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也粤遭泽贼则葬糟贼页 Paralytic strabismus is a common clinical eye disease, and acupuncture treatment has demonstrated significant
therapeutic efficacy in its clinical application. From the perspective of pattern differentiation of meridians, this paper delves into the
intrinsic connection between eye muscles and meridians. Based on precise identification of the disease location, pattern, and
pathological nature, the involved meridians are determined. Subsequently, acupoint selection is strategically guided by the specific
meridian involvement and pathological variations, with the aim of enhancing therapeutic efficacy of acupuncture treatment for
paralytic strabismus. Exploring acupuncture treatment methods for paralytic strabismus within the framework of pattern differentiation
of meridians not only broadens clinical therapeutic approaches but also enhances clinical outcomes, thereby offering guidance for
clinical practice.

也运藻赠憎燥则凿泽页 paralytic strabismus; strabismus; pathogenic wind-induced strabismus; eye muscles; muscle regions; pattern
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麻痹性斜视是由于神经核尧神经干或肌肉本身

器质性病变引起的一类斜视袁表现为单根或多根眼

外肌的部分或完全性麻痹袁导致眼位偏斜和眼球运

动障碍遥 该病多由感染尧脑血管病尧糖尿病尧肿瘤尧周
围神经病变等诱发袁临床表现为眼位偏斜尧复视尧眼
睑或眼球活动障碍等症状[1-3]遥 眼球运动是一个精细

协调的过程袁需要各支配神经各司其职袁眼外肌配合

默契袁方能保证眼球转动尧协调自如遥 一旦脑神经或

眼外肌受损袁均有可能引发眼肌运动失调袁最终形成

麻痹性斜视遥 现代医学针对麻痹性斜视主要采用营

养神经尧补充能量尧改善血管功能尧佩戴三棱镜以及

手术等治疗手段袁旨在缓解症状或防止病情加重[4-8]袁
然而在促进患者眼球功能恢复方面袁这些方法的效

果并不理想遥
根据麻痹性斜视的不同症状袁中医学对应不同

的病名袁以眼位偏斜为主的称之为野目偏视冶野风邪偏

视冶或野神珠将反冶袁以复视为主的称为野视一为二冶袁
伴有上眼睑下垂的称之为野睑废冶遥 叶诸病源候论窑目

偏视候曳言院野人腑脏虚而风邪入于目袁而瞳子被风所

射袁睛不正则偏视遥 冶中医理论认为袁麻痹性斜视的

病因病机可归纳为以下几种遥 外感风邪入侵目络袁
致使脉络阻滞不通曰或脾胃虚弱袁失于健运袁聚湿生

痰袁痰湿阻络袁使其气血不畅曰或肾阴亏虚袁肝阳上

亢袁内风扰动袁上犯于目袁导致脉络失于濡养曰或肾阳

虚衰袁精液亏耗袁气弱火衰袁脉络痹阻不通遥 叶灵枢窑
邪气脏腑病形曳亦云院野十二经脉袁三百六十五络袁其
血气皆上于面而走空窍袁其精阳气上走于目而为睛遥 冶
脏腑精气汇聚后袁通过经脉向上输注袁以滋养双目袁
提示眼病与经络气血之间关系密切遥

针灸能够疏通经络尧调和气血袁是治疗麻痹性斜

视的有效方法之一袁诸多研究报道针刺可以改善麻

痹性斜视的症状和体征[9-10]遥经络辨证是以经络学说

为理论依据袁通过对患者的症状体征进行系统分析

和综合考量袁判断疾病所属何经尧何脏尧何腑袁从而辨

证治疗的一种方法袁是中医诊断学的重要组成部分遥
故从经络辨证的视角出发袁深入探讨麻痹性斜视的

针刺治疗方法袁以期为临床实践提供参考与帮助遥
1 辨位归经

辨位归经是经络辨证方法之一袁通过疾病的症

状或体征袁辨别病变与经络之间的归属关系遥 叶洞天

奥旨窑疮疡经络论曳言院野内有经络袁外有部位袁部位

者袁经络之外应也遥冶麻痹性斜视的诊治中袁可依据眼

睛周围以及眼球运动异常所涉及的部位袁 结合经络

在眼睛的分布走向袁判断病变归属何经袁为辨证论治

提供依据遥
1.1 根据经脉在眼周的分区辨位归经

叶灵枢窑经筋曳载院野太阳为目上纲袁阳明为目下

纲袁少阳为目外维遥 冶经脉在眼周的具体分区见图 1遥
若提上睑肌无力袁上眼睑活动不利袁上睑下垂袁可辨

其位于目上而归为太阳病变遥 足太阳膀胱经之经筋

散布于目上袁故治疗上睑闭合不全袁局部可采用睛

明尧攒竹袁远端可选择足通谷尧束骨遥若是眼轮匝肌麻

痹袁导致下眼睑活动不利袁眼睑闭合不能袁可辨其位

于目下而归为阳明病变遥 足阳明胃经的经筋散布于

目下袁故下眼睑的治疗可采用承泣尧四白尧解溪尧厉
兑等穴遥 脑血管疾病患侧神经损伤袁健侧出现眼歪

斜袁可从少阳论治袁选择瞳子髎尧丝竹空尧阳陵泉等

穴遥 叶灵枢窑经脉曳中提到足少阳筋病可表现为野维筋

相交冶袁即院从左侧向右侧维络的筋拘急袁则右眼不

能张开曰从右侧向左侧维络的筋拘急袁则左眼不能

张开遥

1.2 根据眼外肌位置走行辨位归经

眼外肌的位置走行各不相同袁可以此为据辨别

其所属经脉袁用眼周的穴位进行治疗遥眼外肌具体位

置走行与眼周穴位见图 2遥 上直肌沿眼球上方向前尧
偏向颞侧走行袁属目上纲范畴袁故治疗上直肌麻痹可

选用太阳之经穴如攒竹曰下直肌向下尧向前尧沿着眶

底偏向颞侧走行袁属目下纲范畴袁故治疗下直肌麻

痹可选用阳明之经穴如承泣尧四白曰内直肌沿着眶

图 1 经脉在眼周的分区

Fig.1 Meridian zoning in periocular area

1067



湖南中医药大学学报 http://hnzyydxxb.hnucm.edu.cn 圆园25 年第 45 卷

内侧壁走行袁而足太阳膀胱经起始于内眼角袁故治疗

内直肌麻痹可选择睛明曰外直肌沿着眶外侧壁走行袁
而足少阳胆经起于目锐眦袁与手少阳三焦经交于目

外眦袁故治疗外直肌麻痹可选用瞳子髎尧丝竹空遥
1.3 根据疾病损伤位置辨位归经

脑血管疾病为导致麻痹性斜视的常见原因袁因
脑干或脑神经损伤袁导致所支配的眼肌麻痹袁而发生

眼球歪斜遥 脑为元神之府袁主神明袁脑部损伤袁经络

阻滞袁神明失常袁调控无权袁治疗麻痹性斜视亦可从

脑入手遥 督脉入脑袁选择百会尧上星尧神庭等穴位袁可
醒脑开窍尧调气安神袁助脑中神明恢复遥 督脉之筋缩

主一身之筋袁善治经筋拘急袁亦可用于治疗麻痹性斜

视遥 叶针灸甲乙经窑阳厥大惊发狂痫第二曳中记载院
野狂走癫疾袁脊急强袁目转上插袁筋缩穴主之遥 冶
2 辨证归经

辨证归经是在中医整体观念和经络学说的指导

下袁依据具体的临床表现袁来判断疾病所属经络脏腑

的一种经络辨证方法遥 叶素问窑阴阳印象大论篇曳云院
野以我知彼袁以表知里袁以观过与不及之理袁见微得

过袁用之不殆遥冶经络若受病邪侵袭可影响脏腑功能袁
反之袁脏腑发生病变也会反映于经络之上遥 在麻痹

性斜视中袁眼偏视尧眼球运动障碍属于经脉症状袁但
病因不同袁所伴有的脏腑病候也不同遥 通过剖析麻

痹性斜视伴随的不同表现袁辨别病变为何证或何脏

腑袁与何经相对应袁进而选取相应的穴位治疗遥
2.1 风邪袭目袁脉络痹阻

风邪外袭袁侵犯目络袁直中经筋袁致使脉络痹阻袁
可见眼斜视尧眼球不能转动袁伴有头身酸痛尧颈项拘

紧尧舌苔薄白尧脉浮数等症袁此证型属风邪侵袭尧目络

痹阻遥 叶素问窑骨空论篇曳云院野风者袁百病之始也遥 冶风
性善行而数变袁易袭阳位袁易致目珠偏视尧运动障碍遥
治疗风邪较盛之麻痹性斜视袁 除取足太阳膀胱经穴

位外袁尚需注重祛风要穴的应用遥足太阳膀胱经主一

身之表袁为诸阳经之藩篱袁统摄周身肌表卫气袁为风

邪入侵之门户遥风门袁有左为风门尧右谓热府之说袁乃
督脉与足太阳膀胱经之会袁主治风病袁擅长祛风通

络尧宣通阳气尧开窍醒神袁为祛风之要穴袁可有效改

善风邪侵袭尧目络痹阻型麻痹性斜视遥 此外袁风池为

足少阳胆经与阳维脉之会袁善疏风解表尧清头明目袁
亦为祛风止痉之要穴袁临床上可配合风门加强祛风

之力遥眼肌在中医经络理论中归属于宗筋范畴袁而承

筋为足太阳经筋之所在袁能汇聚腰背筋脉之气血袁具
有疏通经络尧强健经筋尧濡养血脉之效袁能改善麻痹

性斜视的症状袁可作为重要穴位用于临床治疗遥
2.2 脾虚失养袁痰湿滞络

脾胃运化失职袁水湿内停袁聚而成痰袁痰浊阻滞

经络曰或因素体脾虚袁中气不足袁脉道空虚袁气血难以

濡养筋脉袁目系松弛失用袁致使筋脉拘挛遥 叶素问窑痿

论篇曳曰院野脾主身之肌肉遥 冶脾之气血充盛则肌肉丰

满强健袁若脾虚失养则肌肉失于濡润袁可致眼肌痿软

无力遥 痰湿阻络则出现眼球转动受限尧视物重影袁伴
头晕目眩尧久视则恶心呕吐尧纳食不佳尧舌淡红且苔

少尧脉象弦滑等症曰脾虚失养则见上睑下垂尧视物成

双袁伴精神倦怠尧食欲减退尧舌淡苔薄白尧脉象缓细等

症遥 二者虽有虚实之别袁但病源皆在脾胃袁故可循足

太阴脾经与足阳明胃经论治遥痰湿阻络者袁可选用健

脾化痰尧祛湿通络之丰隆尧阴陵泉尧商丘等穴曰脾虚失

荣者袁可选用益气健脾尧养血通络之足三里尧血海尧三
阴交等穴遥 丰隆为祛痰要穴袁阴陵泉为祛湿主穴袁两
穴合用可助脾主运化袁祛除痰湿遥 足三里为脾经合

图 2 眼外肌位置走行与眼周穴位

Fig.2 Location and course of extraocular muscles and periocular acupoints
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穴袁亦是强身健体之要穴袁能大补元气曰血海为脾经

所生之血的聚集之处袁可补血活血遥 两穴相配袁共奏

健脾益气养血之效袁促进气血流畅袁濡养筋脉袁以改

善麻痹性斜视之症候遥
2.3 肾阴亏虚袁肝阳上僭

风牵偏视以中老年人多见遥 随着年龄增加袁阴
气渐衰袁肾阴亏虚袁致使脉络涩滞不畅袁肝阳随之亢

盛袁虚风内动袁上犯于目遥 叶灵枢窑脉度曳曰院野肝气通

于目袁肝和则目能辨五色矣遥 冶肝开窍于目袁若肝阴

不足袁肝阳上亢袁虚风内动袁可致目珠偏视尧眼睑开合

失司遥 临床可见眼球运动受限尧眼睑闭合不全袁伴头

晕目眩尧手足心发热尧午后潮热尧夜间盗汗尧口燥咽

干尧小便短赤尧舌红苔少尧脉象细数或弦而有力等症遥
此证型为肾阴不足尧肝阳上僭之候袁病位在肝肾二

脏袁治疗时宜选取太冲尧三阴交尧太溪尧照海等隶属于

肝经尧肾经的穴位遥 太冲为肝经之原穴袁太溪乃肾经

之原穴袁二者合用可滋补肝肾之阴尧平抑肝阳尧息风

止痉遥 三阴交虽为足太阴脾经穴位袁但其为足三阴

经渊肝经尧脾经尧肾经冤之交会穴袁刺激该穴可同时调

节三阴经气血袁滋阴精而清虚热袁有助于缓解因肝肾

阴虚所引发的诸般不适遥 照海通于阴跷脉袁申脉通

于阳跷脉袁跷脉具有主管眼睑开合之功能袁故照海与

申脉相配袁可有效改善眼睑闭合不全袁帮助眼部功

能的恢复遥 此外袁可加用风府袁其为督脉与阳维脉之

会袁可息风止痉袁对肝风内动所致目病有一定疗效遥
2.4 肾阳不足袁目络不通

罹病经久未愈袁致肾阳亏耗袁阳气虚陷袁火衰气

弱无力推动血行袁气血不畅袁脉络痹阻不通遥 其临床

症候表现为周身疲倦乏力尧面色晦暗无华尧畏寒尧四
肢不温尧气短懒言尧动辄汗出尧腰部酸困尧小便清长频

数尧舌质黯淡尧舌苔薄白尧脉象沉细无力遥 此证型归

属于肾阳不足尧脉络失畅之列遥 论治此类麻痹性斜

视应以温补肾阳尧通利脉络为法袁可选督脉上之命门

与至阳袁以达升举阳气尧补肾固本培元之目的遥 命门

居于两肾俞之间袁乃肾间动气汇聚之处袁为人体元气

之根基所在袁恰似生命之门户关键曰至阳之名袁野至冶
者达极之意袁其阳气充盛至极遥 两穴相伍袁共奏补肾

固精尧温煦阳气尧通利血脉之效袁使肾阳得复袁脉络通

畅袁阳气得以布散周身袁从而缓解因肾阳不足尧脉络

痹阻所引发的诸症遥

3 辨经属性

辨经属性是经络辨证中的一个关键环节袁是指

通过分析症状体征以及疾病的发生发展过程等诸多

因素袁来判定与疾病相关经络的性质特点遥叶灵枢窑经

脉曳曰院野经脉者袁所以能决生死袁处百病袁调虚实袁不
可不通遥冶辨别经脉的虚实尧疾病的寒热袁对治疗病变

有重要意义遥
3.1 寒温之辨

诚如叶灵枢窑经筋曳所论院野经筋之病袁寒则反折筋

急袁热则筋弛纵不收遥冶寒邪袭扰经筋时袁易致使经筋

拘挛挛急袁表现为肌肉尧韧带等组织结构的紧张尧强
直尧痉挛曰而热邪犯及经筋时袁则易导致经筋松弛痿

软袁体现为肌肉尧韧带等组织呈现松弛尧无力乃至萎

缩遥叶灵枢窑经筋曳云院野渊足阳明筋病冤颊筋有寒袁则急袁
引颊移口曰有热则筋弛纵袁缓不胜收遥 冶临床实践中袁
务必精准辨析寒温之异袁以此为据选定适宜的针刺

穴位及施术手法遥 对于眼肌弛缓无力者袁当取用厉

兑尧内庭等穴位袁以达清热泻火尧疏通经络之效曰而眼

肌拘挛紧急者袁则应选取冲阳尧解溪等穴位袁借此温

通经络尧驱散寒邪遥
3.2 虚实之辨

叶素问窑通评虚实论篇曳云院野邪气盛则实袁精气夺

则虚遥 冶精准判别经络的虚实状态至关重要遥 实则泻

之袁虚则补之袁依此法则疗愈疾患遥倘若不分虚实袁妄
用补泻袁可能致使病情恶化加重遥譬如同样是脾胃经

筋之病袁虽皆选用足太阴脾经尧足阳明胃经之穴位予

以治疗袁然因病性虚实有别袁选择腧穴的特性亦当有

所差异袁针刺操作的手法同样不尽相同遥对于经脉实

证袁治宜清泻通导袁如痰湿阻络之证袁当选商丘尧丰隆

等穴位以通利经络尧祛泻实邪曰而对于经脉虚证袁则
治宜温补升养袁如脾气亏虚之证袁应选取足三里尧血
海等穴位以补益气血尧升举阳气遥遵循虚实辨证之原

则袁精准选穴施术袁方可有效调治经络气血之偏颇袁
促进疾病向愈遥
4 讨论

本研究基于经络辨证理论袁系统探讨了针刺治

疗麻痹性斜视的辨位归经尧辨证归经及辨经属性的

核心思路与方法遥 临床研究表明袁通过精准辨别病

变所属经络及证型袁结合眼周局部与远端配穴袁能
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有效调和气血尧疏通目络袁显著改善患者眼位偏斜尧
复视及眼球运动障碍等症状[11]遥 不同针刺方法的应

用进一步强化了临床疗效袁如电针通过调节神经递

质释放促进神经修复 [12-13]袁透刺法扩大针刺作用范

围增强刺激效应[14]袁原络配穴及八会穴配伍帮助调

脏腑充血脉[15]袁眼针疗法提高麻痹眼肌的肌力和兴

奋性 [16-17]袁而韦氏三联九针等特色针法则体现了整

体与局部相结合的辨证优势[18]遥
此外袁研究强调麻痹性斜视的治疗需立足中医

整体观袁注重脏腑经络功能的整体调治[19]袁尤其在难

治性病例中袁应综合运用多种疗法以提升疗效[20]遥然

而袁当前针刺治疗麻痹性斜视仍存在标准化方案缺

失尧作用机制尚未完全阐明及与现代医学技术融合

不足等问题遥未来需通过多中心临床研究优化治疗

方案袁结合分子生物学与影像学技术深入揭示针刺

作用机制袁并推动中医针刺与现代诊疗体系的协同

发展袁为麻痹性斜视患者提供更精准尧高效的治疗

策略遥
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