒发热后火

盛生风,进而生痰,产生惊风。 风邪与伏痰相结,造
成机体脉络闭塞不同,引发癫痫。 癫痫病位在脑,
与肝、脾、胃密切相关,以祛痰息风、开窍止痉为主

要治疗思路。 患儿苔白腻,加蚕沙祛湿。 二诊时,
患儿癫痫发作频率仍然较高,加刺蒺藜和钩藤以平

肝息火。 三诊中患儿出现夜寐困难,予酸枣仁镇静

安眠。 本治疗思路以祛瘀为主,疏通督脉和经络,
恢复脑部元气,从而从根本上消除顽疾。
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